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Resumen

El presente estudio de investigacion titulada “Control nutricional de las gestantes atendidas
en el centro médico universitario de la UNMS — T mediante un sistema de informacion
nutricional bajo plataforma web”, tiene como objetivo mejorar el control nutricional en
gestantes a través de un sistema de informacion web que se implement6 en el Centro Médico
Universitario — Tarapoto.

Esta tecnologia de informacion brinda una solucion factible y razonable a fin de permitir al
Obstetra encargado del uso del sistema, dar un seguimiento y ayudar en la toma de
decisiones con respecto a las dietas alimentarias de cada gestante. El Sistema de informacién
se realiz6 empleando herramientas tecnoldgicas como modeladores, base de datos y leguaje
de programacion, posteriormente se llegd a implementar en el area de Obstetricia del Centro
Médico, obteniendo asi la poblacion de gestantes, sus datos sobre su estado nutricional y
registrando las tablas nutricionales. Estos datos fueron comparados en un antes y un después
de los diferentes grupos para asi poder determinar la mejora en una linea de tiempo de su
estado nutricional de acuerdo a su tiempo de gestacion.

Se trabaj6 con 30 gestantes, las cuales estaban divididas en 2 grupos (grupo control y grupo
experimental), con el resultado de la aplicacion del sistema de informacion, se concluyé que
el promedio entre ambos grupos era significativo por ende se mejord en el proceso de control
nutricional de las gestantes, el tiempo de atencion se redujo en un 38,9% apoyando asi a la

toma de decisiones del Obstetra.

Palabras clave: Sistema de informacidn, control nutricional, tablas nutricionales, toma de
decisiones, centro médico universitario, lenguaje unificado de modelado, programacion

web.
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Abstract

The following research study titled as "Nutritional control of the procedures in the university
medical center of the UNSM - T through a nutritional information system under a web
platform™, aims to improve nutritional control in pregnant women through a web information
system that was implemented in the University Medical Center - Tarapoto.

This information technology provides a feasible and reasonable solution in order to allow
the Obstetrician in charge of the use of the system, to follow up and help in making decisions
regarding the diets of each pregnant woman. The Information System was made using
technological tools such as modelers, database and programming language, later it was
implemented in the Midwifery area of the Medical Center, thus obtaining the population of
pregnant women, their data on their nutritional status and registering the nutritional tables.
These data were compared in a before and after of the different groups in order to determine
the improvement in a time line in their nutritional status according to their gestation time.
We worked with 30 pregnant women, which were divided into 2 groups (control group and
experimental group), with the result of the application of the information system, it was
concluded that the average between both groups was significant therefore it was improved
in the process of nutritional control of pregnant women, the time of attention was reduced

by 38.9% thus supporting the decision making of the obstetrician.

Keywords: Information system, nutritional control, nutritional tables, decision making,

university medical center, unified modeling language, web programming.




Introduccion

La presente tesis titulada “Control nutricional de las gestantes atendidas en el centro médico
universitario de la UNSM — T mediante un sistema de informacién nutricional bajo
plataforma web”, tuvo como proposito mejorar el proceso de control nutricional en las
Gestantes durante el transcurso de su embarazo, la poblacion de gestantes para la
investigacién son atendidas en el Centro Médico Universitario de la UNSM- Tarapoto, los

datos recolectados corresponden desde el de julio hasta diciembre del afio 2017.

Se inicié recolectando informacion de las Tablas Nutricionales usadas para el diagnostico
de las dietas, luego se implement6 el sistema de informacion para el control nutricional de
las gestantes, y posteriormente se analizd la influencia del sistema informatico en la

asistencia técnica para el diagnostico de las dietas nutricias para las gestantes.

El Sistema de Informacién del Estado Nutricional - SIEN (2017) en su informe gerencial
nacional anual del estado nutricional en nifios y gestantes de los Establecimientos de Salud
del Ministerio de Salud, segun DIRESA/DISA, en el afio 2017, da como resultados en la
Regidn San Martin de 14 207 gestantes evaluadas, 2 231 gestantes que representan el 15.7%
tienen déficit de peso, 5 093 gestantes que son el 35.8% tienen sobre peso y 1 770 gestantes

que son el 16.8% tienen anemia.

3. CONTRASTACION DE LOS
DATOS

1. REGISTRO DE Realiza el b Genera la 4. RECOMENDACION DE
DATOS VITALES Obstetra DIETAS ALIMENTARIAS

9,

%

o Se realiza
s

] ala
2. PROCESAMIENTODE | En la
LOS DATOS

Figura 1: Diagrama de proceso del control nutricional sin el uso del sistema de informacion.
(Fuente: Elaborado por el investigador).
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Bajo este contexto el autor ejecutd la investigacion, contribuyendo con el mejoramiento del
diagnostico de dietas nutricionales para las gestantes que son atendidas en el Centro Médico
Universitario de la UNSM - Tarapoto, beneficiando directa e indirectamente a la Gestantes

y al Obstetra.

El presente documento consta de cuatro capitulos, el primero referido a la Revisién
bibliogréfica, el segundo al Material y Métodos, el tercero los Resultados y Discusiones, y

el cuarto a las Conclusiones y Recomendaciones del proyecto de Investigacion.

En definitiva, la investigacion es muy novedosas porque en ningun Centro Médico de la
Region San Martin existe un sistema de informacion capaz de tener un control de las
gestantes y procesar las dietas alimentarias para cada una de ellas, ademas de servir de apoyo

en la toma de decisiones a los obstetras.



CAPITULO |
REVISION BIBLIOGRAFICA

1.1. Sistema de informacion

Sarapura, K. (2010). Introduccion a la ingenieria de sistemas. Editorial San Marcos, Perd.
pdg. 71. Menciona que: “Es el conjunto de hardware, software, bases de datos,
comunicaciones, internet, procesos manuales y automatizados, y el conocimiento experto
necesario para convertir los datos de entrada en las salidas de informacion deseadas,
proporcionando informacion suficiente, correctay oportuna a la organizacion, para la toma

de decisiones de los responsables, en sus diferentes niveles”.

PROCESO OPERACIONAL
SISTEMA DE
ENTRADA DE DATOS 5 SALIDA DE INFORMACION
INFORMACION

- Captura de datos Usa: Produce:
- Digitalizacién - Computadoras - Reportes
- Caracteres magnéticos - Workstation - Cuadros
- Codigo de barras - Terminales - Graficos
- Banda magnética - Canales de comunicacion - Listados
- Digitalizacion - Servidores de red - Estadisticas
- Microchips - Computadoras host - Alertas
- Sensores - Internet / Intranet - Anomalias

- Sistemas operativos - Excepciones

- Bases de Datos - Control de procesos

- Leguajes, metodologias - Genera datos para computadoras

- Proyectos, planes/programas

Retroalimentacion

Figura 2: Anatomia de los Sistemas de Informacion. (Fuente: Sarapura, K. (2010). Introduccion a
la ingenieria de sistemas. Editorial San Marcos. Per()

1.2. Componentes de un sistema de informacion

Sanchez, J (2003). Ingenieria de proyectos informaticos: actividades y procedimientos.
Editorial Universitas. Vol. (12) pag. 8. Menciona que: “Un sistema de informacion esta
compuesto por un conjunto de entidades relacionadas entre si. Basicamente, se puede
sintetizar en un conjunto de datos, que se procesan para ofrecer la informacion adecuada,
en el momento preciso, a las personas correctas, para la ejecucion de actividades y la toma
de decisiones de la empresa. Estas actividades y decisiones establecen las reglas de

transformacion de los datos en informacién y generan a su vez nuevos datos. Por su parte,



el equipo de soporte se encarga recoger y almacenar los datos y de suministrar

informacién .

a

Procesar Distribuir Tomar
Datos — Informacion ——» Persona —» Deflflones
! Actividades
Realiza
Generan
Eaiiiopde e Recoger (datos)
:o ‘:)rte e Distribuir (informacion)
P e Almacenar (datos)

Figura 3: Componentes de un Sistema de Informacién  (Fuente: Sanchez, J. (2003). Ingenieria

de proyectos informaticos: actividades y procedimientos. Editorial Universitas)

Un sistema de informacion puede clasificarse, desde el punto de vista del equipo de soporte,

en automatizado o no automatizado. Un sistema de informacion automatizado es aquel que

utiliza las nuevas tecnologias de la informacion y las comunicaciones como elementos de

carécter tecnologico para facilitar y soportar el tratamiento de las informaciones (Ros, 1995).

