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RESUMEN 

La Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental lleva en la actualidad un manejo de 

información poco eficaz, la información relacionada a los pacientes, citas médicas y estados de 

cuenta, su acceso genera demoras en la atención al cliente, para que la clínica pueda tener una 

mejora en la organización de dicha información se requiere la implantación de un sistema el 

cual gestione la información de manera efectiva. 

El objetivo de este proyecto se enfoca en la elaboración e implementación de un sistema 

informático para la gestión documental y administrativa de la Clínica Odontológica OSD 

Ortodoncia y Salud Dental. ¿Cuánto tiempo reducirá la implementación del sistema 

informático, los procesos de historias clínicas preliminares, agendamiento de citas y consulta 

de saldos pendientes? 

El desarrollo del proyecto se ha realizado bajo la aplicación de prácticas ágiles de la 

metodología XP, la participación activa del cliente permitió obtener requerimientos completos 

y entregas a tiempo. Mediante los diagramas de procesos de flujo se logó identificar la demora 

en los procesos que mantiene la clínica y a través del sistema simplificarlos. Se utilizó la 

entrevista que permitió el levantamiento de requerimientos de la Clínica Odontológica y para 

la comprobación de la hipótesis se utilizó estadística descriptiva. 

El sistema está diseñado bajo la propiedad de escalabilidad lo que permitirá el agendamiento 

de citas directamente desde el sistema por parte del paciente, tratando de virtualizar la mayoría 

de procesos. 

Palabras clave: Sistema informático, Procesos, web, requerimiento, escalabilidad, 

programación. 
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Cédula de identidad: 0503841216 
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Dirección: Vía Salcedo-Tena kilómetro 4.5. Cantón Salcedo. Provincia de Cotopaxi. 

Estudiante: 

Nombre: Bryan Alexander Molina Cordones  

Cédula de identidad: 0503995417 

Correo electrónico: bryan.molina5417@utc.edu.ec  



                                                                                                                                              

2 
 

Dirección: Cdla. Maldonado Toledo, Calle Pangua Sur y Av. Cotopaxi. Cantón 

Latacunga. Provincia de Cotopaxi.  

Área de Conocimiento: 06 Información y Comunicación (TIC) / 061 Información y 

Comunicación (TIC) / 0613 Software y desarrollo y análisis de aplicativos. 

Línea de investigación: Tecnologías de la información y comunicación (TICS). 

Sub línea de investigación de la Carrera: Ciencias Informáticas para la modelación de 

Sistemas de Información a través del desarrollo de software.  

2. INTRODUCCIÓN 

2.1 EL PROBLEMA 

2.1.1 Situación Problémica.    

En América Latina, dentro de la República Federativa de Brasil la atención médica está ligada 

a documentar los acontecimientos previos y presenciales de cualquier paciente durante su 

estadía con un profesional de la salud. Con ello, se pretende establecer una estructura de datos 

a la que se pueda acceder para cumplir el tratamiento o llegar a compartirlo bajo el atributo de 

interconsulta en otras especialidades médicas. Este proceso se vio facilitado por el uso de la 

computación, sobre todo con hojas de cálculo en Excel, pero existen ciertas inconsistencias de 

usar dicho programa, en especial con los niveles de seguridad que maneja. La vulneración de 

datos puede ser inminente en comparación con bases de datos estructurales. La normativa 

impuesta por La Organización Panamericana de la Salud todavía no impone el registro digital 

de dichos documentos al considerar que no todos los establecimientos y organizaciones 

dedicadas a la salud cuentan con el presupuesto para contratar un sistema que abarque todas las 

necesidades que soliciten para la recolección de datos, entre otras dificultades; y la última 

palabra para saber cómo se llevan los registros médicos queda a la libre elección de los 

administradores de los mismos. 

El constante crecimiento de la virtualidad y la era digital en el escenario mundial, también tiene 

su impacto en el Ecuador sobre todo en el campo particular de la medicina. Los sistemas de 

ingreso de datos en instituciones médicas públicas como el IESS están regularizados y 

certificados por el gobierno, pero el sistema no ha dado el salto a versiones actualizadas, 

principalmente en lo que respecta a sus características gráficas. Las instituciones particulares 

como clínicas tienen la libertad de escoger sus parámetros administrativos amparados en el 
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artículo 7 inciso f en donde no restringen la modalidad de redacción de una historia clínica o 

registro médico. 

Los registros médicos son archivos o bancos de datos donde se almacena la información de un 

paciente. Cada institución médica implementa los parámetros de recolección de datos, pero por 

lo general estos documentos incluyen la recepción de información como el género, fecha de 

nacimiento, estado civil, antecedentes de enfermedades propias o bajo el linaje familiar, 

medicamentos, cirugías, alergias, entre otros. La modalidad con la que se registran los datos 

puede ser manual o adaptada bajo un sistema. En la provincia de Cotopaxi, existen sistemas 

orientados a la administración de documentos médicos en ciertas instituciones públicas y 

privadas, pero en su mayoría, no se centran en adaptarse a las necesidades del cliente y esto 

genera inconformidad con las interfaces por su estructura compleja en el manejo del mismo. 

Al realizar un análisis de la situación actual de la Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud 

Dental, se encontró que a pesar de mantener una posición amplia y con gran prestigio en el 

Norte de la ciudad de Latacunga, y contar con gran demanda de pacientes, existen dificultades 

internas, las mismas que hacen que la clínica no pueda cumplir a cabalidad sus objetivos. Cabe 

recalcar que un inconveniente de la Clínica, es la dificultad que tiene el paciente al momento 

de solicitar una cita médica ya que por el momento solo lo puede hacer vía telefónica o 

personalmente provocando la inconformidad en el mismo, por la pérdida de tiempo y por la 

inseguridad que estas alternativas conllevan, y consecuentemente la pérdida de clientes a la 

Clínica. Ante esta realidad y luego de observar que los registros médicos tradicionalmente se 

llevan en papeles o en hojas de cálculo en Excel como en la mayoría de países sudamericanos; 

y al poder encontrarse con el filtrado de datos que originalmente existe en relación al paciente. 

Pueda que no estén disponibles en la próxima visita que éste realice, ya que es un hecho bien 

conocido que parte de los registros tienden a perderse con el pasar del tiempo como 

consecuencia de su manipulación y almacenamiento; esto acarrea consecuencias nefastas ya 

que las notas clínicas son resúmenes de hechos importantes que han sido guardados previamente 

y que reiteran resultados de pruebas que deberían estar a disposición ante una revisión por parte 

del Ministerio de Salud Pública del Ecuador. La Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud 

Dental llevaba el control de sus datos bajo un sistema local, pero el sistema no cumplía con los 

requerimientos solicitados y excedía su complejidad en el manejo. 

2.1.2 Formulación Del Problema: 
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¿El manejo de la documentación y agendamiento de turnos que actualmente lleva la Clínica 

Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental causa un estancamiento de datos ante las 

necesidades de los pacientes? 

2.2 OBJETO Y CAMPO DE ACCIÓN 

Objeto de estudio  

Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental. 

Campo de acción  

3304 Tecnologías de los ordenadores / 3304.99 Otras (Desarrollo de software) / Desarrollo de 

un Sistema informático.  

2.3 BENEFICIARIOS: 

Beneficiarios Directos:  

1500 pacientes recurrentes de la clínica odontológica.  

6 doctores de planta. 

2 auxiliares.  

Beneficiarios Indirectos:  

5 doctores especialistas externos a la clínica. 

2.4 JUSTIFICACIÓN 

Los repositorios donde se almacena la documentación administrativa se establecen como el eje 

de funcionamiento de la Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental en donde se 

tiene como prioridad brindar una atención más dinámica y automatizada a los pacientes en base 

a las historias clínicas preliminares donde se puedan recolectar ciertos datos personales que 

liguen al paciente al tratamiento deseado y al médico que está a cargo de llevar su caso clínico. 

También, se presenta una necesidad en base al seguimiento de cobros de saldos pendientes en 

lo que respecta a los tratamientos diferidos económicamente a los pacientes. La disponibilidad 

de los médicos depende del tiempo de los pacientes y viceversa, ya que en ciertos casos el 

agendamiento de turnos se estanca en el aspecto de no concordar las horas y fechas.  

Ante lo especificado anteriormente, se planteó resolver la problemática mediante la 

automatización de los registros médicos con lo que se pueda dar el correcto seguimiento de 
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tratamientos a los pacientes, también ligado con los saldos disponibles para proceder con los 

cobros y la disponibilidad de los doctores en conjunto con sus pacientes. Un atributo adicional 

es la disponibilidad de información para cada uno de los beneficiarios y en sí para la institución 

ya que se dará a conocer dentro de la web. 

El desarrollo del sistema web se dio en el periodo académico abril 2022- agosto 2022 con la 

aplicación de la metodología XP (Extreme Programming o Programación Extrema) en lo que 

respecta al desarrollo y para el análisis de documentación se planteó utilizar la investigación 

documental. La aprobación dada por el cliente se dio en base a los recursos tecnológicos que 

nos dieron a conocer como computadoras y dispositivos móviles y el plan de alojamiento que 

tendrá en la web; esto representa la viabilidad del proyecto   

2.5 HIPÓTESIS  

¿La implementación de un sistema informático que gestione las historias clínicas preliminares, 

agendamiento de citas y consulta de saldos pendientes mejorará la atención a pacientes en la 

Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental? 

2.6 OBJETIVOS 

2.6.1 General 

Implementar un sistema informático adaptando practicas ágiles y herramientas de desarrollo de 

software para la sistematización del agendamiento de citas, estado de pagos y gestión de 

pacientes de la Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental. 

2.6.2 Específicos 

 Analizar el estado del arte de los antecedentes teóricos relacionados con sistemas 

informáticos, citas médicas, estado de pagos y la gestión de clientes basados en la 

literatura científica que sirva de base teórica para la investigación.     

 Desarrollar el sistema web determinando el software de desarrollo y las modalidades 

tecnológicas con bases en la programación. 

 Ejecutar pruebas de aceptación referentes a la Metodología XP para garantizar el 

cumplimiento de los requerimientos de los usuarios en el Sistema Informático.   
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2.7 SISTEMA DE TAREAS 

Tabla 2.1. Sistema de tareas a ejecutar para la construcción del proyecto. 

Objetivos específicos Actividades Resultados esperados Técnicas, Medios e Instrumentos 

Analizar el estado del arte de los 
antecedentes teóricos relacionados con 
sistemas informáticos, citas médicas, 
estados de cuenta y la gestión de clientes 
basados en la literatura científica que 
sirva de base teórica para la 
investigación. 

Revisión documental 

Datos iniciales para la construcción 
del sistema 

Entrevista 

Acceder a repositorios bibliográficos 

Guía de la entrevista Elaboración de la entrevista dirigida 
a los beneficiarios 

Elaboración del estado del arte Construcción del marco teórico Fichas bibliográficas 

Desarrollar el sistema web determinando 
el software de desarrollo y las 
modalidades tecnológicas con bases en la 
programación. 

Aplicación de prácticas ágiles 
basadas en XP para el desarrollo de 

software 
Plan de entregas inicial 

Tabla comparativa entre prácticas 
ágiles y tradicionales 

Interpretar los datos de la entrevista 
Historias de usuario Ficha de Historias de Usuario 

Esquema de tareas Ficha de Tareas 

Desarrollar el sistema informático 

Programación de módulos en parejas 
Vista del módulo Administrador 

Vista del módulo Médico 

Tarjetas CRC Vista del módulo Acceso 

Ejecutar pruebas de aceptación referentes 
a la Metodología XP para garantizar el 
cumplimiento de los requerimientos de 
los usuarios en el Sistema Informático 

Pruebas de aceptación 
Ejecución de las pruebas de 

aceptación 
Ficha de Prueba de Aceptación 

Construcción del manual de usuario 
Documento con la lista de funciones 

del sistema informático 
Diseños narrativos 

Implementar el sistema Rendimiento del sistema 
Cuestionario de validación de 

indicadores para el sistema  
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3. FUNDAMENTACIÓN TEÓRICA:  

3.1 ESTADO DEL ARTE 

La modalidad está conceptualizada como uno de los pilares de la investigación documental en 

donde se puede analizar el estudio general y acumulado de la temática tratada en base a las 

variables que se identifiquen. Para llevar a cabo esta técnica, es necesario abordar tres 

perspectivas o pasos fundamentales: contextualización, clasificación y categorización para que 

se pueda finalizar con el análisis de manera estructural; con lo que se garantice la circulación 

de la información. El resultado de la aplicación del estado del arte es la división del tema de 

investigación, identificando las secciones relevantes para solventar el problema con diferentes 

perspectivas bibliográficas que se esté tratando dentro de los aspectos teóricos [1]. Como se 

muestra en la Tabla 3.1. 
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Tabla 3.1. Estado del arte. 

Introducción 

En el siguiente análisis se tratarán temas relacionados a los Sistemas Informáticos y Sistemas Web; por lo que se requiere investigar la manera en 
la que puede fusionarse la parte tecnológica e informática con la rama Odontológica para interactuar y fortalecer la gestión y control de los pacientes; 
es decir, se busca implementar un sistema informático adaptando practicas ágiles y herramientas de desarrollo de software open source para la 
automatización del agendamiento de citas, estado de cuenta y gestión de pacientes y para lograrlo, se busca establecer nexos que argumenten una 
investigación fructífera para el aporte general en la informática. 

Desarrollo 

Presentación 
general de 
resultados 

En total, se encontraron 9 documentos relacionados con el Desarrollo de Software de los cuales podemos agruparlos en base 
a sus características de desarrollo. De los documentos [2], [3], [4], [5], se extrae información bajo un concepto general la 
construcción de Sistemas Informáticos. De los documentos [6], [7], [8], se puede interpretar ya el avance tecnológico dentro 
de la comunidad médica. Y en los documentos [9], [10], se encuentra información referente a la metodología XP. 

Descripción de 
factores 

Los documentos relacionados con la creación de sistemas informáticos destacan como un pilar fundamental el constante 
acercamiento con el cliente; independientemente de la metodología que estén usando. La interpretación de requerimientos o 
historias de usuario nos dará un producto que cumpla las expectativas del cliente. Los documentos asociados a los avances 
tecnológicos dentro de la comunidad médica, nos muestran el aporte dentro de las áreas administrativas en lo que respecta 
al manejo de datos y el almacenamiento de historias clínicas ya sean preliminares u oficiales. Cave recalcar que dentro de 
los documentos de Desarrollo de software por medio de la Metodología XP se estipulan conceptos sobre su uso y ciclo de 
vida; así como el manejo de pruebas y versatilidad al momento de llevar la programación compartida. 

Conclusiones en 
relación con la 
investigación 

Con base en el análisis de la literatura, para complementar el tema de estudio hay que tener en cuenta los lineamientos que 
estén sujetos al manejo de la tecnología dentro de los establecimientos médicos lo que se logra con una entrevista. Adicional 
a esto, el beneficio que genera un sistema web es la identificación del cliente dentro del mercado.  

Conclusiones Generales 

 La interpretación que llevará el equipo de trabajo con el cliente será por medio de historias de usuario. 
 Los avances tecnológicos que se quieran proponer dentro de instituciones médicas dependen de los estatutos de regulación a los que esté 

sujeta la institución. 
 El ciclo de vida de la Metodología XP mantiene ciclos dinámicos gracias al manejo de iteraciones. 
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3.2 ANTECEDENTES 

Los proyectos informáticos orientados al campo de la medicina varían dependiendo de los 

requerimientos que estos generen en el proceso de recolección de datos, ya sea para el 

agendamiento de turnos, ordenes de exámenes en algún laboratorio o tratamientos secundarios. 

El propósito es mantener la información a disposición en tiempo real por medio de la web y 

esto se refleja en una atención dinámica hasta con un posible diagnóstico virtual sin el traslado 

físico de un paciente. Esto se visualizó en el punto más grave de la pandemia, en donde la 

mayoría de negocios migraron su información a la web, buscando posicionarse dentro del 

mercado; otros bajo las prácticas de e-commerce [11]. 

La fiabilidad de los datos es algo que los consultorios médicos deben garantizar a sus pacientes 

ya que en la mayoría de modelos de historias clínicas se recogen datos personales, por lo que 

la seguridad del sistema recae en la ingeniería que se aplique para la construcción del mismo 

[12]. 

3.3 METODOLOGÍA DE DESARROLLO 

En la década de los 70, surgieron un conjunto de normativas eficientes capaces de resolver los 

problemas encontrados y a esto se le conoce en la actualidad como metodologías de desarrollo 

de software en donde se las puede dividir en tres grupos dependiendo del sistema a desarrollar: 

escritorio, móvil y web. Con la implementación de las metodologías de desarrollo web se 

consiguió una respuesta eficiente a la línea de requerimientos gracias a una su estructura guiada 

por etapas y procesos ya sea por el desarrollo tradicional o con una perspectiva de las 

metodologías ágiles; generando un beneficio adicional que es el reconocimiento y 

posicionamiento del cliente dentro del Internet [13]. 

3.3.1 Metodologías Ágiles 

Las metodologías ágiles presentan como su principal característica a la flexibilidad, gracias a 

la subdivisión del proyecto en partes más pequeñas. Junto con ello, la participación del cliente 

y beneficiarios es muy activa y genera un constante cambio hasta conseguir un producto final 

llegando al beneficio de ambas partes [14]. 
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Tabla 3.2. Metodologías tradicionales vs Metodologías ágiles [14]. 

Metodologías Tradicionales Metodologías Ágiles 

Predictivos 

Orientados a procesos 

Adaptativos 

Orientado a personas 

Proceso rígido 

Se concibe como un proyecto 

Proceso flexible 

Un proyecto es subdividido en varios 

proyectos más pequeños. 

Poca comunicación con el cliente Comunicación constante con el cliente. 

Entrega de software al finalizar el desarrollo Entregas constantes de software 

Documentación extensa Poca documentación 

3.3.2    Metodología XP (Extreme Programming) 

Esta metodología fue creada en 1999 por Kent Beck. Básicamente, tomó ciertas prácticas que 

no son novedosas y las agrupó de tal manera que facilite la producción de software en base a 

los requerimientos que el cliente desee. Sus principales características son: Una producción 

sostenible, calidad de software, respuestas inmediatas frente a cambios. 

El ciclo de vida está impuesto en cuatro fases dependientes de las anteriores: Planificación, 

Diseño, Desarrollo y Pruebas; todas estas, previas al lanzamiento del producto final, 

manteniendo cuatro variables para el proyecto: costo, calidad, tiempo y alcance  [15]. 

 

Figura 3.1. Ciclo de vida de la metodología XP [15]. 

 

Planificación

Diseño

Desarrollo

Pruebas
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Las actividades de planificación empiezan escuchando y analizando la situación problémica 

para recolectar datos que permitan entender el contexto del negocio para el sistema; estas son 

redactadas como Historias de Usuario con Valores y Criterios de pruebas de aceptación y el 

plan de iteración en donde se otorga la funcionalidad y características del software que se va a 

desarrollar [16]. 

La fase de diseño mantiene como base la sencilles, evitando ciertas representaciones complejas 

para después ser usadas como guías de una implementación de historias de usuario en donde se 

sugiere realizar Diseños simples en Tarjetas CRC y Soluciones en base a prototipos [16]. 

En la etapa de desarrollo se sostiene una programación en parejas bajo un mismo ordenador y 

pruebas unitarias de integración (en algunos casos con rediseño) que permitan aprender sobre 

lo que debe implementarse para aprobarla [16]. 

El periodo de pruebas empieza evaluando las pruebas unitarias previamente aplicadas para 

consolidarlas como pruebas de aceptación previas al lanzamiento [16]. 

3.3.3 Sistema informático 

Consta de componentes interconectados, hardware, software y también requiere de un operario. 

Un sistema informático convencional está compuesto de computadoras u otros dispositivos de 

hardware que utilizan datos estructurados o bases de datos para recopilar, almacenar, consultar 

y organizar información; también pueden estar alojados en plataformas digitales de acceso web 

o por medio del Internet. El hardware dispone de una o varias computadoras, dispositivos de 

almacenamiento externo, etc. El software abarca al sistema operativo y los más sobresalientes 

son los programas de gestión de base de datos. Finalmente, la última línea de soporte incluye 

al personal técnico como por ejemplo programadores, operarios, etc. [17]. 

3.3.4 Sistemas informáticos en la Web 

Está contemplada como una herramienta tecnológica que estipula y consensa la arquitectura 

Cliente-Servidor, que básicamente se centra en las peticiones que el cliente realice dentro de un 

navegador web para que se enlacen a la dirección en la que está alojado el servicio web. El 

requerimiento principal para que se de este enlace es que el dispositivo que use el cliente esté 

conectado a Internet o una Intranet; respetando las normativas impuestas por el protocolo de 

comunicación HTTP que vendría a ser el camino por el que se da el intercambio de información 

por medio de  la World Wide Web [18]. 
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Figura 3.2. Arquitectura de una aplicación web [18]. 

 
 

3.3.5 Protocolo HTTP 

Hypertext Transfer Protocol o Protocolo de transferencia de Hipertextos, es la técnica más 

utilizada para establecer el intercambio de información en Internet, transportando las páginas 

alojadas en un servidor web hacia un cliente. Dicho protocolo trabaja en el nivel  de aplicación 

en donde se transfieren los archivos de comprensión por parte del cliente o de tipo HTML el 

cual emplea etiquetas para la conformación de sus elementos [19]. 

 

 
Figura 3.3. Comunicación entre el navegador y el servidor [19]. 

 
 

3.3.5.1 Solicitud HTTP 

Se entiende que la solicitud HTTP es un conjunto de líneas que el navegador web envía al 

servidor donde se aloja la petición. Comprende la siguiente estructura: una línea de solicitud la 
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cual especifica que documento se ha solicitado, la versión de protocolo que se usa y el método 

que se aplica. Los campos del encabezado de la solicitud, que no es más que un grupo de líneas 

opcionales que detallan información adicional sobre el cliente o la solicitud. El cuerpo de la 

solicitud que también viene a ser un grupo de líneas opcionales que deben estar separadas por 

una línea en blanco, permitiendo que se transmitan datos por un comando POST utilizando 

algún formulario [19]. 

3.3.6 Sistemas Informáticos orientados a la Medicina 

Las tecnologías de la información y comunicación están presentes dentro de los ámbitos de la 

medicina para diversos propósitos; y la administración de los datos que proporcionan los 

pacientes es una de ellas. La llamada era de la medicina digital (salud electrónica o eHealth) 

hace referencia a los diferentes aplicativos que se pueden implementar como buscadores de 

bases bibliográficas y aplicaciones que dinamicen la atención a pacientes e incluso virtualizar 

la consulta. Los Sistema Informáticos orientados a la medicina se centran en transmisión de 

información referente a la salud y dentro de los mismos se abren nuevos campos como la 

Historia Clínica Electrónica (HCE) [20]. 

3.3.7 Sistemas orientados a la odontología 

Los sistemas orientados a la rama de la odontología se focalizan en implementar requerimientos 

como una Historia Clínica Electrónica, la codificación del CIE-10 (Clasificación Internacional 

de Enfermedades) aplicada a la odontología y funciones administrativas como cobros y 

facturación o recibos. En algunas versiones de sistemas más sofisticados se implementó el 

odontograma en donde se pueda realizar el diagnóstico interactivo por medio del aplicativo 

[21]. 
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Tabla 3.3. Ventajas de HCE sobre HC [21]. 

Historia Clínica Electrónica Historia Clínica Tradicional 

Inviolabilidad 

No puede ser adulterada, por medio de firma 

digital, inserción de hora y fecha automática y 

técnicas de Back up (copias de seguridad) 

adecuadas 

Puede llegar a rehacerse total o parcialmente sin 

poder comprobarlo 

Secuencialidad de la información 

Garantizada por mecanismos de campos auto 

numéricos e Inserción de hora y fecha automática 

Es difícil si no está previamente foliada, las 

evoluciones son consecutivas sobre un mismo 

papel 

Reserva de la información privada del paciente 

Garantizada por mecanismos de seguridad 

informáticos 

Garantizada por mecanismos de control del 

archivo 

Accesibilidad 

Utilizable en todo momento o lugar vía internet, 

wireless y wap (aplicaciones inalámbricas) 

Utilizable en un solo lugar 

Disponibilidad 

Siempre disponible para cuando se necesite. Siempre disponible para cuando se necesite. 

Riesgo de pérdida de información 

Seguridad garantizada con una correcta política 

de resguardo de la información (back-up) 

Frecuentemente extraviada, posibilidad de 

microfilmarse 

Integridad de la información clínica 

La informatización racional garantiza que la 

información de un paciente no esté atomizada 

Frecuentemente se encuentran divida en 

servicios, se suelen abrir varios números de 

historia clínica para un mismo paciente 

Durabilidad 

Permanece inalterable en el tiempo para que su 

información pueda ser consultada 

Sufre deterioro con el tiempo, por su propio uso 

muchas veces 

Legibilidad visual 

Legible Algunas veces ilegible 

Legalidad y valor probatorio 

Garantizado por la firma digital y la inserción de 

hora y fecha automática 

Garantizado sí está bien confeccionada, clara, 

foliada y completa 
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Tabla 3.4. Continuación de Ventajas de HCE sobre HC [21]. 

Identificación del profesional 

Por la firma digital Por la firma holográfica y el sello con la matrícula 

Temporalidad precisa 

Garantizada con fecha y hora con Inserción de 

hora y fecha automática de servidor local y de 

entidades de certificación de inserción de hora y 

fecha automática 

A veces con fecha y hora 

Garantía de la autoría 

Identifica en forma inequívoca a quien generó la 

información mediante la firma digital 

Por medio de la Firma manual y sello que a veces 

suele faltar 

Redundancia 

Potenciales tratamientos redundantes o reducidos Incompleta con información duplicada e 

innecesaria 

Errores de consignación 

Menor número de errores A veces inexacta 

Estandarización de datos 

Ingreso estandarizado de datos Organizada según necesidad de cada servicio 

Costos de personal administrativo 

Puede ser operada y buscada por los mismos 

profesionales que requieren la información. 