Dentro del sistema de informacion se incluiria el subsistema informatico, que corresponderia

al hardware, al software y a la red. Por otra parte, un sistema de informacién no automatizado

seria aquel que emplea papel, voz, o tecnologias tradicionales como el teléfono o fax.

Los componentes de un sistema de informacion son los siguientes:

1.2.1 Datos

Registro de cualquier hecho en un base de datos informatizada. (Sanchez, J. 2010)

1.2.2 Informacion

Conjunto de datos procesados mediante el software, y cuyo resultado es Util para llevar a

cabo una actividad o tomar una decision. Debe cumplir las siguientes propiedades:

v

v
v
v
v

Tiene que ir a la persona adecuada.

Ser relevante, es decir relacionada con lo que se pide.
Ser precisa (estar en el rango adecuado).

Ser completa.

Llegar con el nivel de detalle adecuado (desglosado / comprimido).



v Ser comprensible.

1.2.3 Personas

La principal razon para la existencia de los sistemas de informacién es proporcionar
informacion a las personas que lo requieren. Se considera en ese componente tanto las
personas que ejercen como los usuarios directos como los usuarios finales que reciben
informes y resultados de forma indirecta. El éxito o fracaso de un sistema de informacion
depende en gran parte de lo satisfecho que estén los usuarios finales con los resultados que

el sistema les proporciona. (Sanchez, J. 2010).

1.2.4 Procedimientos

Los procedimientos se describen normalmente de forma escrita, indicando como deben
realizarse los procesos que incluyen el sistema de informacion. En el caso de un sistema
informatizado incluyen manuales de usuario y documentos que describen las tareas a

realizar por cada persona involucrada en el sistema. (Sanchez, J. 2010).

1.2.,5 Hardwarey red de comunicaciones

Este componente consiste en todo el equipamiento fisico utilizado por el sistema de
informacion (ordenadores, terminales, impresoras) y los dispositivos necesarios para el
intercambio de informacion entre diferentes ordenadores (cables, routers, etc.). (Sanchez,
J. 2010).

1.2.6 Software

El software consiste tanto en el software del sistema, que controla el funcionamiento del
hardware (sistemas operativos, software de comunicaciones, utilidades, etc.), como en el
software de la aplicacion, que consiste en todos los programas directamente relacionados
con los procesos de datos del sistema de informacion que estamos considerando. Existe
software de aplicaciones hecho a medida y software estandar que las grandes compafiias
venden de forma generalizada a diferentes clientes (hojas de calculo, base de datos, sistema
de néminas, etc.). (Sanchez, J. 2010).



PERSONAS

PROCEDI- ALMACENES :
DATOS MIENTOS DE DATOS INFORMACION
HARDWARE SOFTWARE

Figura 4: Componentes de un sistema de informacién automatizado. (Fuente: Sanchez, J. (2003).

Ingenieria de proyectos informaticos: actividades y procedimientos. Editorial Universitas)

1.3. Tipos de sistemas de informacién
Los tipos de sistemas de informacidn pueden dividirse en cinco categorias segun el area
jerarquica de la empresa a la que sirvan de soporte (Sanchez, J. 2010).

1.3.1. Sistemas operacionales o transaccionales

Se designan asi a los sistemas que permiten desarrollar las tareas generadas por las
transacciones diarias de una empresa: sistemas de contabilidad, de facturacion, de control
de inventario, de compras, de ventas, de produccion, etc. Inicialmente, el objetivo de
informatizar las empresas es sustituir los procedimientos manuales tediosos y repetitivos

por ordenadores. Aparecen entre los afios 50 y 60. (Sanchez, J. 2010).

1.3.2. Sistemas para la gerencia o para la direccion

A medida que los gerentes de empresas se dan cuenta de la necesidad de obtener
informacion diaria correcta sobre el funcionamiento de sus negocios, se comienzan a
desarrollar aplicaciones con otros fine; los gerentes se dan cuenta de que los sistemas
informatizados pueden utilizarse para algo mas que las transacciones diarias. La facilidad
de célculo de los ordenadores para obtener estadisticas, anélisis comparativos de costes,
etc., permite realizar sistemas cuya informacion de salida esta dirigida a altos y medios

directivos de empresa. (Sanchez, J. 2010).



1.3.3. Sistema de apoyo a la toma de decisiones

Frecuentemente los gerentes de empresas necesitan informacion que no es proporcionada
de forma general por los sistemas de gerencia. Informacidén que responda a cuestiones
como: qué pasaria si se incrementa con un determinado porcentaje el precio de venta de
un producto. Para proporcionar este tipo de informacion se han desarrollado sistemas de
soporte o0 ayuda a la tomad e decisiones. Un sistema de apoyo a la toma de decisiones es
un sistema disefiado para ayudar a alguien a tomar una decision a partir de datos
comparativos tanto internos como externos a la empresa. Informacién externa como tasas
de crecimiento de la poblacion, tendencias de compra, etc. Estos sistemas incluyen,
demas, procesos que permiten al usuario generarse listados personalizados, obtener
informacion especifica de las bases de datos, combinar e imprimir esta informacién, asi

como maddulos especificos para la obtencion de estadisticas. (Sanchez, J. 2010).

1.3.4. Sistemas informaticos integrados

Hasta ahora se informatizaba independientemente cada area o departamento de la
empresa, utilizando diferentes soluciones, lo que producia que las aplicaciones
informaticas no podian comunicarse entre ellas. En los afios 90 aparecen los ERP:
aplicaciones comerciales que informatizan un conjunto de departamentos, permitiendo

que fluya la informacidn entre ellos. (Sanchez, J. 2010).

1.3.5. Sistemas informéticos inter-empresariales

Actualmente la tendencia es informatizar los procesos entre clientes y proveedores, lo
que se denomina B2B, B2C (business to business, business to consumer). (Sanchez, J.
2010).

1.4. Niveles de sistema de informacion
Todo sistema de informacion es clasificado de acuerdo a niveles dependiendo a quien sirve.

Se identifican 4 niveles basicos:

1.4.1. Sistema de informacién gerencial
ElI MIS (Management Information System) produce reporte para altos ejecutivos del nivel

estratégico encargados de la toma de decisiones. (Sarapura, K. 2010).



1.4.2. Sistema de trabajo del conocimiento
Los KWS (Know Work System) proporcionan soporte a profesionales tales como

cientificos e ingenieros que crean nuevo conocimiento. (Sarapura, K. 2010).

1.4.3. Sistema de automatizacion de oficina

Los OAS (Office Automation System) dan soporte a los que trabajan con datos y usan
procesamiento de palabras, hojas de calculo, etc., para analizar, transformar o manejar
datos. Son programas utilitarios de oficina para trabajos administrativos: Word, Excel,
PowerPoint. (Sarapura, K. 2010).

1.4.4. Sistema de procesamiento de transacciones
Un TPS (Transaction Process System) soporta a las transacciones rutinarias y de gran
volumen de los negocios tales como las planillas y el inventario de una empresa o

corporacion. (Sarapura, K. 2010).

1.5. Embarazo

Es el periodo que transcurre entre la implantacion del cigoto en el Utero, hasta el momento
del parto en cuanto a los significativos cambios fisioldgicos, metabdlicos e incluso
morfoldgicos que se producen en la mujer encaminados a proteger, nutrir y permitir el
desarrollo del feto, como la interrupcion de los ciclos menstruales, o el aumento del tamafio

de las mamas para preparar la lactancia. (Organizacién de las Naciones Unidas, 1995).

1.5.1. Tipos de embarazo

Embarazo Intrauterino: Esta clase de embarazo es el convencional o normal, es decir,
aquel en donde el feto se implanta en el interior del Gtero (de ahi su nombre) y crece de
manera corriente, sin ningun tipo de alteracion o complicacién. (Organizacién de las
Naciones Unidas, 1995).