Requiere personal para el mantenimiento del 

archivo, (repartir, buscar y ordenar las HC) 

Costos de imprenta 

No requiere Es necesario para los distintos formularios que la 

componen 

Costos de papel 

Bajo, sólo cuando necesariamente se requiera 

imprimirla 

Alto 

Tiempo de Consulta 

Más corto Más largo 

Tiempo de búsqueda de estudios complementarios 

Más corto Más largo 

 

3.3.8 Framework 

Es utilizado en muchas áreas para el desarrollo de sistema de software, así como en el área de 

aplicaciones web. Los framework se pueden encontrar para el desarrollo de aplicaciones 
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médicas, visión por computadora, creación de videojuegos y cualquier campo que podamos 

encontrar. Cuando hablamos de framework describimos a una estructura de software que consta 

de componentes personalizables e intercambiables que se utilizan para desarrollar aplicaciones. 

En conclusión, se puede pensar en una aplicación de propósito general inconclusa y adaptable 

a la que podemos agregar piezas finales para implementar una aplicación específica. 

Las actividades de las que se encarga el framework son: optimizar el proceso de desarrollo, 

utilizar el código existente e iniciar técnicas adecuadas de desarrollo, como lo son el uso de 

patrones. Por lo tanto, un marco web se puede definir como un conjunto de componentes (como 

clases Java y archivos de configuración en XML) que forman un modelo reutilizable que mejora 

el desarrollo de sistemas web [22]. 

3.3.9 CodeIgniter 

Consiste en un programa desarrollado en PHP para crear varios tipos de aplicaciones Web bajo 

PHP. Es un producto de código libre y de uso gratuito para distintas aplicaciones. Codeigniter 

incluye una colección de bibliotecas para desarrollar aplicaciones web, también presenta una 

metodología de desarrollo que debemos seguir para sacar el máximo provecho de la aplicación. 

Es decir, marca una forma específica de codificar páginas web y categorizar sus diferentes 

scripts, lo que ayuda a mantener el código organizado y de esta manera pueda ser más fácil de 

crear y mantener. CodeIgniter utiliza un proceso de desarrollo llamado Model View Controller 

(MVC), estandarizado para la programación de aplicaciones que es utilizado para crear sitios 

web y programas tradicionales. Contiene muchas alternativas para crear aplicaciones PHP 

avanzadas, las mismas que aceleran el proceso de desarrollo, además contiene herramientas que 

nos permitirán programar de una manera más eficiente, ordenada y segura. [23]. 

 

Figura 3.4. Logo de CodeIgniter 3 [23]. 

3.3.9.1 Características de CodeIgniter 

a. Versatilidad:  

Puede funcionar con la mayoría de los servidores, como también en los sistemas de alojamiento 

compartido, en el que se tiene solamente acceso FTP para emitir archivos al servidor en el que 
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no se puede acceder a su configuración [23]. 

b. Compatibilidad:  

Tiene la cualidad de ser compatible con versiones antiguas, tales como PHP 4 y de igual manera 

con versiones actualizadas como podría serlo en PHP 5 [23]. 

c. Facilidad de instalación:  

En la mayoría de veces lo único que se requiere para obtener CodeIgniter en el servidor es tener 

una cuenta de FTP. Tampoco se necesita de un acceso a la línea de comandos para poder 

configurarlo [23]. 

d. Flexibilidad:  

No es necesario seguir las reglas de codificación del sistema al pie de la letra, lo que nos permite 

trabajar de una manera más a gusto. Tanto el uso de plantillas como la manera específica que 

se tiene para trabajar son opcionales teniendo así una manera didáctica para el aprendizaje del 

manejo de CodeIgniter [23]. 

e. Ligereza:  

El núcleo de CodeIgniter permite que el servidor no sobrepase su capacidad al momento de 

interpretar o ejecutar porciones de código relativamente grandes [23]. 

 

 
Figura 3.5. Flujo de CodeIgniter [23]. 

 

3.3.10 MVC (Modelo-Vista-Controlador) 

El Este patrón se encarga de dividir las partes que forman una aplicación en el Modelo, las 

Vistas y los Controladores, obteniendo de esta manera una implementación por separado de 

cada elemento, así el mantenimiento y la actualización del software estarán garantizados de una 

forma rápida y sencilla. Los frameworks basados en el MVC favorecen a una mejor 



                                                                                                                                              

18  

organización y especialización de los desarrolladores y diseñadores [24].  

Uno de los principales objetivos del MVC es reducir el esfuerzo que se necesita para programar 

durante la implementación de sistemas sincronizados de los mismos datos. El Modelo, las 

Vistas y los Controladores se tratan como entidades separadas permitiendo realizar cualquier 

cambio, los mismos que se reflejaran desde el Modelo hacia las vistas. Este tipo de arquitectura 

se puede aplicar en sistemas de representación gráfica de datos [24].  

Con el modelo de arquitectura MVC se puede construir un programa por diferentes partes y 

posteriormente unirlas en el momento en que se lo va a ejecutar. Si se tiene el caso de que una 

de las partes no funciona adecuadamente, se la puede reemplazar sin que afecte a las otras partes 

[24]. 

3.3.10.1 Modelo 

Se encarga de representar y manejar los datos del programa, controla todas sus 

transformaciones. No tiene conocimiento de los Controles ni de las Vistas, el sistema es el 

encargado de mantener vínculos entre el Modelo y las Vistas y de esta manera notificar a las 

Vistas cuando haya cambios en el Modelo [24]. 

3.3.10.2 Vista 

Presenta los resultados visuales de los datos representados por el Modelo. Proporciona una 

presentación visual del Modelo y también muestra los datos al usuario. Puede interactuar con 

el Controlador o bien con el Modelo [24]. 

3.3.10.3 Controlador 

Es Proporciona un determinado significado a las órdenes del usuario, funcionando sobre los 

datos representados por el Modelo, focaliza la comunicación entre la Vista y el Modelo. Detecta 

cuando se realizan cambios en el Modelo o en las Vistas [24]. 

3.3.10.4 Elementos del Patrón 

 Modelo: Reglas y datos de negocio [24].  

 Vista: indica La información del modelo al usuario [24]. 

 Controlador: Se encarga de las entradas del usuario [24]. 
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Figura 3.6. Interrelaciones entre los elementos del patrón MCV [24]. 

Los Modelos pueden tener distintas vistas, con un controlador según corresponda, se puede 

asignar varias vistas para un único controlador. Existen varios ejemplos de información de una 

base de datos de diversas formas como lo son las barras, tabular, diagramas de estadísticas, etc. 

[24].  

El modelo es el encargado de acceder a la capa de almacenamiento de datos. Preferiblemente 

el modelo tiene que ser independiente del sistema de almacenamiento. Una de las tareas del 

Modelo es la de notificar a las vistas los cambios que se puedan producir en los datos por un 

agente externo si se está ante un modelo activo [24]. 

Por otra parte, el controlador es el responsable de receptar los eventos de entrada. Contiene 

normas para la administración de eventos, del tipo "Si Evento A, entonces Acción B". Este tipo 

de acciones pueden admitir peticiones al modelo o a las vistas [24].  

Las vistas son aquellas que reciben datos procesados por el modelo y mostrarlos al usuario. 

Poseen un registro de su controlador agrupado. Pueden realizar actualizaciones, logrando una 

comunicación por el controlador o por el modelo si este es un modelo activo que informa de las 

alternancias en los datos realizados por distintos agentes [24]. 

 

Figura 3.7. Diagrama de secuencia [24]. 
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3.3.11 Lenguaje de Programación 

Los de lenguajes de programación son notaciones que se utilizan para poder emitir a una 

computadora las acciones que se desean que cumpla. Es un sistema notacional que ayuda a 

describir sistematizaciones computacionales en una forma más didáctica tanto para la máquina 

y para el operario [25]. 

3.3.12 Árboles de análisis sintáctico 

El proceso de árbol de análisis sintáctico empieza por determinar si las cadenas representan una 

expresión o a su vez un enunciado, el mismo que es válido en los dichos lenguajes en donde su 

sintaxis estará definida por una gramática BNF. Lo que se busca con esto es conseguir la cadena 

que se busca desde el símbolo inicial varios pasos de derivación. La estructura del árbol empieza 

por la raíz que es el símbolo inicial de la gramática. Primeramente, se debe sustituir dicho 

símbolo dependiendo de la cadena que se busque por alguno de los consecuentes de las 

producciones en las que el símbolo inicial pueda aparecer como un antecedente. En dicho árbol 

se representa asignado un símbolo del consecuente como un hijo del símbolo inicial, el proceso 

se repetirá por reiteradas ocasiones hasta que las hojas de dicho árbol resulten como símbolos 

terminales [25]. 

 

Figura 3.8. Árbol de análisis sintáctico [25]. 

3.3.13 PHP 

PHP o Hypertext Preprocessor es un lenguaje de programación script que se establece del lado 

del servidor y se incluye en una estructura HTML normal; entonces, se puede optar por el 

mismo junto con otros leguajes de tipo script que se establecen bajo el mismo principio como 

ASP, JSP, PSP [26].  
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Figura 3.9. Logo de PHP v7 [26]. 

El resultado de mantener una ejecución del lado del servidor es incrustar directamente las 

sentencias dentro de la página HTML, esto se envía al navegador. Con esta técnica se establecen 

páginas web dinámicas en donde su contenido se presenta de una manera total o parcial ante la 

llamada de la página; esto por la información que se extrae en una base de datos o se recopila 

en algún tipo de formulario [26].  

 

 

Figura 3.10. Servidor web procesando un archivo PHP [26]. 

3.3.14 CSS 

CSS o Cascading Style Sheets (Hojas de estilo en Cascada) es el formato adecuado y 
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recomendado para la construcción de páginas escritas en HTML, esto según la W3C (World 

Wide Web Consotium). El uso de este estándar implementa consistencia y reduce el nivel de 

dificultad para la escritura de páginas web [27]. 

3.3.15 JavaScript 

Es un lenguaje de programación basado en objetos y compacto, desarrollado para su uso en la 

construcción de aplicaciones Cliente-Servidor por medio de internet. Cuando se construye una 

aplicación destinada a un cliente, las sentencias de JS alojadas dentro del documento HTML 

pueden responder y reconocer lo que un usuario genere como peticiones a través del mouse, 

navegación y formularios. También es capaz de ejecutar la toma de decisiones en base a lo 

programado verificando la información que el usuario ingrese; además ejecuta archivos de 

audio, plug-ins y applets en reacción a la apertura o cierre de una página con una interactividad 

más allá de lo que ofrece un sitio ejecutado solamente con HTML [28]. 

 

Figura 3.11. Logo de JavaScript [28]. 

3.3.16 Bootstrap 

Bootstrap es un popular frot-end framework de diseño responsive y de codificación abierta que 

simplifica todo ese proceso, desarrollado por Jacbod Thornton y Mark Otto, integrado por 

HTML, JavaScript y CSS que básicamente sirve como un esqueleto o estructura de inicio en la 

construcción de aplicaciones web [29]. 

 

Figura 3.12. Logo de Bootstrap [29]. 

3.3.17 Ajax 
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Ajax es un grupo de tecnologías de desarrollo web el cual nos permite una mejor recepción de 

datos entre el servidor web y el sistema web. Ajax define una forma para que el cliente inicie 

la conexión del servidor sin recargar la página. Proporciona una manera de permitir 

actualizaciones de página parciales desde el punto de vista del usuario [30]. 

 

Figura 3.13. Logo de Ajax [30]. 

 
 
3.3.18 GitLab 

Es un sistema de manejo en versiones que puede escanear un conjunto de líneas de código para 

posteriormente analizar los cambios que se realice o realicen los usuarios añadidos al 

repositorio durante cierto periodo de tiempo. Esto se logra con la conformación de objetos con 

sus referencias [31]. 

Esta herramienta permito la creación de un repositorio para tener la facilidad de realizar 

actualizaciones de sistema web, tener respaldos del mismo, poder trabajar en simultaneo en el 

desarrollo del sistema, con la ayuda de dicha herramienta se pudo trabajar desde otros 

dispositivos ya que permite la descargar del código desde cualquier otro dispositivo mediante 

la cuenta creada en GitLab y teniendo el permiso del repertorio [31]. 

 

Figura 3.14. Logo de GitLab [31]. 

3.3.19 Servidores de Bases de Datos 

Un servidor de base de datos, también conocido como database server o RDBMS (Relational 

DataBase Management Systems) en caso de bases de datos relacionales, es un tipo de software 

de servidor que permiten la organización de la información mediante el uso de tablas, índices y 
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registros [32].  

A nivel de hardware, un servidor de base de datos es un equipo informático especializado en 

servir consultas a clientes remotos o locales que solicitan información o realizan 

modificaciones a los registros y tablas que existen dentro de las bases de datos del sistema (en 

muchos casos desde un servidor web o de aplicaciones) [32]. 

Las bases de datos que existen dentro, sirven para gestionar y administrar inmensas cantidades 

de información, como sucede en casos de empresas, instituciones, universidades o bancos, que 

almacenan datos de usuarios/clientes tales como direcciones, teléfonos, emails, ingresos, 

egresos, calificaciones, etc. [32].  

La función fundamental de un servidor de base de datos es el servicio que provee de 

información a otras aplicaciones web o equipos/hosts [32].   

3.3.20 Gestor de base de datos 

Los Sistemas Gestores de Bases de Datos (SGBD) o Data Base Management (DGBA) es un 

conjunto de programas ejecutables no visibles que se encargan de la parte administrativa y 

gestionan la información que proporciona una base de datos. Su principal función es hacer 

posible la administración a la base de datos, ya sea por acceso, seguridades o consultas. Son la 

interfaz entre sí misma, las aplicaciones y el usuario [33]. 

Otra de sus funciones es la de otorgar permisos de acceso y almacenamiento. Lo que 

respectivamente derivaría en modificaciones de los archivos que el negocio o la empresa 

manejen. Esto es fundamental a la hora de realizar informes de auditoría [33]. 

3.3.21 MySQL 

Es un Sistema Gestor de Bases de Datos (SGBD) de código abierto; esto significa que cualquier 

tipo de usuario tiene acceso a la programación para realizar cambios según sus necesidades. 

MySQL usa una licencia General Public License (GNU/GPL) [34]. 

Su estructura de trabajo se basa en la arquitectura Cliente-Servidor que es un servidor SQL 

multi-threaded (multihilo), lo que quiere decir que trabaja con varias bibliotecas y programas 

del lado del cliente, algunas herramientas administrativas y una gran variedad de interfaces de 

programación para aplicaciones o APIS [34]. 

3.3.22 XAMPP 

A XAMPP representa el acrónimo de X (Para cualquier sistema operativo), A (Apache), M 
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(María DB/MySQL), P (PHP), P, (Perl). Es una distribución de Apache que integra a varios 

tipos de software libre. Creado originalmente por Apache Friends bajo la licencia GNU [35]. 

Apache viene a ser el servidor web open source o de código abierto que sirve para la entrega de 

aplicativos o contenido destinado a la web. Peri es un lenguaje de programación usado en el 

desarrollo web, administración de sistemas y programaciones de red. Las otras iniciales del 

acrónimo y sus conceptos ya se vieron en el documento [35]. 

 

Figura 3.15. Logo de XAMPP [35]. 

 

4. MATERIALES Y MÉTODOS  

4.1 TIPOS DE INVESTIGACIÓN 

4.1.1 Investigación documental 

La aplicación de esta metodología se dio para obtener un enfoque cualitativo respecto a los 

instrumentos mencionados en la investigación bibliográfica para la elección de las herramientas 

de desarrollo como el lenguaje de programación PHP bajo la estructura de desarrollo impuesta 

por el framework CodeIgniter; dicha elección se la realizó con la construcción del Estado del 

Arte, con ello se pudo comparar varias tecnologías y discernir las que no se acoplan a las 

necesidades del cliente. 

Se empleó este tipo de investigación mediante la recopilación de información de revistas 

científicas, tesis, artículos y libros; con el objeto de establecer los parámetros y similitudes 

referentes al tema, en donde se puede conciliar las bases para la aplicación de la metodología 

de desarrollo de software, lenguajes de programación acoplados con frameworks y gestores de 

bases de datos que se utilizaron en cada uno de los proyectos revisados. 

4.2 ENFOQUE DE INVESTIGACIÓN 

4.2.1 Investigación cualitativa 

Este tipo de enfoque investigativo fue utilizado para obtener información relevante en base al 

funcionamiento interno de la clínica referente a las historias clínicas, pacientes, servicios 
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adicionales y políticas internas que sean relevantes para el desarrollo del proyecto. Por ello, se 

aplicó la entrevista al personal administrativo y médico de la clínica odontológica OSD 

Ortodoncia y Salud Dental. 

4.3 MÉTODOS DE INVESTIGACIÓN 

4.3.1 Método lógico-deductivo 

Este método proporcionó la deducción en criterios particulares sobre los primeros 

acercamientos dentro del manejo de las historias clínicas preliminares. Esto se trasladó de forma 

digital al sistema. 

4.4 NIVEL DE INVESTIGACIÓN 

4.4.1 Nivel aplicativo 

A partir de este nivel investigativo, se estructuró la solución al problema en base a la innovación 

tecnológica que proporciona el manejo de datos con un Sistema Informático anclado en la Web; 

además del posicionamiento que genera, garantiza la portabilidad de datos. 

4.4.2 Nivel descriptivo 

Con la aplicación de este nivel, se conoce el manejo actual de los procesos administrativos e 

historias clínicas que lleva la Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental; los cuales 

se manejan en su mayoría con documentación física lo que podría representar la vulnerabilidad 

de los mismos. También, se dio a conocer que el cliente ya manejaba un sistema de manera 

local pero no cumplía con los requerimientos que se solicitaba y excedía la complejidad en su 

manejo. 

4.5 TÉCNICAS DE INVESTIGACIÓN 

4.5.1 Entrevista 

Esta técnica fue aplicada directamente con la doctora Myriam Panchi, donde se plantearon las 

principales necesidades que posteriormente serían transformadas a historias de usuario para la 

distribución de módulos y la primera deducción sobre el funcionamiento administrativo y 

médico de la Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental. 

4.5.2 Observación 

Con base en el principio de la técnica que es la obtención de información de forma específica 

mediante la observación sobre los procesos que generan problemas o estancamientos en la 

ejecución de los mismos, Se aplicó en la Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental 

y se pudo constatar cómo se llevan los registros de información perteneciente a cada paciente, 
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y cómo esta es distribuida para los respectivos tratamientos y pagos por el servicio de los 

mismos. 

4.6 DESARROLLO DEL SISTEMA WEB 

4.6.1 Aplicación del método de trabajo 

4.6.1.1 Aplicación de la metodología XP (Extreme Programming) 

Para el desarrollo del proyecto, se optó por la aplicación de una metodología ágil como lo es 

“Extreme Programming” o Metodología XP. La deducción se dio gracias a las cualidades 

basadas en atributos de flexibilidad ofrecidas por la misma. 

4.6.1.2 Planificación del Proyecto 

Basado en la metodología XP, se inició realizando reuniones con el cliente permitiendo 

recolectar información esencial para el desarrollo del sistema informático, a su vez se realizó la 

definición de varias historias de usuario conjuntamente con sus respectivas tareas. 

4.6.1.3 Establecimiento de las Historias de Usuario 

Luego de realizar varias reuniones con el cliente, se definió los requerimientos que tendrá el 

sistema mediante el análisis de cada caso. Esto escrito como Historias de Usuario bajo el 

siguiente esquema. 

 

Tabla 4.1. Formato para la elaboración de historias de usuario. 

Historia de Usuario 

Código:  Usuario:  

Nombre de la historia:  

Prioridad en el negocio:  Riesgo de desarrollo:  

Puntos estimados:  Iteración asignada:  

Programadores responsables:  

Descripción:  

 
Observación:  
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4.6.1.4  Plan de actividades 

El plan de actividades es la secuencia organizada para la elaboración de los fragmentos del 

sistema que deben entregarse al cliente. Su estructura es de simple comprensión para que el 

cliente capte lo que el equipo de trabajo va a realizar. Se las realizó bajo el siguiente esquema. 

 

Tabla 4.2. Formato para la presentación de actividades. 

Tarea 

Código: Código de historia: 

Nombre de la Tarea: 

Tipo de tarea: Puntos estimados:  

Tiempo:  

Programadores responsables: 

Descripción: 

 

4.6.1.5 Valoración y estimación de Historias de Usuario 

Se consideró una valoración temporal de las Historias de Usuario para la elaboración de las 

mismas; estimando el aproximado de semanas, días y horas. 

La estimación del esfuerzo se la pudo definir en la representación de tres módulos: Acceso, 

Administrador y Médico/Auxiliar. 

4.6.1.6 Plan de entregas 

Ya establecidas las Historias de Usuario, se realizó la estimación de entregas y resultados 

bajo los parámetros del cliente ya que la variable reservada por el equipo de trabajo fue la 

del alcance. 
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Tabla 4.3. Plan de entregas estimado en base a los módulos. 

Módulo Historia de Usuario Tiempo estimado 

Semanas Días Horas 

Acceso Acceso al sistema 1 4 24 

Administrador 

Gestionar usuarios 2 10 60 

Registrarse en el sistema 1 5 30 

Registrar médicos 1 5 30 

Médico 

Registrar paciente 1 5 30 

Registrar citas 1 5 30 

Revisar citas registradas 2 8 48 

Registrar tratamientos 1 4 24 

Registrar pagos 2 5 30 

Registrar historias clínicas 

preliminares 
2 10 60 

Tiempo estimado total 14 66 396 

 

Tabla 4.4. Detalle del número de iteraciones estimadas con sus respectivas entregas. 

Módulo Historia de Usuario 
Iteraciones 

Entregas 
1 2 3 

Acceso Acceso al sistema X   1 

Administrador 

Gestionar usuarios  X  2 

Registrarse en el sistema X   1 

Registrar médicos  X  2 

Médico 

Registrar paciente  X  2 

Registrar citas X   1 

Revisar citas registradas  X  2 

Registrar tratamientos X   1 

Registrar pagos X   1 

Registrar historias clínicas 

preliminares 
 X  2 
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4.6.1.7 Asignación de roles 
 

 

Tabla 4.5. Adaptación de roles para el desarrollo del proyecto. 

Roles Asignación 

Cliente o Customer 

Dra. Myriam Panchi, es la encargada de 
monitorear los avances del sistema desde el punto 
de vista de las necesidades de la Clínica 
Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental. 
También, es la encargada de dictar o mencionar 
las Historias de Usuario. 

Programadores y Testers 

Conformado por: Germánico Rafael Iza Quispe y 
Bryan Alexander Molina Cordones, Encargados 
del desarrollo dentro de la codificación y 
ejecutores de pruebas previas al lanzamiento del 
producto. 

Coach y Tracker 

Mg. Miryan Dorila Iza Carate, tutora del 
equipo de trabajo del Software realizado, 
entre sus funciones constan: monitorear el 
progreso del desarrollo y detectar falencias 
del mismo. También, vigila el trabajo del 
equipo y aporta con la implementación de 
prácticas más efectivas. 

 
 
4.6.2 Historias de Usuario 

Tabla 4.6. Historia de Usuario – Acceso al Sistema. 

Historia de Usuario 

Código: H1 Usuario: Administrador, Médico, Auxiliar 

Nombre de la historia: Acceso al Sistema 

Prioridad en el negocio: Alta Riesgo de desarrollo: Media 

Puntos estimados: 5 Iteración asignada: 2 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Para ingresar al sistema se solicita el usuario y su contraseña, las cuales 
permiten acceder a distintas opciones que le corresponden según su rol (Administrador, 
Médico). 
Observación: Solo los usuarios que estén definidos en el sistema tendrán accesos a sus 
funcionalidades. Las opciones del sistema dependen del rol asignado a cada usuario. 
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Tabla 4.7. Historia de Usuario – Registrarse en el Sistema. 

Historia de Usuario 

Código: H2 Usuario: Administrador 

Nombre de la historia: Registrarse en el Sistema 

Prioridad en el negocio: Alta Riesgo de desarrollo: Alta 

Puntos estimados: 7 Iteración asignada: 1 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Esta funcionalidad describe cómo se llevará a cabo el proceso para registro 
en el sistema, en donde se debe llenar ciertos datos que identifiquen al usuario. 
Observación: El registro de usuarios es una propiedad única del administrador. 

 

Tabla 4.8. Historia de Usuario – Gestionar Usuarios. 

Historia de Usuario 

Código: H3 Usuario: Administrador 

Nombre de la historia: Gestionar Usuarios 

Prioridad en el negocio: Alta Riesgo de desarrollo: Media 

Puntos estimados: 4 Iteración asignada: 2 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: El administrador podrá insertar, buscar y gestionar los datos de los 
usuarios. 
Observación: Los datos designados por el sistema, no podrán ser modificados. 

 

 

Tabla 4.9. Historia de Usuario – Registrar Paciente. 

Historia de Usuario 

Código: H4 Usuario: Administrador, Médico, Auxiliar 

Nombre de la historia: Registrar Paciente 

Prioridad en el negocio: Alta Riesgo de desarrollo: Alta 

Puntos estimados: 6 Iteración asignada: 2 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: El usuario podrá registrar los datos personales del paciente como: 
Apellidos, Nombres, Dirección, Teléfono, Correo Electrónico, Fecha de Nacimiento, 
Estado Civil, Observaciones, Alergias, Sexo, Número de Cédula.  
Observación: El estado del paciente será controlado por el Administrador en base a la 
recurrencia del paciente. 
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Tabla 4.10. Historia de Usuario – Registrar Médicos. 

Historia de Usuario 

Código: H5 Usuario: Administrador 

Nombre de la historia: Registrar Médicos 

Prioridad en el negocio: Alta Riesgo de desarrollo: Alta 

Puntos estimados: 7 Iteración asignada: 2 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: El usuario podrá registrar los datos personales del médico como: 
Apellidos, Nombres, Dirección, Teléfono, Correo Electrónico, Fecha de Nacimiento, 
Especialidad, Número de Cédula, Usuario, Contraseña.  
Observación: El estado del Médico será controlado por el Administrador en base a sus 
actividades laborales dentro de la institución. 