Embarazo Ectopico: EI Embarazo Ectdpico (E.E.) se define como, la implantacion del
ovulo fecundado fuera de la cavidad uterina. Se da exclusivamente en la especie humana
y en los primates de experimentacion. Representa una de las causas mas importantes de
abdomen agudo en ginecologia y la principal causa de muerte materna, en el primer

trimestre del embarazo. (Mohamed A., Cuadri J. y Navarro J., 2014).



Embarazo Molar: Esta clase de embarazo tiene la particularidad de que el ovulo fue
fertilizado de manera anormal. A partir de esto, la placenta crece desproporcionadamente
y se transforma en un conjunto de quistes denominado mole hidatidiforme. Como
consecuencia el embrién no llega a formarse y no sobrevive. (Revista del Hospital
Materno infantil Ramon Sardé, 2014).

1.6. Necesidades nutricionales de la gestante
Durante el embarazo, existe un incremento de casi todos los nutrientes respecto a la gestante.
Entre las necesidades basicas para el normal desarrollo de feto en la etapa de embarazo se
deben consideras las siguientes fuentes de nutricion. (Belén M. y Rivera H., 2010).
1.6.1. Energia
La necesidad adicional de energia, para una embarazada con estado nutricional normal
se consideraba alrededor de 1800 calorias diarias. Estudios recientes demuestran que con
frecuencia disminuyen la actividad fisica durante el embarazo y el gasto energético por
este factor. A la vez, existen mecanismos de adaptacion que determinan una mejor
utilizacion de la energia consumida.
Los primeros trimestres del embarazo 1800-2000 calorias. Durante el ultimo trimestre,
en mujeres con estado nutricional normal, el incremento adicional equivale entonces a
menos de medio pan, gran parte del embarazo. En mujeres enflaquecidas, las necesidades
de energia se incrementan en 2000 calorias en el segundo trimestre y en 2400 calorias
para el tercer trimestre.
Las creencias y habitos nutricionales de una cultura se van transmitiendo de una
generacion a otra por instituciones como la familia, escuela e iglesia. Uno de los factores
culturales que mas orientan las creencias y habitos nutricionales lo constituye la tradicion.
(Belén M. y Rivera H., 2010).
1.6.2. Proteinas
La necesidad adicional de proteina se estima en 10gramos diarios, cantidad que se puede

satisfacer con dos tazas de leche adicionales. (Belén M. y Rivera H., 2010).

1.6.3. Acidos grasos esenciales
Son la omega 3 y omega 6; se requiere para mantener una salud 6ptima. Su aporte es
importante para la formacién, crecimiento, desarrollo y funcion del cerebro de la vista 'y

el oido de los nifios y nifias, ya que la formacion cerebral ocurre a una mayor velocidad



10

durante el ultimo trimestre del embarazo y primeros dos afios de vida. (Belén M. y Rivera
H., 2010).

1.6.4. Hierro

Las necesidades de hierro se duplican durante el embarazo y practicamente es imposible
cubrirlas con medidas dietéticas. Es un mineral esencial para la formacién de los hematies
de la sangre, interviene en su desarrollo cognitivo y previene las infecciones puerperales
y no es probable que una mujer embarazada consuma bastante en una alimentacion
habitual. Incrementar el aporte de hierro es necesario no solo por las demandas fetales,
sino también por el gran aumento que experimenta su volumen sanguineo. (Belén M. y
Rivera H., 2010).

1.6.5. Calcio

La mujer embarazada requiere un 40% adicional de calcio al dia. El calcio es esencial
para mantener la integridad del hueso de la mujer y el desarrollo esquelético del feto.
(Belén M. y Rivera H., 2010).

1.7. Indicadores antropometricos utilizados
1.7.1. Talla
La talla refleja la interaccion entre el potencial genético de crecimiento y de los factores
ambientales. En los paises desarrollados el potencial genético es el factor determinante
fundamental de la talla, en los paises poco desarrollados la gran parte de la variacion en
la talla es el resultado de influencias ambientales en los primeros afios de vida sobre el
crecimiento lineal.
El uso de la talla como indicador del estado nutricional debe tomar en cuenta el contexto
en que se produjo el crecimiento. Por ejemplo, una mujer baja en un pais desarrollado
puede estar expuesta al riesgo de complicaciones obstétricas: su pelvis pequefia puede ser
un obstaculo para el parto vaginal de un nifio con crecimiento normal. En un pais poco
desarrollado por el contrario una mujer baja puede estar expuesta a un alto riesgo de dar
a luz a un nifio con crecimiento deficiente cuando el medio ambiente pobre durante la
infancia ha persistido hasta la edad adulta de la mujer, influyendo en el embarazo actual.
(Belén M. y Rivera H., 2010).
1.7.2. Peso corporal
Este puede ser medido en diferentes momentos del embarazo y usado para evaluar el
estado de salud materno. Como el peso correlaciona estrechamente con la talla, puede

servir como un indicador de acontecimientos pasados y reflejar también estado
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nutricional y de salud reciente. Como el peso corporal cambia con rapidez durante el
embarazo, las modificaciones del peso en la gestacion ordinariamente se vigilan como
parte de la atencion prenatal, el peso para adquirir valor debe estar asociado a la edad
gestacional. (Belén M. y Rivera H., 2010).

1.7.3. Peso al inicio del embarazo

La mal nutricién de la madre antes del embarazo o durante este contribuye al crecimiento
con bajo déficit peso.

El peso antes del embarazo se utiliza para:

v Evaluar el riesgo inicial de resultados gestacionales adversos.

v Determinar las recomendaciones de incremento de peso apropiado

v Orientar las intervenciones nutricionales a las madres que mas lo necesiten.

Cuando la captacion de las gestantes se realiza precozmente (antes de la semana 13) se
acostumbra a utilizar el peso al inicio del embarazo como una estimacion del peso pre-
gestacional. El peso para la talla al inicio del embarazo es el indice mas util para evaluar

el estado gestacional antes del embarazo. (Belén M. y Rivera H., 2010).

1.8. Definicion de términos basicos

1.8.1. Embarazo

Es el periodo que transcurre entre la implantacién del cigoto en el Gtero, hasta el momento
del parto en cuanto a los significativos cambios fisioldgicos, metabolicos e incluso
morfoldgicos que se producen en la mujer encaminados a proteger, nutrir y permitir el
desarrollo del feto, como la interrupcién de los ciclos menstruales, o el aumento del
tamafio de las mamas para preparar la lactancia. (Organizacion de las Naciones Unidas,
1995).

1.8.2. Nutricion

La nutricion es la ingesta de alimentos en relacion con las necesidades dietéticas del
organismo. Una buena nutricion (una dieta suficiente y equilibrada combinada con el
ejercicio fisico regular) es un elemento fundamental de la buena salud. (Organismo
mundial de la salud, 2016).
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1.8.3. Plataforma web

Una plataforma web es méas que una pagina web. Una plataforma incluye elementos
adicionales a la pagina web tales como aplicaciones, carritos de compras, formularios,
convertidores, instancias de aprobacién y alguna otra solucion especifica para la
necesidad del cliente y el mercado. Estos elementos pueden ser publicos o privados, tales

como sistemas de comunicacion interna o inventarios. (Alegsa, L., 2015).

1.8.4. Sistema
Se define como “Conjunto de reglas o principios sobre una materia racionalmente

enlazados entre si para un objetivo en comun”. Real Academia Espafiola (1996).



CAPITULO II
MATERIALES Y METODOS

2.1. Variables e Indicadores
2.1.1. Variable dependiente
Y: Control Nutricional de las Gestantes.
Indicadores:
Y1: Nivel nutricional de la gestante.
Y2: Efectividad del control nutricional que brindan los obstetras.
Y3: Tiempo de respuesta de la atencion por parte de los obstetras.

2.1.2. Variable Independiente
X: Sistema de informacion web.
Indicadores:

X1: Calidad del sistema.

X2: Nivel de satisfaccion del Usuario.

Tabla 1
Escala de medicion de variable

Variable Indicadores

X1: Calidad del sistema
Independiente (X):

Sistema de Informacion Web X2: Nivel de satisfaccion del Usuario

Y1: Nivel Nutricional de la Gestante.

Dependiente (Y): Y2: Efectividad del control nutricional
Control nutricional de las que brindan los obstetras.
gestantes Y3: Tiempo de respuesta de la atencion

por parte de los obstetras.