 

Tabla 4.11. Historia de Usuario – Registrar Citas. 

Historia de Usuario 

Código: H6 Usuario: Administrador, Médico, Auxiliar 

Nombre de la historia: Registrar Citas 

Prioridad en el negocio: Alta Riesgo de desarrollo: Media 

Puntos estimados: 4 Iteración asignada: 1 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: El usuario podrá registrar la fecha y hora de atención a un paciente junto al 
especialista designado con su motivo de consulta.  
Observación: El estado de la cita depende de la comunicación directa con los usuarios. 

 

Tabla 4.12. Historia de Usuario – Revisión de citas registradas. 

Historia de Usuario 

Código: H7 Usuario: Administrador, Médico, Auxiliar 

Nombre de la historia: Revisar citas registradas 

Prioridad en el negocio: Media Riesgo de desarrollo: Alta 

Puntos estimados: 6 Iteración asignada: 2 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: El usuario podrá revisar las citas asignadas mediante el filtro de 
especialidad y médico.  
Observación: El estado de la cita tendrá las opciones de atendido, anulado, por 
confirmarse. 
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Tabla 4.13. Historia de Usuario – Registrar tratamientos. 

Historia de Usuario 

Código: H8 Usuario: Administrador, Médico, Auxiliar 

Nombre de la historia: Registrar tratamientos. 

Prioridad en el negocio: Alta Riesgo de desarrollo: Medio 

Puntos estimados: 4 Iteración asignada: 1 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: El usuario podrá registrar los tratamientos a los que un paciente puede 
acceder 
Observación: El tratamiento migrará al cuadro de registros con los campos de pago y su 
estado. También se podrá modificar los mismos. 

 

Tabla 4.14. Historia de Usuario – Registrar pagos. 

Historia de Usuario 

Código: H9 Usuario: Administrador, Médico, Auxiliar 

Nombre de la historia: Registrar pagos. 

Prioridad en el negocio: Alta Riesgo de desarrollo: Medio 

Puntos estimados: 4 Iteración asignada: 1 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: El usuario podrá registrar el pago del tratamiento otorgado a un paciente 
ya sea de contado o cuotas. 
Observación: El pago podrá ser generado como un documento PDF. 

  

Tabla 4.15. Historia de Usuario – Historias Clínicas Preliminares. 

Historia de Usuario 

Código: H10 Usuario: Administrador, Médico, Auxiliar 

Nombre de la historia: Registrar Historias Clínicas Preliminares. 

Prioridad en el negocio: Alta Riesgo de desarrollo: Alta 

Puntos estimados: 7 Iteración asignada: 2 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: El usuario podrá generar la historia clínica preliminar del paciente 
asignando datos adicionales según la necesidad del tratamiento. 
Observación: El acceso a las Historias Clínicas Preliminares será en base a la cita 
previamente asignada. 
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5. ANÁLISIS Y DISCUSIÓN DE LOS RESULTADOS  

5.1 RESULTADOS DE LA ENTREVISTA Y ENCUESTA 

5.1.1 Resultados de la entrevista 

Luego de aplicar la entrevista dirigida a la administradora de la Clínica Odontológica OSD 

Ortodoncia y Salud Dental. Se pudo obtener los requerimientos necesarios para poder 

interpretarlos como Historias de Usuarios; en donde se estipulan las necesidades que se 

requieren implementar en el Sistema Informático. Las preguntas guiaron al equipo de trabajo 

en la definición de los tres módulos a desarrollar: el módulo de acceso, administrador y 

médicos. Cave recalcar que la clínica ya ha utilizado un sistema de manera local el cual no tenía 

una estructura guiada, ni una interfaz amigable por lo que no cumplía con las necesidades del 

cliente; y el benefició publicitario que tendrá la clínica al anclar el sistema a la web le pareció 

innovador al cliente.  

5.2 SEGUIMIENTO DE LA METODOLOGÍA 

5.2.1 Actividades 

Tabla 5.1. Actividad 1 – Historia 1 – Diseñar la interfaz pública. 

Tarea 

Código: T1 Código de historia: H1 

Nombre de la Tarea: Diseñar la interfaz pública 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.3 

Tiempo: 1 día 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar una plantilla pública con la opción de acceso al sistema y pestañas 
de navegación por la misma. 

 

 

 

 
 



                                                                                                                                              

35  

 

Tabla 5.2. Actividad 2 – Historia 1 – Diseñar la interfaz acceso al sistema. 

Tarea 

Código: T2 Código de historia: H1 

Nombre de la Tarea: Diseñar la interfaz acceso al sistema 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.3 

Tiempo: 2 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar una plantilla de inicio de sesión en donde se pueda ingresar el 
nombre de usuario, contraseña, el botón que accione el ingreso. 

 

 Tabla 5.3. Actividad 3 – Historia 1 – Diseñar Interfaz Acceso al Sistema. 

Tarea 

Código: T3 Código de historia: H1 

Nombre de la Tarea: Validar el acceso al sistema 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.3 

Tiempo: 1 día 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Conectar la base de datos a los prototipos programados para que la 
validación ratifique el acceso a los usuarios. 

  

Tabla 5.4. Actividad 1 – Historia 2 – Diseñar la interfaz de registro. 

Tarea 

Código: T1 Código de historia: H2 

Nombre de la Tarea: Diseñar la interfaz de registro 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.5 

Tiempo: 2 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar una plantilla con los componentes que representen el registro para 
el sistema informático. 
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Tabla 5.5. Actividad 2 – Historia 2 – Crear el modelo, vista y controlador de registro. 

Tarea 

Código: T2 Código de historia: H2 

Nombre de la Tarea: Crear el modelo, vista y controlador de registro 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.5 

Tiempo: 3 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Generar el modelo, la vista y el controlador basándonos en los datos 
requeridos para su incorporación al sistema junto con su rol. 

 
 

Tabla 5.6. Actividad 1 – Historia 3 – Diseñar las opciones para un CRUD de usuarios. 

Tarea 

Código: T1 Código de historia: H3 

Nombre de la Tarea: Diseñar las opciones para un CRUD de usuarios  

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.5 

Tiempo: 5 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar las opciones generales de un CRUD para la gestión de usuarios. 

 

Tabla 5.7. Actividad 2 – Historia 3 – Diseñar la interfaz acceso al sistema. 

Tarea 

Código: T2 Código de historia: H3 

Nombre de la Tarea: Crear el modelo, vista y controlador del CRUD 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.5 

Tiempo: 5 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Generar el modelo, la vista y el controlador basándonos en las consultas 
necesarias con la base de datos para la proyección que desee el usuario. 
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Tabla 5.8. Actividad 1 – Historia 4 – Diseñar la interfaz de registro de pacientes. 

Tarea 

Código: T1 Código de historia: H4 

Nombre de la Tarea: Diseñar la interfaz de registro de pacientes  

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.3 

Tiempo: 2 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar la interfaz para el registro de pacientes con los campos 
especificados por el cliente. 

 
  

Tabla 5.9. Actividad 2 – Historia 4 – Crear el modelo, vista y controlador del CRUD pacientes. 

Tarea 

Código: T2 Código de historia: H4 

Nombre de la Tarea: Crear el modelo, vista y controlador del CRUD pacientes 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.7 

Tiempo: 3 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Generar el modelo, la vista y el controlador basándonos en las consultas 
necesarias con la base de datos para la proyección que desee el usuario sobre los pacientes. 

  

Tabla 5.10. Actividad 1 – Historia 5 – Diseñar la interfaz de registro de médicos. 

Tarea 

Código: T1 Código de historia: H5 

Nombre de la Tarea: Diseñar la interfaz de registro de médicos  

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.3 

Tiempo: 2 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar la interfaz para el registro de médicos con los campos especificados 
por el cliente. 
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Tabla 5.11. Actividad 2 – Historia 5 – Crear el modelo, vista y controlador del CRUD médicos. 

Tarea 

Código: T2 Código de historia: H5 

Nombre de la Tarea: Crear el modelo, vista y controlador del CRUD médicos 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.7 

Tiempo: 3 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Generar el modelo, la vista y el controlador basándonos en las consultas 
necesarias con la base de datos para la proyección que desee el usuario sobre los médicos. 

 

Tabla 5.12. Actividad 1 – Historia 6 – Diseñar la interfaz de registro de médicos. 

Tarea 

Código: T1 Código de historia: H6 

Nombre de la Tarea: Diseñar la interfaz de registro de citas  

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.3 

Tiempo: 2 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar la interfaz para el registro de citas médicas con los campos 
especificados por el cliente. 

 

Tabla 5.13. Actividad 2 – Historia 6 – Crear el modelo, vista y controlador del CRUD citas. 

Tarea 

Código: T2 Código de historia: H6 

Nombre de la Tarea: Crear el modelo, vista y controlador del CRUD citas 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.7 

Tiempo: 3 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Generar el modelo, la vista y el controlador basándonos en las consultas 
necesarias con la base de datos para la proyección que desee el usuario sobre las citas 
médicas. 
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Tabla 5.14. Actividad 1 – Historia 7 – Diseñar la interfaz para la visualización de citas. 

Tarea 

Código: T1 Código de historia: H7 

Nombre de la Tarea: Diseñar la interfaz para la visualización de citas  

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.3 

Tiempo: 4 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar la interfaz para la visualización de citas médicas con los datos del 
cliente, fecha y hora especificadas con el formato de agenda. 

 
 

Tabla 5.15. Actividad 2 – Historia 7 – Conectar los códigos foráneos para la visualización de 
registros. 

Tarea 

Código: T2 Código de historia: H7 

Nombre de la Tarea: Conectar los códigos foráneos para visualizar los registros 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.7 

Tiempo: 4 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Generar la conexión con la base de datos para la proyección de la agenda 
virtual donde se almacenan las citas médicas 

 

Tabla 5.16. Actividad 1 – Historia 8 – Diseñar la interfaz para el registro de tratamientos. 

Tarea 

Código: T1 Código de historia: H8 

Nombre de la Tarea: Diseñar la interfaz para el registro de tratamientos  

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.5 

Tiempo: 2 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar la interfaz para el registro de tratamientos médicos que se los puede 
asignar a cada uno de los pacientes. 
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Tabla 5.17. Actividad 2 – Historia 8 – Crear el modelo, vista y controlador del CRUD citas. 

Tarea 

Código: T2 Código de historia: H8 

Nombre de la Tarea: Crear el modelo, vista y controlador del registro de tratamientos 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.5 

Tiempo: 2 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Generar la conexión con la base de datos para la asignación de tratamientos 
que puede recibir un paciente. 

 

 
Tabla 5.18. Actividad 1 – Historia 9 – Diseñar la interfaz para el registro de pagos. 

Tarea 

Código: T1 Código de historia: H9 

Nombre de la Tarea: Diseñar la interfaz para el registro de pagos  

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.5 

Tiempo: 2 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar la interfaz para el registro de pagos por parte de los pacientes. 

 

Tabla 5.19. Actividad 2 – Historia 9 – Crear el modelo, vista y controlador del CRUD citas. 

Tarea 

Código: T2 Código de historia: H9 

Nombre de la Tarea: Crear el modelo, vista y controlador del registro de tratamientos 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.5 

Tiempo: 3 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Generar la conexión con la base de datos para la asignación de pagos en 
base a los tratamientos ofrecidos. Los pagos pueden ser diferidos o de contado. 
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Tabla 5.20. Actividad 1 – Historia 10 – Diseñar la interfaz para las historias clínicas. 

Tarea 

Código: T1 Código de historia: H10 

Nombre de la Tarea: Diseñar la interfaz para las historias clínicas  

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.5 

Tiempo: 2 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Diseñar la interfaz para las historias clínicas preliminares con graficas 
odontológicas (odontograma) y los datos necesarios para la construcción de la misma. 

 
 

Tabla 5.21. Actividad 2 – Historia 10 – Crear el modelo, vista y controlador de historias clínicas. 

Tarea 

Código: T2 Código de historia: H10 

Nombre de la Tarea: Crear el modelo, vista y controlador de historias clínicas 

Tipo de tarea: Desarrollo Puntos estimados: 0.5 

Tiempo: 3 días 

Programadores responsables: Rafael Iza, Alexander Molina 

Descripción: Generar los modelos necesarios que satisfaga el registro de datos 
preliminares para la obtención de la historia clínica. El formato debe migrar a un 
documento PDF. 

 
 
 
5.2.2 Tarjetas CRC (Clase, Responsabilidad, Colaboración) 

En la metodología XP para la fase de Diseño, la herramienta que regularmente se usa para la 

preparación del manejo de software orientado por objetos son las Tarjetas CRC designadas a 

cada Historia de Usuario; esto porque genera una funcionalidad directa al negocio. Las 

responsabilidades de la clase son los objetivos de más alto nivel y los colaboradores son otras 

clases que ayudan con el cumplimiento de las responsabilidades. 
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Tabla 5.22. Tarjeta CRC – Acceso al sistema. 

Acceso al sistema 

Responsabilidad Colaboradores 

Validar usuario y 
contraseña 

Capa de acceso a los datos 
Métodos de validación 

 

Tabla 5.23. Tarjeta CRC – Registrarse en el sistema. 

Registrarse en el sistema 

Responsabilidad Colaboradores 

Solicitar parámetros 
Validar parámetros 
Guardar parámetros 

Capa de acceso a los datos 
Métodos de validación 

Tabla 5.24. Tarjeta CRC – Gestionar usuarios. 

Gestionar usuarios 

Responsabilidad Colaboradores 

Obtener parámetros 
Validar parámetros 
Guardar parámetros 

Capa de acceso a los datos 
 

 

Tabla 5.25. Tarjeta CRC – Registrar paciente. 

Registrar paciente 

Responsabilidad Colaboradores 

Obtener parámetros 
Validar parámetros 
Guardar parámetros 

Capa de acceso a los datos 
Métodos de validación 
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Tabla 5.26. Tarjeta CRC – Registrar médicos. 

Registrar médicos 

Responsabilidad Colaboradores 

Obtener parámetros 
Validar parámetros 
Guardar parámetros 

Capa de acceso a los datos 
Métodos de validación 

 

Tabla 5.27. Tarjeta CRC – Registrar citas. 

Registrar citas 

Responsabilidad Colaboradores 

Obtener parámetros 
Validar parámetros 
Guardar parámetros 

Capa de acceso a los datos 
Métodos de validación 

  

Tabla 5.28. Tarjeta CRC – Revisar de citas registradas. 

Revisar citas registradas 

Responsabilidad Colaboradores 

Obtener parámetros 
Validar parámetros 
Guardar parámetros 

Capa de acceso a los datos 
Métodos de validación 

 

Tabla 5.29. Tarjeta CRC – Registrar tratamientos. 

Registrar tratamientos 

Responsabilidad Colaboradores 

Obtener parámetros 
Validar parámetros 
Guardar parámetros 

Capa de acceso a los datos 
Métodos de validación 

 
 

Tabla 5.30. Tarjeta CRC – Registrar pagos. 

Registrar pagos 

Responsabilidad Colaboradores 

Obtener parámetros 
Validar parámetros 
Guardar parámetros 

Capa de acceso a los datos 
Métodos de validación 
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Tabla 5.31. Tarjeta CRC – Registrar historias clínicas preliminares. 

Registrar historias clínicas preliminares 

Responsabilidad Colaboradores 

Obtener parámetros 
Validar parámetros 
Guardar parámetros 

Capa de acceso a los datos 
Métodos de validación 

 
 
5.2.3 Diseño y Codificación 

La interfaz de usuario está relacionada con las iteraciones de las historias de usuarios. De 

acuerdo a los requerimientos dados por el cliente, las interfaces del sistema fueron desarrolladas 

con el propósito de que sean amigables y de fácil manejo para el usuario final. 

5.2.3.1 Inicio informativo 

Esta pantalla será la primera que vera el usuario la cual cuenta con las secciones de: Nosotros, 

Servicios y Contactos Figura 5.1, también tiene información sobre la clínica odontología para 

que las personas que visiten la página puedan tener una información de que se realiza en la 

clínica odontología Figura 5.2, en la parte superior derecha cuenta con el botón de iniciar sesión 

para que el usuario pueda tener la entrada al sistema web donde gestionara todos los 

procedimientos que lleva a cabo la clínica odontológica  

 

Figura 5.1. Inicio Informativo de página Web para dar a conocer los principales aspectos de la clínico 

OSD Ortodoncia y Salud Dental. 
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Figura 5.2. Información principal de la clínica odontológica. 

5.2.3.2 Inicio de Sesión  

La pantalla de inicio de sesión tendra un formulario que consta de 2 partes la cual es el ingreso 

del nombre de usuario y su constraseña , debajo de estos 2 campos se encontrara el boton de 

ingresar como se muestra en la Figura 5.3, para que este se ejecute correctamente previamente 

el usuario debe de estar regsitrado  

 

Figura 5.3. Ventana de Login para ingresar las credenciales de acceso. 

5.2.3.3 Panel Principal 

Una vez se validen las credenciales de acceso al sistema web y estas sean correctas al ingresar 

al sistema se muestra el panel principal con la información de quien acaba de ingresar también 

podemos observar una barra lateral la cual será de navegación que contiene los procedimientos 
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que el sistema ayudara a facilitar a la clínica odontológica como se muestra en la Figura 5.4. 

 

Figura 5.4. Panel Principal para el manejo de opción que tiene el sistema con la barra de navegación 

lateral. 

5.2.3.4 Registro de Pacientes. 

En el Apartado de pacientes tenemos una lista de pacientes como se puede observar al ingresar 

se despliegan los pacientes que están ya registrados en el sistema también contando con una 

barra de búsqueda y las opciones de registrar un nuevo paciente o actualizar la lista como se 

muestra en la Figura 5.5. 

 

Figura 5.5. Panel de Pacientes con la lista de pacientes desplegada y las opciones de crear un nuevo 

paciente. 
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Una vez se presione en la opción de nuevo el sistema presentará un formulario, como se muestra 

en la Figura 5.6 el cual deberá ser llenado para poder tener todos los datos del paciente. Una 

vez guardada también se tiene la opción de editar los datos del paciente para lo cual también se 

despliega el formulario de edición como se muestra en la Figura 5.7. 

 

Figura 5.6. Formulario lleno correctamente para poder proceder a guardar el nuevo paciente. 

 

 

Figura 5.7. Ingreso a la opción de editar un paciente el cual se muestra el formulario llenado 

anteriormente y con la opción de poder editar los campos necesarios. 

5.2.3.5 Registro de medico odontólogo. 

En el Apartado de medico se muestra una lista de pacientes al ingresar con los datos de los 
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médicos existentes en el sistema también contando con una barra de búsqueda y las opciones 

de registrar un nuevo médico o actualizar lista como se muestra en la Figura 5.8. 

 

Figura 5.8. Apartado de Odontólogos con su respectivo listado y las opciones de poder editar eliminar 

y agregar un nuevo odontólogo. 

Al presionar en la opción de Nuevo se ejecutará el proceso para poder registrar un nuevo medico 

con la ayuda del formulario como se muestra en la Figura 5.9 de registro llenando todos los 

campos se procede a guardar y queda registrado el nuevo médico.  

 

Figura 5.9. Formulario lleno listo para poder ser guarido con los datos del nuevo odontólogo. 

5.2.3.6 Citas medicas 

Se selecciona la fecha que desea la cita, luego la especialidad a la cual va a acudir para que 
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se le despliegue los odontólogos que son de dicha especialidad como se muestra en la Figura 

5.10. 

 

Figura 5.10. Formulario lleno listo para ser registrado. 

5.2.3.7 Historia Clinica Preliminar  

Una vez generada la cita el nombre del paciente aparece en el apartado historia clínica para 

poder manejar desde ahí toda la historia clínica preliminar ingreando a esta opcion se 

deplegara los datos del paciente que solicito la cita medica y en este se encotraran las 

distintas opciones que podra ingresar el medico con respecto a lo que vaya a realizar con el 

paciente como se muestra en la Figura 5.11. 

 

Figura 5.11. Historia clínica datos del paciente con las opciones en la parte derecha. 

Una vez realizada la revison del paciente y haber llenado los distintos campos que tienen que 

ver con la cuestion medica del paciente tenemos la opcion de imprimir la ficha preliminar como 

se muestra en la Figura 5.12 dichos datos se iran plasmando automaticmanete en la historia 
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prelimnar como se muestra en la Figura 5.13. 

 

Figura 5.12. Opción de imprimir la historia preliminar. 

 

 

 

Figura 5.13. Historia clínica preliminar con los datos del paciente. 

5.2.3.8 Tratamientos  

En la sección de tratamientos dentales tendremos en panel principal que cuenta con una lista de 

los tratamientos ya registrados de pacientes anteriores también contando con la opción de 

búsqueda de tratamiento y poder agregar un nuevo tratamiento como se muestra en la Figura 

5.14. 
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Figura 5.14. Panel de tratamientos. 

Para el registro de un nuevo tratamiento se despliega un formulario en el cual se elige el 

especialista encargado a ese tratamiento y el paciente al cual se realizarán dichos tratamientos 

como se muestra en la Figura 5.15. 

 

Figura 5.15. Listado de tratamientos que ofrece la clínica con su respectivo precio en el cual podemos 

añadir cada tratamiento al paciente ya designado. 

5.2.3.9 Pagos 

Una vez registrado el tratamiento su estado nos indicara si el paciente cancelo o aun no el monto 

sea total o parcial de todos sus tratamientos asignados, tenemos los datos del paciente y sus 
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tratamientos con la opción de pagar al contado o en cuotas como se muestra en la Figura 5.16. 

 

Figura 5.16. Formulario para el proceso de pago. 

 

Una vez realizado el pago y confirmado este se registrará en el apartado de comprobantes donde 

se irán almacenando todos los comprobantes que se van generando como se muestra en la 

Figura 5.17 los cuales también tienen la opción de imprimirse ya que se genera 

automáticamente un archivo PDF para poder proceder atenerlos de manera físicamente como 

se muestra en la Figura 5.18. 

 

Figura 5.17. Tenemos 2 opción de imprimir o anular el comprobante como se puede apreciar. 
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Figura 5.18. Comprobante generado. 

5.2.3.10 Gestión de Usuarios  

En la barra de navegación entramos la gestión de usuarios en las cuales podemos modificar los 

roles y permisos de los usuarios que utilicen el sistema, en dicho panel de gestión se presentará 

el listado de los usuarios que está ya regustados en el sistema por lo cual para cambiar rol se 

podrá realizar mediante un formulario en cual nos da las opciones de roles como se muestra en 

la Figura 5.19. 

 

Figura 5.19. Al presionar en editar usuario nos desplegara este formulario en el cual podremos editar 

los usuarios. 
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5.2.4 Pruebas 

Tabla 5.32. Prueba de Aceptación – Acceso al sistema con datos correctos. 

Prueba de Aceptación 

Código: P1 Código de historia: H1, Acceso al sistema 

Nombre: Acceso al sistema con datos correctos 

Descripción: 

Se ingresará al sistema otorgando un nombre usuario y contraseña, se validará y generará el 

resultado de la petición 

Entradas: 

Ingresar el usuario y contraseña. 

Clic en el botón Iniciar Cesión. 

Resultado: 

Se presenta el panel principal del usuario ingresado. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 

 
 
 

Tabla 5.33. Prueba de aceptación – Acceso al sistema con datos incorrectos. 

Prueba de Aceptación 

Código: P2 Código de historia: H1, Acceso al sistema 

Nombre: Acceso al sistema con datos incorrectos 

Descripción: 

Se ingresarán al sistema datos inexistentes en la base de datos, lo que generará el mensaje de 

usuario incorrecto. 

Entradas: 

Ingresar el usuario y contraseña. 

Clic en el botón Iniciar Cesión. 

Resultado: 

El usuario o contraseña no son válidos. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 
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Tabla 5.34. Prueba de aceptación – Registrarse en el sistema. 

Prueba de Aceptación 

Código: P3 Código de historia: H2, Registrarse en el sistema 

Nombre: Registrarse en el sistema 

Descripción: 

Se visualizará la interfaz de registro con los respectivos campos para el ingreso de datos. 

Entradas: 

Ingresar los campos requeridos y opcionales para el registro. 

Clic en el botón guardar. 

Resultado: 

Los datos se guardaron correctamente. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 

 
 

 
Tabla 5.35. Prueba de aceptación – Gestionar usuarios. 

Prueba de Aceptación 

Código: P4 Código de historia: H3, Gestionar Usuarios 

Nombre: Gestionar usuarios 

Descripción: 

Se visualizará el submenú de acceso donde se muestran las opciones de gestión de usuarios.  

Entradas: 

Clic en Médicos.  

Clic en lista de médicos. 

Seleccionar un médico registrado. 

Clic en el botón de edición. 

Llenar o modificar los campos. 

Clic en guardar. 

Resultado: 

Se presenta un mensaje de confirmación en donde se confirme que se modificó o se guardó los 

datos. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 
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Tabla 5.36. Prueba de aceptación – Registrar pacientes. 

Prueba de Aceptación 

Código: P5 Código de historia: H4, Registrar Paciente 

Nombre: Registrar pacientes 

Descripción: 

Se visualizará el submenú de acceso donde se muestran las opciones de pacientes. 

Entradas: 

Clic en registrar paciente. 

Llenar todos los campos requeridos y opcionales. 

Clic en guardar. 

Resultado: 

Paciente registrado correctamente. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 

 
 

Tabla 5.37. Prueba de aceptación – Registrar médicos. 

Prueba de Aceptación 

Código: P6 Código de historia: H5, Registrar Médicos 

Nombre: Registrar médicos 

Descripción: 

Se visualizará el submenú de acceso donde se muestran las opciones de pacientes. 

Entradas: 

Clic en registrar médico. 

Llenar todos los campos requeridos y opcionales. 

Clic en guardar. 

Resultado: 

Médico registrado correctamente. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 
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Tabla 5.38. Prueba de aceptación – Registrar citas. 