Fuente: Elaborado por el investigador

2.2. Tipo de investigacion
El estudio que se presenta corresponde a una investigaciéon del tipo Aplicada, porque los
resultados obtenidos pretenden aplicarse en forma inmediata para ayudar a resolver la

situacion problematica planteada, analizando los resultados obtenidos en un mediano plazo.



2.3. Nivel de investigacion
2.3.1. Nivel:
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Comparativa. — El estudio de investigacion busca identificar las diferencias existentes en

la variable dependiente, con y sin aplicacién del sistema de informacion web.

2.3.2. Subnivel:

Cuasi Experimental. - Porque se trabajo con 2 grupos denominados: Gc: Grupo control

(evaluacion sin el uso del sistema) y Ge: Grupo Experimental (Evaluacién con la

aplicacion del sistema), correspondiente a la muestra que son las gestantes que se

atienden en el Centro Médico Universitario de la UNSM — Tarapoto.

2.4. Disefio de investigacion

Tabla 2
Disefio Cuasi - Experimental
Estructura Procedimientos
GEi: X--- O2 1) Precision del grupo de estudio o muestra (Grupo
GCi1: Oy experimental y control).
Donde: 2) Evaluacion pre prueba a los grupos de estudio

GE:1: Grupo Experimental
GC,: Grupo de Control
O1: Evaluacion pre prueba

O2: Evaluacion pos prueba

X: Sistema Informatico

(Grupo experimenta y control).

3) Aplicacion o tratamiento (al grupo
experimental).

4) Evaluacion pos prueba (Grupo experimenta y
control).

5) Comparacién de los resultados de la evaluacion
pre prueba y evaluacion pos prueba.

Utilidad: Este disefio es Util para conocer los

resultados de la aplicacion que se ensaya.

Fuente: Elaborado por el investigador

2.5. Cobertura de la investigacion

2.6.1. Poblacién

Para la investigacion la poblacion fue de 30 gestantes que se atendieron en el Centro

Medico Universitario, las cuales se encontraban entre los 2 a 6 meses de gestacion y

representaban el total de participantes del area de investigacion.
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2.6.2. Muestra
La metodologia de investigacion cientifica — MIT, exige como minimo 30 unidades o

elementos de investigacion, por lo tanto, la muestra fue igual a la poblacion.

2.6.  Ambito geografico
Departamento: San Martin.
Provincia: San Martin.
Distrito: Morales.

2.7. Razobn social:
Centro médico universitario de la Universidad Nacional de San Martin - Tarapoto,

Provincia de San Martin.

2.8. Ubicacion:
Se encuentra ubicado en el distrito de Morales, Provincia de San Martin, entre el Jr. Callao

cuadra 5y pasaje Las Flores.
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Gréfico 1. Centro Médico Universitario de la UNSM - T (Fuente: Google Maps)
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2.10. Procesamiento y presentacion de datos
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Técnicas e instrumentos de investigacion
Tabla 3
Técnicas e instrumentos utilizados
Técnica Justificacion Instrumentos Aplicado
La revision
bibliografica con el
Documentacion de fin de analizar
- investigacion con la Librosy informacion
Biblioteca L . . .
finalidad examinar y Tesis referente a sistemas
citar autores. de informacion y
nutricion en
gestantes
Permite conocer la .
L Entrevista y A la muestra que
Encuesta efectividad del . .
S Cuestionario. son 30 gestantes.
control nutricional.
En el centro médico
Conocimiento de . universitario
. . . Observacion . .
Campo informacion mediante . mediante el estudio
y Directa . <
observacion del tipo de atencion
a las gestantes
. Proporcional | . Pr
Registro de rroporcionala Sistema 0cesos que  se
informacion del " desarrollan dentro
datos . Informético .
Sistema del Sistema.
e Tablas nutricionales _— .
L ibliografi
Para obtener la para gestantes a .b bliografia
A informacion de las e Ficha comparativa necesana para
Analisis de fuentes secundarias de peso para la talla desarrollar el marco
documentos peso p tedrico y la

referentes a temas de
la investigacién.

segun la edad
gestacional

e Ficha bibliograficas.

informacion
complementaria.

Fuente: Elaborado por el investigador.

2.10.1. Técnicas de procesamiento

Prueba T de Student (Test - T): En estadistica, una prueba T Student o Test-T para

muestras independientes es una prueba en la que el estadistico utilizado tiene una

distribucién t de Student si la hipotesis nula es cierta. Se aplica cuando la poblacion

estudiada sigue una distribucion normal pero el tamafio de la muestra es demasiado

pequefio como para que el estadistico en el que esta basada la inferencia esté normalmente

distribuido, utilizandose una estimacion de la desviacidn tipica en lugar del valor real.

Formula: T- Student para muestras independientes
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X1+ X2

S12  §22
\/ﬁ+n_2

X1, es el promedio del Gc (Grupo control — sin el uso del sistema).

Donde:

X2, es el promedio del Ge (Grupo experimental — con el uso del sistema).
S2, es la desviacion estandar del grupo control.

S2;, es la desviacion estandar del grupo experimental.

n1, es el nmero de participantes del grupo control.

n2, es el nimero de participantes del grupo experimental.

2.10.2. Desviacién estandar

Es una medida de dispersion de las variables cuantitativas.

2.10.3. Programa de computador

IBM SPSS Statistics, este software proporciona herramientas que permite consultar datos
y formular hipotesis para pruebas adicionales de forma rapida, asi como ejecutar
procedimientos para ayudar a aclarar las relaciones entre variables, genera estadisticos

descriptivos, identifica tendencias y realiza predicciones.

2.10.4. Anélisis estadistico

Los andlisis estadisticos a emplear seran descriptivos e inferenciales, en la parte
descriptiva se hard uso de tabla de frecuencia, graficos y medidas como la media y

desviacion estandar.

2.10.5. Presentacion de graficos de datos

Histogramas: Proporciona mayor comprensién de los datos, ya que se representaran en
barras o rectangulos unidos uno de otros, en razon a representar variables continuas.
Gréfico de Barras: Se obtendran con las frecuencias, se toman rectangulos separados
las mismas distancias unos de otros. Estas barras pueden ser horizontales o verticales
colocando las frecuencias en el eje de ordenadas.

Tablas: Los datos se representaran de forma agrupada y ordenada en tablas para su mayor

entendimiento.



CAPITULO 111
RESULTADOS Y DISCUSION

3.1. Resultados

Prueba de Hipotesis

Para la prueba de hipdtesis se utilizaron los indicadores de la variable dependiente (Y:
Control Nutricional de las Gestantes) los cuales son Y1: Nivel Nutricional de la gestante,
Y2: Efectividad del control nutricional que brindan los obstetras y Y3: Tiempo de respuesta
de la atencion. Los datos corresponden a las 30 gestantes que se atendieron en el area de
Obstetricia del centro médico Universitario, las cuales se dividieron en 2 grupos, un grupo

de control (Sin Sistema) y un grupo experimental (con sistema) en un periodo de 20 semanas.
Se obtuvieron los siguientes resultados:

Tabla 4
Cuadro de las variables dependientes antes de la aplicacion del sistema de informacion
indicede  Efectividad  Tiempo

Masa del de
N® Gestante Corporal control Atencion

(Y1) (Y2) (Y3)
1 AnaBerit Diaz Chumbre 19,5 Regular 22,35
2 Carla Cecilia Oliva Diaz 19,47 Efectivo 19,27
3 Jissela Garcia Macedo 25,64 Regular 22,33
4 Kimberly Mabel Vela Tangoa 19,48 Regular 20,25
5 Manuela Guerra Tulumba 26,37 Efectivo 21
6 Mariade los Angeles Mendoza Lozano 17,01 Poco Efectivo 18
7  Meiby Lorena Cabrera Ushifiahua 18,96 Efectivo 16,35
8 Nancy Milagros Tello Torres 19,42 Regular 17,15
9 Noelia Rivera Castro 17,28 Poco Efectivo 15,10
10 Pilar Cérdova Sangama 25,66 Efectivo 16
11 Sharon Gabriela Samaniego Vela 17,64 Regular 19,32
12  Tania Angélica Pinchi Ramirez 20,2 Efectivo 22
13 Tatiana Lisbeth Saavedra Fernandez 23,08 Regular 17
14  Yanitza Arias Saavedra 25,2 Regular 21,16
15 Yecenia del Pilar Bartra Paima 21,32 Efectivo 18

Fuente: Elaboracién del Investigador
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Tabla 5
Cuadro de las variables dependientes despues de la aplicacion del sistema de
informacion

indicede  Efectividad  Tiempo
Masa del de
N® Gestante Corporal control Atencidn
(Y1) (Y2) (Y3)
1  Andrea Miluska Malca Valles 27,6 Efectivo 14,23
2 Cindy Macedo Murrieta 29,52 Efectivo 16,27
3 Jessica Roxana Rojas Napo 19,14 Regular 14,10
4  Katia Déavila Flores 25,93 Efectivo 14
5 Katty Jacqueline Rengifo Cruzado 28,16 Efectivo 16
6 Leisla Huamani Maldonado 18,38 Muy Efectivo 8,40
7 Lida Tatiana Valencia Huaringa 29,26 Efectivo 8,12
8 Maria Isabel Guerrero Melendres 28,44 Efectivo 9,08
9 Maria Keily Collantes Cubas 26,41 Muy Efectivo 10
10 Maria Sandoval Ishuiza 24,65 Efectivo 8
11 Mary Helen Herrera Pashanasi 17,79 Muy Efectivo 10,45
12 Mirian Sintia Berrocal Panduro 25,05 Efectivo 11,15
13 Natalia Olivia Mego Capoena 25,68 Efectivo 12
14 Patsy Apaguefio Pilco 26,42 Muy Efectivo 10
15 Yesika Delgado Siguefia 26,21 Efectivo 11

Fuente: Elaborado por el Investigador

Tabla 6
Nivel de efectividad del control nutricional que brindan los obstetras del centro
médico universitario, antes y después de la implementacion del sistema

Grupo Control
(Sin el sistema)

Grupo Experimental

Escala de opinion (Utilizando el sistema)

Muy poco Efectivo 0 0
Poco Efectivo 2 0
Regular 7 1
Efectivo 6 10
Muy Efectivo 0 4

Fuente: Elaborado por el Investigador

Tabla 7
Tiempo de respuesta en la atencion a las gestantes por parte de los obstetras antes
y después del sistema

Tiempo de respuesta Tiempo de respuesta

N° OBSTETRA sin utilizar el sistema utilizando el sistema
(Min) (Min)

1 Yolanda Navarro Cabrera 21 15

2 Verébnica Oscco Padilla 17 9

3 Maria Carrasco Tello 19 11

Fuente: Elaborado por el Investigador
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Nivel nutricional de las gestantes (Y1)

Los datos del indicador nivel nutricional de las gestantes basado en el indice de masa
corporal en un periodo de 10 semanas estudio, se procesaron en el programa estadistico

SPSS Statistics, de la tabla N°4 y N°5 se obtuvieron los siguientes resultados.

Tabla 8
Estadisticos descriptivos del indicador Y1
Media de
Desviacion
Indicador Sistema Web N° Media Error
Estandar ;
Estandar
Nivel Sin utilizar el Sistema 15 21,0820 3.2655 0,843
Nutricional de _
Utilizando el Sistema 15 25,24 3811 0,984

las gestantes

Fuente: Resultados estadisticos de SPSS Staistics.

En el cuadro anterior se observa la media y la desviacion estandar de ambos grupos
realizando la misma actividad y en un mismo tiempo. Se deduce que el nivel nutricional
basado en el indice de masa corporal es mayor en un 19% en el grupo experimental (con el

uso del sistema) que en el grupo de control (sin utilizar el sistema).

Tabla 9
Prueba de Normalidad — Indicador Y1
Shapiro Wilk
Estadistico gl Sig.
Sin el uso del Sistema 0,878 15 0,44
Utilizando el Sistema 0,837 15 0,11

Fuente: Resultados estadisticos de SPSS Staistics.

Se observa en el cuadro la prueba de normalidad, que el valor de significancia es 0,44 y 0,11

para el grupo sin el uso del sistema y el grupo que utilizo el sistema, respectivamente.

P-Valor (Sin Sistema) = 0,44 > a: 0,05
P-Valor (Con Sistema) = 0,11 > a: 0,05
Por los tanto los datos del tiempo de respuesta provienen de una distribucion normal.
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Tabla 10
Prueba T independiente para “Nivel nutricional de las gestantes”
Prueba de
Levence para la . .
igualdad  de Prueba T para la igualdad de medias
varianzas
Diferencia 95% Intervalo de
. Sig. Diferencia confianza para la
F Sig. T gl . . de error - .
(Bilateral)  de medias . diferencia
estandar : .
Inferior  Superior
Nivel Se han
nutricional - asumido 505 0940 3211 28 0,003 -4,161 1,295 6815 -1,506
de las varianzas

gestantes iguales

Fuente: Resultados estadisticos de SPSS Staistics.

Como se observa en los resultados estadisticos del indiciador Y1: nivel nutricional de las
gestantes, la prueba T nos muestra el T¢=-3,211 y un grado de libertad de gl= 28. Por lo
tanto, buscamos T: en la tabla de estadistica que tiene un valor de Tg 0,05 = -1,70 al 95%

de probabilidad el cual es menor que Ty por ende se declara la prueba significativa.

Zona de
Rechazo

Zona de
Aceptacion

Te=-3,21 Tt=-1.701 0

Gréfico 2: Distribucién de T — Student para el indicador Y1  (Fuente: Elaborado por el investigador).

Se observa en la grafica que el valor de T se encuentra en la zona de rechazo a la Hipotesis
nula (Ho) por lo que se acepta la hipotesis alterna (Hi). Se puede afirmar que la
implementacion del sistema de informacion web mejord el nivel nutricional de las gestantes
atendidas en el centro médico universitario de la UNSM — Tarapoto por conseguirse un

resultado significativo.

Efectividad del control nutricional que brindan los Obstetras (Y2)

Después de procesar los datos de la “Efectividad del control nutricional que brindan los

obstetras” correspondiente al indicador Y2, de la tabla N°6, se obtuvo lo siguiente:
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NIVEL DE EFECTIVIDAD DEL CONTROL NUTRICIONAL
ANTES Y DESPUES DEL USO DEL SISTEMA
INFORMATICO

10
8 7 5

6 4
4 2

2 0 0 0 ! oI
: m -

Muy poco Poco Efectivo Regular Efectivo Muy Efectivo
efectivo

GESTANTES ATENDIDAS EN EL
CENTRO MEDICO
UNIVERSITARIO

NIVEL DE EFECTIVIDAD

mSIN SISTEMA  ®mCON SISTEMA

Gréfico 3: Histograma del indicador Y2. (Fuente: Elaborado por el investigador).

En el grafico N°3, se observa el resultado con respecto al nivel de efectividad del control
nutricional. En el grupo control (Sin Sistema) 2 gestantes indican que el nivel del control
nutricional es “Poco Efectivo”, 7 gestantes indican que el control nutricional es “Regular” y
las ultimas 6 gestantes indican que el control nutricional es “Efectivo” por otra pare en el
grupo experimental (Con el uso del Sistema) 1 gestante indica que el control nutricional es
“Regular”, 10 gestantes indican que el control es “Efectivo” y las ultimas 4 gestantes
indicaron que el control nutricional de los obstetras es “Muy efectivo” con el uso del sistema.
Por lo cual se afirma que se obtuvo resultado favorable lo que establece que los procesos de

control nutricional de las gestantes se desarrollan con nivel efectivo.

Tiempo de respuesta en la atencion por parte de los Obstetras(Y?3)

Los datos obtenidos en el indicador Y3: Tiempo de respuesta en la atencion a las gestantes
por parte de los obstetras de la tabla N° 4 y N°5, se procesaron en el software estadistico
SPSS Statistics. Para este indicador se aplico la prueba T student para muestras
independientes, porque los individuos pertenecen a diferentes grupos y fueron evaluados en
un antes y un después de la aplicacion del sistema, para nuestro indicador la muestra son las

gestantes. Los resultados son los siguientes:



23

Tabla 11
Estadistico descriptivo del indicador Y3

Desviacion Media de Error

Indicador Sistema Web N°  Media
Estandar Estandar
Tiempo de respuesta en  Sin utilizar el Sistema
la atencion por parte de 15 19,01 2,425 0,62627
los Obstet . .
05 Lbstetras Utilizando el Sistema 15 1152 2,788 0,71987

Fuente: Resultados estadisticos de SPSS Statistics

El porcentaje de error de la prueba es a: 0,05 = 5%

Se determina la normalidad con la prueba Shapiro Wilk (< 30 individuos).