Prueba de Aceptación 

Código: P7 Código de historia: H6, Registrar Citas 

Nombre: Registrar citas 

Descripción: 

Se visualizará el submenú de acceso donde se muestran las opciones de citas. 

Entradas: 

Clic en pacientes. 

Clic en registrar cita. 

Elegir la hora y el día en la agenda. 

Clic en agendar cita. 

Resultado: 

Cita agendada correctamente. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 

 
 

Tabla 5.39. Prueba de aceptación – Revisar citas previamente agendadas. 

Prueba de Aceptación 

Código: P8 Código de historia: H7, Revisar citas agendadas 

Nombre: Revisar citas previamente agendadas 

Descripción: 

Se ingresará a la agenda electrónica que está programada dentro del sistema y separada para los 

doctores. 

Entradas: 

Clic en pacientes. 

Clic en revisar citas. 

Elegir los filtros o día que se desee revisar. 

Clic en la cita. 

Resultado: 

Se presenta el detalle de la cita que previamente se agendó. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 
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Tabla 5.40. Prueba de aceptación – Registrar tratamientos a pacientes. 

Prueba de Aceptación 

Código: P9 Código de historia: H8, Registrar tratamientos 

Nombre: Registrar tratamientos a pacientes 

Descripción: 

Se ingresará al perfil del paciente en dónde se podrá asignar el tratamiento a detalle. 

Entradas: 

Clic en pacientes. 

Clic en tratamientos. 

Elige el paciente al que se le asignará el tratamiento. 

Llena los campos solicitados. 

Clic en registrar tratamiento. 

Resultado: 

Se registra el tratamiento que debe seguir el paciente. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 

 
 

Tabla 5.41. Prueba de aceptación – Registrar pagos o abonos de pacientes. 

Prueba de Aceptación 

Código: P10 Código de historia: H9, Registrar Pagos 

Nombre: Registrar pagos o abonos de pacientes 

Descripción: 

Se ingresará al apartado de tratamientos, donde se reflejan los estados de los pagos por 

tratamientos. 

Entradas: 

Clic en tratamientos. 

Clic en opciones de los pacientes que tengan pagos. 

Clic en pagar. 

Llena el formulario de pago. 

Clic en confirmar. 

Resultado: 

Se registra el pago. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 
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Tabla 5.42. Prueba de aceptación – Crear Historia Clínica Preliminar. 

Prueba de Aceptación 

Código: P11 Código de historia: H10, Registrar Historias Clínicas Preliminares 

Nombre: Crear Historia Clínica Preliminar 

Descripción: 

Se ingresará a la sección del paciente del que se quiere crear su Historia Clínica Preliminar 

Entradas: 

Clic en historia clínica general. 

Clic en el ícono que redirige al formulario de historia clínica. 

Llenar los campos solicitados. 

Clic en guardar. 

Resultado: 

Se registra la Historia Clínica Preliminar con los datos que se solicitaron. 

Evaluación de la prueba: 

Prueba satisfactoria 

 
 
5.3 VERIFICACIÓN DE LA HIPOTESIS 

La hipótesis que se ha planteado dentro del proyecto, ha sido comprobada por medio de 

Diagramas de Procesos de Flujos Anexo H; en donde nos encontramos con la comparativa entre 

los procesos que actualmente se llevan en la Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud 

Dental y los propuestos por el equipo de trabajo con el sistema planteado. Se puede denotar la 

inferencia en los tiempos que manejan ambos métodos; siendo favorable para el sistema la 

reducción de tiempo en el análisis de actividades. 

5.3.1 Indicadores de tiempo 

De acuerdo con los indicadores de tiempo, se estableció la durabilidad del proceso que lleva la 

creación de una historia clínica preliminar, el agendamiento de citas y la consulta de saldos 

pendientes por parte de los pacientes. 

5.3.2 Indicadores de actividades 

Los indicadores de actividades establecen el flujo del proceso en donde la mayoría de ellos, 

recaen en una demora; con la adecuación del sistema se redujo los tiempos en los procesos de 

demora para agilizar el flujo bajo un orden lógico. 
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Como resultado de la prueba aplicada al proceso de creación de una Historia Clínica Preliminar                    

de manera manual Figura 5.20, se obtuvo que las actividades con una demanda de tiempo mayor 

a las demás son la búsqueda de pacientes en el archivador de datos lo que genera una demora 

del mismo tiempo en la espera del paciente y, por último, la creación o actualización de la 

Historia Clínica. 

 

Figura 5.20. Medición de tiempo de las actividades para la creación de una Historia Clínica. 

 
La prueba aplicada al proceso de creación de una Historia Clínica Preliminar por medio del 

sistema Figura 5.21, dio como resultado una reducción considerable en el límite de tiempos, 

siendo el máximo de dos minutos con la creación o actualización de la historia clínica y su 

respectivo almacenamiento en el archivador. Esto por la constancia y revisión que lleva el 

Ministerio de Salud Pública. 
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Figura 5.21. Medición de tiempo de las actividades para la creación de una Historia Clínica por medio 

del sistema. 

En el análisis de las actividades que lleva el proceso de agendamiento de citas Figura 5.22, se 

puede observar que el tiempo máximo es de cuatro minutos. Esto lo obtenemos en la búsqueda 

del paciente en el archivador según sus datos, con ello la espera del paciente con el mismo 

tiempo y el registro de la cita médica en el calendario. 

 

Figura 5.22. Medición de tiempo de las actividades para el agendamiento de citas. 

Como resultado de la prueba aplicada al proceso del agendamiento de citas por medio del 

sistema Figura 5.23, se puede ver que el tiempo máximo disminuyó a dos minutos y solamente 

con una actividad que es la de concordad la cita con el paciente. Es uno de los procesos más 
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beneficiados de la implementación del sistema. 

 

Figura 5.23. Medición de tiempo de las actividades para el agendamiento de citas por medio del 

sistema. 

La prueba aplicada al proceso de consulta de saldos Figura 5.24, dio como resultado una 

estimación elevada en el los tiempos relacionados a la búsqueda de la historia clínica ya que se 

necesita este documento para dar un costo a cierto tratamiento que haya recibido el paciente. 

También, la emisión del recibo en forma manual, representa otra demora a la hora de finalizar 

el proceso de consulta de saldos. Lo anteriormente nombrado suma una demora de siete 

minutos. 

 

Figura 5.24. Medición de tiempo de las actividades para la consulta de saldos. 
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Como resultado de la prueba aplicada al proceso de consulta de saldos por medio del sistema 

Figura 5.25, se obtuvo una igualdad temporal en cada actividad que lleva lo que se ve en una 

demora de un minuto. Mejoró considerablemente la emisión del recibo de pago ya que la 

búsqueda ya está anclada a cada paciente. 

 

Figura 5.25. Medición de tiempo de las actividades para la consulta de saldos por medio del sistema. 

 
5.4 ESTIMACIÓN DE COSTOS 

Para la estimación de costos del sistema informático desarrollado para la Clínica Odontológica 

OSD Ortodoncia y Salud Dental, se aplicó la estimación de costos por punto de historia con la 

herramienta de Planning Poker, ya que es una estimación utilizada en prácticas ágiles. Como 

resultado de la aplicación de esta técnica, se estableció que el costo del proyecto con un total 

de $9,455.40. Esto sumando los gastos directos e indirectos y especificado a detalle en el 

 

Anexo C.  

6. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

6.1 CONCLUSIONES 

 La revisión del estado del arte permitió conocer más información sobre sistemas 

informáticos enfocados a la gestión de procedimientos dentro de una institución médica 

ayudando así a tener una idea más clara sobre el desarrollo del mismo. 
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 El desarrollo del sistema web se logró mediante herramientas enfocadas a la 

construcción de sistemas alojados en la web en dónde se presentan los lineamientos de 

función y adaptaciones a las prácticas ágiles. 

 Por medio de las pruebas de aceptación de la metodología XP, se pudo garantizar el 

cumplimiento de los requerimientos dados por el usuario sin imponer el punto de vista 

del equipo de desarrollo. 

6.2 RECOMENDACIONES 

 Es recomendable ingresar al sistema en distintos navegadores y dispositivos para poder 

constatar la adaptación de las interfaces del sistema web y así cuidar el diseño del mismo 

en cualquier dispositivo 

 Se recomienda la integración de redes sociales en el sistema, para facilitar la 

comunicación directa con los involucrados en la clínica odontológica. 

 Se recomienda siempre tener copias de seguridad ya sean locales o en línea para estar 

prevenidos en cualquier fallo mientras se vayan generando nuevas versiones en el 

desarrollo del sistema web 

 Crear un repositorio en línea es de gran ayuda para poder trabajar con el equipo de 

trabajo y así poder tener actualizaciones trabajar a la par en distintas secciones del 

desarrollo. 

 Se recomienda comentar las líneas de código en la parte de programación para saber en 

qué consiste cada sección puesta a que así se podrá guiar más rápido cuando necesite 

modificar una parte del código fuente. 
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8. ANEXOS 

Anexo A. Informe de plagio proporcionado por Urkund. 
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Anexo B: Manual de usuarios  
El sistema web permitirá a los médicos de la Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud 

Dental, dar a conocer la información de la clínica y también en manejo de gestión de 

procedimientos que se realiza dentro de la clínica con las siguientes funcionalidades: 

 Parte publica  

B.1 Acceso a la página inicial informativa. 

 

 Parte administrador 

B.1 Registro de pacientes. 

B.2 Registro de médicos. 

B.3 Registro de citas médicas. 

B.4 Proceso de pago. 

 

 Parte Usuario 

B.1 Revisión de citas médicas. 

B.2 Gestión de historia clínica. 

B.1 . Parte pública. 

B.3.1. Página de inicio. 

 

Figura B.1. Manual De Usuario: Página Principal. 

 

1. Permite visualizar la información de la clínica odontológica. 

2. Cuenta con botones interactivos para redirigir a distintas secciones. 

 

B.3.2. Acceso al sistema 



                                                                                                                                              

69  

 

Figura B.2. Manual de Usuario: Inicio de Sesión. 

1. Permite visualizar la información de la clínica odontológica. 

2. Cuenta con botones interactivos para redirigir a distintas secciones.  

B.2 . Parte Administrador 

B.2.1. Registro de pacientes 

 

Figura B.3. Manual de Usuario Botón para nuevo Paciente. 

 

Figura B.4. Manual de Usuario: Formulario lleno. 
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Figura B.5. Manual de Usuario: Lista de Pacientes Registrados. 

1. Presionamos el botón nuevo. 

2. Llenamos el formulario de registro del paciente. 

3. Presionamos el botón Guardar.  

4. Visualizamos el nuevo registro ingresado.  

 

B.2.2. Registro de médicos 

 

Figura B.6. Manual de Usuario: Registro de nuevo medico odontólogo. 

 
Figura B.7.  Manual de Usuario: Formulario de Registro Medico. 
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1. Presionamos el botón nuevo. 

2. Llenamos el formulario de registro del médico. 

3. Presionamos el botón Guardar. 

 

B.2.3. Registro de citas medicas 

 
Figura B.8.  Manual de Usuario: Formulario de registro de cita médica. 

1. Ir al apartado de citas. 

2. Presionar en registrar. 

3. Presionar en nueva cita. 

4. Seleccionar el día y la hora de la cita. 

5. Llenamos el formulario de registro del médico.   

6. Dar clic en guardar. 

B.2.4. Proceso de pago 

 

Figura B.9.  Manual de Usuario: Formulario de pago de tratamiento. 
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Figura B.10.  Manual de Usuario: Lista de comprobantes de pago.  

Fuente: Elaboración propia del desarrollo del sistema web.  

1. Ir al apartado tratamiento.  

2. Presionar en realizar pago.  

3. Llenar el formulario de pago.  

4. Dar clic en Generar.  

5. Se genera la factura de pago.  

6. Revisar el comprobante en la sección de comprobantes.  

B.3 . Parte Usuario.   

B.3.1. Revisión de citas médicas. 

 

Figura B.11.  Manual de Usuario: Apartado de Agenda de citas. 
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Figura B.12.  Manual de Usuario: Revisión de citas agendadas. 

 

1. Ir al apartado citas.  

2. Presionar en Agenda.  

3. Revisar cita Agendada.  

 

B.3.2. Gestión de historia clínica.  

 

Figura B.13.  Manual de Usuario: Formulario de Historia Clínica. 

 

Figura B.14.  Manual de Usuario: Opción de imprimir la historia clínica. 
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Figura B.15. Manual de Usuario: Historia Clínica generada en PDF. 

1. Ir al apartado de historias clínicas 

2. Dar clic en revisar. 

3. Se presenta el formulario para la historia clínica. 

4. Presionar en el botón de imprimir. 

Generación de la historia clínica lista para imprimir. 

 

Anexo C: Estimación de costos. 

Tabla C.1. Suma de los puntos dados a las Historias de Usuario.  

Historia de Usuario Puntos de Historia 

Acceso al sistema 5 

Gestionar usuarios 7 

Registrarse en el sistema 4 

Registrar médicos 6 

Registrar paciente 7 

Registrar citas 4 

Revisar citas registradas 6 

Revisar tratamientos 4 

Revisar pagos 4 

Registrar historias clínicas preliminares 7 

Total 54 
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Información 

 Total de puntos de historia (TPH) = 54 puntos. 