Tabla 12
Prueba de Normalidad — Indicador Y3
Shapiro Wilk
Estadistico gl Sig.
Sin utilizar el Sistema 0,939 15 0,369
Utilizando el Sistema 0,921 15 0,197

Fuente: Resultados estadisticos de SPSS Statistics

Como se observa en el cuadro de prueba de normalidad, el valor significancia es 0,369 y
0,197 para el grupo sin el sistema y el grupo con sistema, respectivamente. Estos valores
son mayores al porcentaje de error.

P-Valor (Tiempo-Antes) = 0,369 > a: 0,05

P-Valor (Tiempo-Después) = 0,197 > a: 0,05

Por los tanto los datos del tiempo de respuesta provienen de una distribucion normal.

Tabla 13
Prueba T relacionada para “Tiempo de respuesta en la atencion”
Prueba de
Levence para la . .
igualdad de Prueba T para la igualdad de medias
varianzas
0,
_ _ _ Diferencia 95 /o_Intervan de
. Sig. Diferencia confianza para la
F Sig. T gl . . de error : .
(Bilateral)  de medias . diferencia
estandar : .
Inferior  Superior
Tiempo de Se han
respuestaen la  asumido
atencion por varianzas 0,31 0,58 7,85 28 0,000 7,4986 0,95416 5,544 9,453
parte de los iguales
Obstetras

Fuente: Resultados estadisticos de SPSS Statistics
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Como se observa los resultados en la tabla, nos muestra la prueba T para muestras
relacionadas; donde T.= 7,859 y gl= 28.

Calculando T, de acuerdo al grado de libertad(gl) al 95% de probabilidad en la tabla
estadistica se obtiene como resultado Tog 0,05= 1,70, este valor es menor al T calculado

por ende la prueba es significativa.

Zona de
Rechazo

Zona de
Aceptacion a =005

0 T:=1,70 Tc=7.85

Gréfico 4. Distribucién T — Student para el indicador Y3. (Fuente: Elaboracion
del investigador)

De la figura se deduce que T.> T (8,043 > 1,70), se rechaza la hipétesis nula y se acepta
la hipotesis alterna. Por tal caso se afirma que con la implementacion del sistema de
informacion web mejoré de forma significativa el tiempo de atencién en el proceso de
control nutricional de las gestantes atendidas en el centro medico universitario de la UNSM

— Tarapoto, puesto que el tiempo de atencidn a las gestantes se reduce en un 38,9%.

Este capitulo tiene como proposito demostrar las distintas acciones y actividades que se
Ilevaron a cabo en cumplimiento de los objetivos planteados en la investigacion. Para el
andlisis, disefio, implementacion y documentacion del sistema de informacion se emple6
la metodologia RUP (Proceso Unificado Racional), metodologia que se usa para sistemas
orientados a objetos.

El desarrollo de la metodologia RUP, empieza con una fase de inicio en el cual se precisa
el objetivo del proyecto y se elabora el modelo de negocio, luego en la fase de elaboracion
se planifica el proyecto, se detallan los modelos y se da la base para las arquitecturas,
posteriormente se pasa a la fase de construccion cuya finalidad es alcanzar la capacidad
operacional del producto en forma incremental a través de las sucesivas iteraciones y
finalmente la fase de transicion donde se pone el producto en manos de los usuarios finales,
en esta fase se desarrollan diversas pruebas para determinar si se satisface los

requerimientos contemplados en la fase de inicio.
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3.1.1. Fase de inicio

3.1.1.1. Diagrama de modelo de negocio

De acuerdo a lo establecido en la metodologia RUP, en la fase de inicio de
define el modelo de negocio del area de Obstetricia del Centro Médico
Universitario de la Universidad Nacional de San Martin, para lo cual se
desarroll6 el estudio de los diferentes procesos relacionados con el registro
de las gestantes y el control nutricional, logrando asi los casos de uso y el
modelo de dominio. Se obtuvieron los siguientes resultados:

Actor: Obstetra
Resumen: Se encarga de registrar a las gestantes, diagnosticar en qué estado
nutricional se encuentran y de acuerdo a eso darle una dieta alimentaria para

en un estado nutricional 6ptimo.

Descripcion de los actores

Obstetra: El obstetra es el encargado de recibir las historias clinicas de las
gestantes cuando se realizan el control gestacional, posteriormente realiza el
triaje (peso, talla, frecuencia cardiaca y presion arterial) a la gestante, luego
procede a calcular su indice de masa corporal este dato es muy importante
porque depende de este para saber si la gestante se encuentra un estado
nutricional adecuado, dicha informacion se contrasta con las tablas de
ganancia de peso de las gestantes que son otorgados a cada Centro Médico
por el MINSA, una vez identificado en qué estado se encuentra se pasa a
registrar en las fichas de monitoreo de ganancia de peso en gestante, estas
pueden ser de color Rojo (estado nutricional “Bajo Peso”), Verde (estado
nutricional “Normal”), Amarillo (estado nutricional “Sobrepeso”) y
Mostaza(estado nutricional “Obesa”) , las fichas se anexan al final de las
historias clinicas para después ser controladas en su proxima cita y finalmente
una vez procesado estos datos el obstetra reporta a la gestante un serie de
dietas alimentarias por cada dia de la semana que deberia consumir de
acuerdo a su semana de gestacion y las calorias adecuadas para cada

trimestre.
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M LI
Modelo de Caso
de Uso del Megocio

Registro de Gestante

Caontral Mutricianal

Dhstetra
Dietas Alimentarias

Reporte Mutricional

Figura 5: Modelo del Negocio del &rea de Obstetricia del Centro Médico
Universitario de la UNSM — Tarapoto. (Fuente: Elaborado por el investigador).

3.1.1.2. Requerimientos

Es el eje fundamental del proceso de desarrollo de software, debido a que
logra captar las necesidades de los usuarios y asi construir el software que
satisfaga las mismas. Para el sistema de informacion web estos
requerimientos se obtuvieron a través de conversacion y observacion directa
con las obstetras las cuales tienen amplia experiencia en el control nutricional
de las gestantes.

Tabla 14
Lista de Requerimientos funcionales

Item Funcion
Registrar Gestante

Registrar Triaje

Registrar Embarazo
Registrar Obstetra

Registrar Mddulo

Registrar Perfiles de usuario
Registrar Permisos
Registrar Usuarios

Reporte de Diagnostico
Reporte de Dietas Alimentarias

Reporte de Ganancia de Peso
Fuente: Elaborado por el investigador
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Tabla 15

Lista de Requerimientos no funcionales

Requisitos

Detalles

Interfaz Gréfica

Tipo de Aplicacion
Interprete

Plataforma del Sistema
Operativo

Navegador web

Gestor de base de
datos
Servidor web

e Lainterfaz grafica debe ser intuitiva 'y

facil de usar.

e El sistema debe facilitar avisos de
error que sean informativos al
usuario.

e Colores deben ser amigables para el

campo visual del usuario.
Uso de formularios .

PHP 5

Windows 7,8 y 10.

Ubuntu 10.04

CentOS 6.4.

Mozilla Fierefox 15 en adelante.
Google Chrome 20.

Opera 12.

Internet Explorer 11.
PostgreSQL 9.4.10.

e Apache 2.0

Fuente: Elaborado por el investigador

3.1.1.3. Especificacion de caso de usos de negocio

En este paso se detallan los actores, propdsito y requerimientos de los casos

de uso de negocio en el area de Obstetricia del Centro Médico Universitario

de la UNSM - Tarapoto, del cual se obtuvo los siguiente:

Tabla 16

Especificacion de caso de uso de negocio Registro Gestante.

Caso de uso de Negocio

Gestantes

Actor -

Obstetra

Proposito

Gestionar el registro de las gestantes,
considerando sus datos personales,
tiempo de gestacion y peso pre
gestacional.

Requerimientos

Registrar triaje.

Registrar Embarazo.

Registrar patron de calorias.

Registrar tablas de Ganancia de peso.
Registrar ficha de control de ganancia
de peso.

Fuente: Elaborado por el investigador

Debe ejecutarse bajo plataforma web.



Tabla 17

Especificacion de caso de uso de negocio Triaje.

Caso de uso de Negocio

Triaje

Actor -

Obstetra

Propdsito -

Gestionar el registro de los datos vitales
de la gestante como peso, talla, IMC,
frecuencia cardiaca y presion arterial
para poder determinar el estado
nutricional de la gestante.

Requerimientos -

Registrar gestante.

Registrar tablas de Ganancia de peso.
Registrar patron de calorias.

Registrar ficha de monitoreo de ganancia
de peso.

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 18
Especificacion de caso de uso de

negocio Control Nutricional

Caso de uso de Negocio

Control Nutricional

Actor - Obstetra

Proposito - Verificar el estado nutricional de la
gestante a través del patron de calorias
y sugerir dietas alimentarias a partir de
su estado.

Requerimientos -

Registrar gestante.
Registrar tablas de Ganancia de peso

- Registrar Triaje.

- Registrar patron de calorias.

- Registrar las dietas alimentarias.

- Registrar ficha de monitoreo de
ganancia de peso.

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 19
Especificacion de caso de uso de negocio Dietas Alimentarias.
Caso de uso de Negocio Dietas Alimentarias
Actor - Obstetra
Propdsito - Gestionar los alimentos que deben

consumir las gestantes de acuerdo su
tiempo de gestacion y estado
nutricional

Requerimientos -

Registrar gestante.

Registrar tablas de Ganancia de peso
Registrar Triaje.

Registrar patron de calorias.
Registrar las dietas alimentarias.

Fuente: Elaborado por el investigador
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Tabla 20
Especificacion de caso de uso de negocio Reporte Nutricional
Caso de uso de Negocio Reporte Nutricional
Actor - Obstetra
Proposito - Brindar el reporte de la evolucion en

una linea de tiempo del estado
nutricional de la gestante y se imprime
las dietas alimentarias.
Requerimientos - Registrar gestante.

- Registrar tablas de Ganancia de peso

- Registrar Triaje.

- Registrar patron de calorias.

- Registrar las dietas alimentarias.

- Registrar ficha de monitoreo de
ganancia de peso.

Fuente: Elaborado por el investigador

3.1.1.4. Diagrama de modelo de objeto de negocio

El modelo de objeto de negocio es creado a través de los diagramas de

actividad que se describen en el caso de uso de negocio. Estos diagramas son:

Embarazo
; ;; Inserta /\Modifica Q

Gestante
Estado_Gestante

Inserta / Modificg /Busca

anseﬁa /Madifica /Busca

Peso_Pre_Gestacional

Inserta fAodifica

Inserta / Modifica
—_—

Obstetra Fecha_Prob_Parto

Figura 6. Diagrama de Modelo de Objeto de Negocio: Registro Gestante.
(Fuente: Elaborado por el investigador).



30

Peso_Pre_Gestacional
{from MON - Registo gestants )

Control_Mutricional

Insertar /Modificar/ Buscar Bugcar Semana_Gestacional

{from MON - Traje)

Buscar insertar [Modificar
Embarazo
(from MON - Registo gestante | I nsertarfModrr' icar
u =' <)
Buscar
Peso_Actual
Buscar Lee (From WON - Traig)
Gestante Obstetra
(from MON - Registo gestants ) {from MON - Registr gestants ) lee
; -
Insertar{/Modificar Peso_Ganado
Estado_Gestante
{from MON - Registo gestante )
Talla

(from MON - Tisje)

Estado_Gestante

Figura 7. Diagrama de Modelo de Objeto de Negocio: Triaje. (Fuente: Elaborado
por el investigador)

Semana_Gestacional

{from MON - Triaje)

Estado_Gestante Lye Dieta_Alimentaria

{from MON - Registro gestante ) )
) U Insertar / Modificar / Buscar

Buscar @ Insertar / Modificar / Buscar

Obstetra

Gestante Patron_Calorias

{from MOM - Registro gestants }

{from MOMN - Registro gestante )

Figura 8: Diagrama de Modelo de Objeto de Negocio: Control Nutricional. (Fuente: Elaborado
por el investigador).
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Peso_Actual

Inserta AModifica Peso_Pre_Gestacional

Talla (from MOMN - Regstro gestants )

7 Q

Lee

Inserta’¥ Modifica

Embarazo

{from MON - Registro gestante ) "
t Folro g== Indice_Masa_Corporal

Buscar Inserta / Modifica Q

Buscar :
Gestante Inserta / Modifica Fecha_Prob_Parto
Obstetra

{from MON - Registro gestants ) {from MON - Registro gestante )

{from MOMN - Registro gestants )

Estado_Gestante Semana_Gestacional

{from MON - Registro gestants )

Figura 9: Diagrama de Modelo de Objeto de Negocio: Dietas Alimentarias. (Fuente: Elaborado
por el investigador).

Buscar
Gestante

{from MON - Registro gestants §

Buscar

\

{from MOMN - Registro gestante §

Qbstetra

Evolucion_Cortrol_Mutriconal

Figura 10: Diagrama de Modelo de Objeto de Negocio: Reporte
Nutricional. (Fuente: Elaborado por el investigador).
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3.1.1.5. Modelo de domino

En el modelo de dominio se describen las distintas entidades, sus atributos,
los papeles que cumplen y las relaciones, ademés de las restricciones que
rigen en el dominio del problema. Para el caso el diagrama de dominio del

problema es el siguiente:

Triaje Tabla_Ganancia_Peso
1.n 1
1 1.n
1. Embarazo |1 1n Controles 1.n
T..n
1 1.n 1
Gestante
1 Obstetra
1 ;
Semana_Gestacional
Calorias |1 1.n Dietas_Alimentarias

Figura 11: Modelo de Dominio. (Fuente: Elaborado por el investigador).

3.1.1.6. Glosario de datos (diccionario)

Estado: Condicién en la que se encuentra un usuario del sistema, esta puede
ser habilitado o deshabilitado.

Estado_Gestante: Se refiere al estado nutricional en la que se encuentra la
gestante estas son Bajo peso, Normal, Sobrepeso y Obesidad.
Tabla_Ganancia_Peso: Son las tablas de comparacién de peso de acuerdo a
la talla, peso y semana gestacional de cada gestante en ellas se puede asumir
en que condicidn se encuentra.

Rol: Es el tipo de usuario que estan categorizado por las diferentes funciones
que realizan en el &rea de Obstetricia del Centro Médico Universitario de la
UNMS-T.

IMC: Es la indice de Masa Corporal de la gestante, este dato es calculable

por ecuacion.
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Peso_Pre_Gestacional: Es el peso que tiene la gestante antes de estar en la
condicion de embarazada.

Semana_Gestacional: Es la edad gestacional en semanas de la gestante, se
calcula desde la fecha ultima de menstruacion y el célculo en el calendario
cuantas semanas existen hasta la fecha actual, las semanas van desde la
semana 1 hasta la semana 40 que es la semana probable de parto.

FUM: Fecha ultima de menstruacion.

3.1.2. Fase de elaboracion
3.1.2.1. Arquitectura

El Sistema de Informacién Web para el control nutricional de las gestantes,
esta disefiando en un modelo de arquitectura Cliente — Servidor, en el cual la
tarea se reparte entre los servidores a peticion de los usuarios a través de la

aplicacion usando el navegador web. La arquitectura es la siguiente:

Navegador Web

Coneccién HTTR/HTTP Google Chrome
Mozilla Firefox

Opera
Zafari
Intemet Explorer

Servidor Web

Apache 2 4

Servidor de Base
de Datos

TCP/IP

PostgreSQL 9.4

Figura 12: Diagrama de despliegue del Sistema. (Fuente: Elaborado por
el investigador).