 Total de horas utilizadas en el proyecto (THP) = 396 horas. 

 Sueldo básico mensual de un programador junior (SPJ) = $425.00. 

 Total de horas trabajadas en el mes (THM) = 160 horas/mes. 

 Costo a pagar al Programador (CPP). 

Cálculo: 

 

 

Tabla C.2. Aplicación de la estimación de costos. 

Descripción Resultado 

Equivalencia de puntos de historia con el 

total de horas utilizadas en el proyecto 

TPH<->THP 

  54<->396 

Valor de la hora trabajada por el 

desarrollador (VH) 

VH = 
𝑺𝑷𝑱

𝑻𝑯𝑴
 

VH = 
ସଶହ

ଵ଺଴
 = $2.65/hora 

Costo a pagar al programador por las horas 

trabajadas en el proyecto 

CPP = THP x VH 

CPP = 396 x 2.65 = $1,049.40 c/u 

 

Tabla de costos directos: 

 

 

 

 

 

 

 



                                                                                                                                              

76  

Tabla C.3. Costos directos. 

Recursos Cantidad Descripción Costo Unitario Total 

Costo por 

desarrollo 
2 Programadores (3 meses) $1,049.40 $6,296.40 

Computadora 2 Computadoras de gama media $950.00 $1,900.00 

Internet 5 Plan de internet mensual $30.00 $150.00 

Capacitaciones 2 Capacitación por Ajax y PHP $150.00 $300.00 

Impresiones 500 Impresión por hoja $0.05 $25.00 

Empastado 2 
Empastado del proyecto de 

titulación 
$15.00 $30.00 

CD 2 
Unidad de almacenamiento 

para el proyecto 
$2.00 $4.00 

Total de costos directos $8,705.40 

 

Tabla de costos indirectos 

 

 

Tabla C.4. Costos indirectos. 

Recurso Total 

Transporte $400.00 

Alimentación $200.00 

Servicios básicos $150.00 

Total de costos indirectos $750.00 

 
Costo total del proyecto: $9,455.40 
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Anexo D: Modelo lógico de la Base de Datos 

 
Figura D.16. Modelo lógico de la Base de Datos.  
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Anexo E: Modelo físico de la Base de Datos  

 
Figura E.17. Modelo físico de la Base de Datos. 
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Anexo F: Hoja de vida del investigador 1 

HOJA DE VIDA INVESTIGADOR I 
 

 
 

 
DATOS PERSONALES  

Apellidos y Nombres: Iza Quispe Germánico Rafael 

Cédula de ciudadanía: 0503841215 

Fecha de nacimiento: 19/04/1999 

Estado civil: Soltero 

Email institucional: germanico.iza1215@utc.edu.ec 

Teléfono: 0978741617 

 

FORMACIÓN ACADÉMICA  

Instrucción primaria: Escuela Fiscal Mixta “Luis Cordero”. 

Instrucción secundaria: Instituto Tecnológico “Ramón Barba Naranjo”. 

Título obtenido: Bachiller en Electromecánica Automotriz. 

Instrucción de tercer nivel: Universidad Técnica de Cotopaxi. 

Carrera: Ingeniería en Informática y Ciencias Computacionales. 

 
 
 



                                                                                                                                              

80  

Anexo G: Hoja de vida del investigador 2 

HOJA DE VIDA INVESTIGADOR II 
 

 
 

DATOS PERSONALES  

Apellidos y Nombres: Molina Cordones Bryan Alexander 

Cédula de ciudadanía: 050399541-7 

Fecha de nacimiento: 19-04-1997 

Estado civil: Soltero 

Email institucional: bryan.molina5417@utc.edu.ec   

Teléfono: 0987284469 

 

FORMACIÓN ACADÉMICA  

Instrucción primaria: Escuela de Educación Básica “Jaime Andrade Fabara”.  

Instrucción secundaria: Instituto Tecnológico Superior “Vicente León”. 

Título obtenido: Bachiller en Ciencias 

Instrucción de tercer nivel: Universidad Técnica de Cotopaxi 

Carrera: Ingeniería en Informática y Ciencias Computacionales 
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Anexo H: Validación de la hipótesis mediante Diagramas de Proceso de Flujo 

Proceso actual de Historias Clínicas. 

 

Figura H.18. Proceso actual de Historias Clínicas. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Diagrama 
no. 1

Actual

2 1 2 1 2

DIAGRAMA DE PROCESO DE FLUJO HISTORIA CLÍNICA

Hoja: 1 de 6 Resumen

Producto: Historia Clínica Preliminar

Actividad Propuesto

Operación 2

X

Almacenamiento 2

Método: actual
Tiempo (min.) 22 minutos

Lugar: Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental

Inspección 1

Actividad: Buscar el formato, Imprimir el formato, Llenar a mano, Espera 2

               Archivar el documento. Transporte 1

Operario (s): Myriam 
Panchi

Ficha no. 1
Costo

Mano de obra

Elaborado por: Rafael Iza, 
Alexander Molina

Fecha: 26/08/2022 Material $60

Aprobado por: Miryan Iza Fecha: 26/08/2022 TOTAL $60

DESCRIPCIÓN Tiempo (minutos)
Actividad

OBSERVACIONES

Llegada de paciente 

Recepción de datos del 
paciente

3 Solicitud de datos personales

Búsqueda del paciente en 
el archivador según los 
datos

5

Espera del paciente 
durante la búsqueda

5

Creación o actualización 
de historia clínica

5

Impresión del documento 1 Impresión de la historia clínica vacía

TOTAL 22

Comprobación de datos 
ingresados

1

Guardar en el archivador la 
historia clínica 

2



                                                                                                                                              

82  

Proceso sistematizado de Historias Clínicas. 

 

Figura H.19. Proceso sistematizado de Historia Clínica. 
 
Proceso actual de agendamiento de citas 

 

Tabla H.5. Proceso actual de agendamiento de citas. 

Diagrama 
no. 2

Actual

2 1 2 1 2

DIAGRAMA DE PROCESO DE FLUJO HISTORIA CLÍNICA

Hoja: 2 de 6 Resumen

Producto: Historia Clínica Preliminar

Actividad Propuesto

Operación 2

Almacenamiento 2

Método: propuesto
Tiempo (min.) 9 minutos

Lugar: Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental

X

Inspección 1

Actividad: Buscar formato en el sistema, Llenar el formato, Espera 2

               Imprimir el formato lleno, Archivar la historia clínica. Transporte 1

Operario (s): Myriam 
Panchi

Ficha no. 2
Costo

Mano de obra

Elaborado por: Rafael Iza, 
Alexander Molina

Fecha: 26/08/2022 Material $40

Aprobado por: Miryan Iza Fecha: 26/08/2022 TOTAL $40

DESCRIPCIÓN Tiempo (minutos)
Actividad

OBSERVACIONES

Llegada de paciente 

Recepción de datos del 
paciente

1 Solicitud de datos personales

Búsqueda del paciente en 
el sistema

1

Espera del paciente 
durante la búsqueda

1

Impresión del documento 1 Impresión de la historia clínica llena

Creación o actualización 
de historia clínica

2

Comprobación de datos 
ingresados

1

Guardar en el archivador la 
historia clínica 

2

TOTAL 9

Diagrama 
no. 3

Actual

4 1 1 0 1

DIAGRAMA DE PROCESO DE FLUJO AGENDAMIENTO DE CITAS

Hoja: 3 de 6 Resumen

Producto: Cita agendada

Actividad Propuesto

Operación 4

X

Almacenamiento 1

Método: actual
Tiempo (min.) 15 minutos

Lugar: Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental

Inspección 1

Actividad: Recepción de datos del paciente, Acordar Fecha, Espera 1

               Reservar cita. Transporte 0

Operario (s): Myriam 
Panchi

Ficha no. 3
Costo

Mano de obra

Elaborado por: Rafael Iza, 
Alexander Molina

Fecha: 26/08/2022 Material $20

Aprobado por: Miryan Iza Fecha: 26/08/2022 TOTAL $20

DESCRIPCIÓN Tiempo (minutos)
Actividad

OBSERVACIONES

Llamada del paciente Llamada entrante

Recepción de datos del 
paciente

1

Busqueda del paciente en 
el archivador según los 
datos

4

Comprobación de datos 
del paciente

1
Verificación por resultados o nueva 
consulta

TOTAL 16

Registrar la cita en el 
calendario

4

Espera del paciente 
durante la busqueda

4

Concordar la cita con el 
paciente

2
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Proceso sistematizado del agendamiento de citas 

 

Figura H.20. Proceso sistematizado del agendamiento de citas. 

Proceso actual de la consulta de saldos 

 

Figura H.21. Proceso actual de la consulta de saldos. 

Diagrama 
no. 4

Actual

4 1 1 0 1

DIAGRAMA DE PROCESO DE FLUJO AGENDAMIENTO DE CITAS

Hoja: 4 de 6 Resumen

Producto: Cita agendada

Actividad Propuesto

Operación 4

Almacenamiento 1

Método: propuesto
Tiempo (min.) 7 minutos

Lugar: Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental

X

Inspección 1

Actividad: Recepción de datos del paciente, Acordar Fecha, Espera 1

               Reservar cita Transporte 0

Operario (s): Myriam 
Panchi

Ficha no. 4
Costo

Mano de obra

Elaborado por: Rafael Iza, 
Alexander Molina

Fecha: 26/08/2022 Material $0

Aprobado por: Miryan Iza Fecha: 26/08/2022 TOTAL $0

DESCRIPCIÓN Tiempo (minutos)
Actividad

OBSERVACIONES

Llamada del paciente Llamada entrante

Recepción de datos del 
paciente

1

Busqueda del paciente en 
el archivador según los 
datos

1

Comprobación de datos 
del paciente

1
Verificación por resultados o nueva 
consulta

Espera del paciente 
durante la busqueda

1

TOTAL 7

Concordar la cita con el 
paciente

2

Registrar la cita en el 
calendario

1

Diagrama 
no. 5

Actual

6 1 1 0 1

DIAGRAMA DE PROCESO DE FLUJO CONSULTA DE SALDOS

Hoja: 5 de 6 Resumen

Producto: Consulta de saldos pendientes

Actividad Propuesto

Operación 6

X

Almacenamiento 1

Método: actual
Tiempo (min.) 18 minutos

Lugar: Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental

Inspección 1

Actividad: Buscar estado de pagos, Recepción de pagos, Espera 1

               Nuevo recibo de pago. Transporte 0

Operario (s): Myriam 
Panchi

Ficha no. 5
Costo

Mano de obra

Elaborado por: Rafael Iza, 
Alexander Molina

Fecha: 26/08/2022 Material $45

Aprobado por: Miryan Iza Fecha: 26/08/2022 TOTAL $45

DESCRIPCIÓN Tiempo (minutos)
Actividad

OBSERVACIONES

Solicitud de historia clinica 1 El doctor revisa el tratamiento

Búsqueda de historia 
clínica 

4

Búsqueda los tratamientos 
realizados en la historia 
clínica 

2

Búsqueda de pagos que 
ha realizado por cada 
tratamiento

2

Solictar el pago al 
paciente

1

2
Espera del paciente 
durante la búsqueda

Receptación de pago 1

Registrar el pago realizado 2

TOTAL 18

Emitir el recibo de pago 3 Relizado manualmente
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Proceso sistematizado de la consulta de saldos 

 

Figura H.22. Proceso sistematizado de la consulta de saldos. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Diagrama 
no. 6 

Actual

6 1 1 0 1

DIAGRAMA DE PROCESO DE FLUJO CONSULTA DE SALDOS

Hoja: 6 de 6 Resumen

Producto: Consulta de saldos pendientes

Actividad Propuesto

Operación 6

X

Almacenamiento 1

Método: propuesto
Tiempo (min.) 9 minutos

Lugar: Clínica Odontológica OSD Ortodoncia y Salud Dental

Inspección 1

Actividad: Buscar estado de pagos, Recepción de pagos, Espera 1

               Nuevo recibo de pago. Transporte 0

Operario (s): Myriam 
Panchi

Ficha no. 6
Costo

Mano de obra

Elaborado por: Rafael Iza, 
Alexander Molina

Fecha: 26/08/2022 Material $20

Aprobado por: Miryan Iza Fecha: 26/08/2022 TOTAL $20

DESCRIPCIÓN Tiempo (minutos)
Actividad

OBSERVACIONES

Solicitud de historia clinica 1 El doctor revisa el tratamiento

Solictar el pago al 
paciente

1

Búsqueda de historia 
clínica 

1

Búsqueda los tratamientos 
realizados en la historia 
clínica 

1

Búsqueda de pagos que 
ha realizado por cada 
tratamiento

1

Espera del paciente 
durante la búsqueda

1

Receptación de pago 1

Registrar el pago realizado 1

Emitir el recibo de pago 1 Recibo impreso

TOTAL 9
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Anexo I: Certificados de cambio de nombre institucional I. 
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Anexo J: Certificado de cambio de nombre institucional II. 

 