Es muy importante tener en cuenta la tipologia de red del area donde se

implementara el sistema web, esta es el mapa fisico o l6gico de la red para
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intercambiar datos, en el caso la red del Centro Médico Universitario es la

siguiente:

— S

Internet Firewall

Servifor
de
Apliciones

@ | Efas

base de

datos

°
I g I : I

PC

Figura 13: Red Interna del Centro Médico Universitario. (Fuente: Elaborado por
el investigador).

3.1.3. Fase de construccion

3.1.3.1. Caso de uso de requerimientos

Caso de Uso: Registrar Gestante
Este caso de uso del sistema de registrar gestante se relaciona con la mayoria
de los objetos del sistema para lograr registrar toda la informacién requerida

de la gestante.
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O

Buscar Embarazo

o
qiﬁinclutle:s}i
% <<communicates: E©<<include>>
Obstetra Registrar_Ge stante Registrar Gestante
;<«:include>>

iy

Buscar Estado

Figura 14: Diagrama de Caso de Uso “Registrar Gestante”. (Fuente:
Elaborado por el investigador).

El diagrama de Caso de uso de registrar gestante interactta un actor el cual

es el Obstetra, quien es el encargado de administrar la informacion al sistema.

Descripcion: Permite el Obstetra registrar, modificar, eliminar y visualizar
la informacion requerida para generar el registro de la gestante.
Precondiciones: El usuario tiene que haber iniciado sesion
Flujo Basico: En este mddulo de registro de gestante se muestra el mena de
opciones que permiten registrar, editar y anular o eliminar una gestante; en la
opcidn nuevo se registra los datos elementales de la gestante y el nimero de
embarazos; el boton Editar permite modificar los datos de la gestante y el
boton eliminar esta disefiado para anular a la gestante.
Registrar Gestante
1. EIl Obstetra hace clic en el botdén nuevo y carga el formulario de
registro.
2. EIl Obstetraingresa los datos de la gestante que son: nombres, apellidos,
fecha de nacimiento, direccion, teléfono, estado civil (Soltera, Casada,
Viuda, Divorciada y Conviviente), DNI y Numero de Embarazo o

NUmero de partos.
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El Obstetra hace clic en la opcién guardar y el sistema valida los datos
ingresados al formulario, si falta algin dato el sistema muestra una
alerta de los datos que faltan, si todos los datos son ingresados
correctamente se registra a la gestante y regresa a la seccion paciente.

Editar Gestante

1.

Seleccionar el modulo paciente y se muestran todas las gestantes
registradas.

El obstetra selecciona un registro y acciona la opcion “Editar”, el cual
muestra el formulario rellenado con los datos en un primer momento.
El obstetra realiza las modificaciones respectivas en el formulario.

El obstetra selecciona el boton guardar y el sistema valida los cambios
realizados en el formulario, se actualizan los datos y regresa a la seccién

paciente.

Eliminar Gestante

1.

Seleccionar el modulo paciente y se muestran todas las gestantes
registradas.

El obstetra selecciona el registro y acciona el boton “Eliminar”, el
sistema mostrara un mensaje si se desea eliminar a la gestante con dos
opciones “Si” y “No”, seleccionas “Si”. El sistema se actualiza y

regresa a la seccion paciente.

Flujo Alternativo

1.

En el punto 3 de “Registrar Gestante™ el obstetra tiene la opcidn de
cancelar la cual regresa a la seccion paciente.
En el punto 4 de “Editar Gestante” el obstetra tiene la opcidén de
cancelar la cual regresa a la seccion paciente.
En el punto 2 de “Eliminar Gestante” el obstetra tiene la opcion de

cancelar la cual regresa a la seccion paciente.
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Caso de Uso: Triaje

Este caso de uso del sistema de Triaje se relaciona con el Registro del control
nutricional y el registro de la gestante, para lograr toda la informacion
requerida y adecuada para el registro del triaje. Este caso de uso de triaje
interact(ia con el actor Obstetra, quien es el encargado de registrar todos los

datos vitales de la gestante para poder concluir en qué estado se encuentra.

O

Buscar Control Mutricional

O <<include=>

Registar Control Mutricional @

<<inc[u_§|_9?->-"" _,;,Eluscar Gestante

<<include=> -

<=communicatesx:

‘_J_‘_,-" e
O----_"'- {’, i
/ s .77 <<include==
% Z<communicate>> Registrar Gestante .
{frem Registar Gestante) f.’J
! =3 ! _=<includes> O

o Embarazo
«<include=> >©

" e<include=> L

Q Buscar Triaje

Obstetra

(from Registar Gestante ) <<communicate

<<include>>.,
_-=" Registar Tnaje Tl
Buscar Fecha Parto Buscar IMC

Figura 15: Diagrama de Caso de Uso “Triaje”. (Fuente: Elaborado por el investigador).

Descripcion: Permite al Obstetra registrar, modificar, eliminar y visualizar
la informacion requerida para generar el registro del triaje de la gestante.
Precondiciones: Debe existir el registro de la gestante.

Flujo Basico: El sistema muestra el menu de opciones que permite registrar
el triaje de las gestantes, ademas el botdn nuevo permite registrar un nuevo
triaje de acuerdo a la cita programada de cada gestante, el boton editar nos
permite modificar los datos del formulario previa validacion y el boton anular

que elimina el registro del triaje seleccionado.

Registrar Triaje de la Gestante
1. Seleccionar el mend Control nutricional, en el cual se muestran los sub

modulos gestante, triaje y controles.
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2. EIl obstetra hace clic en triaje y el sistema nos muestra la lista de
gestantes.

3. El obstetra selecciona el botdn nuevo, esta carga un formulario para el
registro del triaje.

4. El obstetra hace clic sobre el boton gestante y el sistema carga la lista
de gestante.

5. El obstetra selecciona la gestante a la cual se le realizaré el triaje.

6. EIl obstetra completa los datos que faltan en el formulario como: la
fecha, semana gestacional, peso pre gestacional, peso actual, talla, FUR
(fecha de la ultima regla), el IMC es un dato calculado por el sistema al
momento de ingresar el peso y talla y la fecha probable de parto que
también es un dato calculado por el sistema. Estos datos se registran
dando clic en guardar, el sistema se actualizard y volvera a la seccion
triaje.

Editar Triaje

1. Seleccionar el modulo Triaje y se muestran todas las gestantes
registradas.

2. El obstetra selecciona un registro y acciona la opcidon “Editar”, el cual
muestra el formulario rellenado con los datos en un primer momento.

3. El obstetra realiza las modificaciones respectivas en el formulario.

4. El obstetra selecciona el boton guardar y el sistema valida los cambios

realizados en el formulario, se actualizan los datos y regresa a la seccion

trigje.

Anular Triaje

1.

Seleccionar el modulo triaje y se muestran todas las gestantes
registradas con sus respectivos triaje.

El obstetra selecciona el registro y acciona el botén “Eliminar”, el
sistema mostrara un mensaje si se desea eliminar el triaje con dos
opciones “Si” y “No”, seleccionas “Si”. El sistema se actualiza y

regresa a la seccion triaje.
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Flujo Alternativo

1. En el punto 6 de “Registrar Triaje” el obstetra tiene la opcion de
cancelar la cual regresa a la seccion triaje.

2. En el punto 4 de “Editar Triaje” el obstetra tiene la opcidon de cancelar
la cual regresa a la seccion triaje.

3. En el punto 2 de “Eliminar Triaje” el obstetra tiene la opcion de

cancelar la cual regresa a la seccion triaje.

Caso de Uso: Control Nutricional

Q <<include>>
Buscar Embarazo O O

{from Registar Gestante) Registrar Gestante Buscar Ganacia de peso
{from Registar Gestante) |’.\
<<communicate>> <<include>>,

<<include=>; j
B <<zincludez> 7@
<=communicate=> f
\Q Registrar Ganacia de peso

ob - =<includes>
stetra i
Registar Control _ N

- “—‘_:}
<<include>> -

] B Buscar control nutricional
<zincludes> O

Estado Gestante

Registrar Triaje <<iﬂC|UE|_EE’R5"‘:§-©

Buscar Triae

from Registar Gestante) .
= ) ommunicate>>

Figura 16: Diagrama de Caso de Uso “Control Nutricional”. (Fuente: Elaborado por el
investigador).

Descripcion: Permite al Obstetra registrar, modificar, eliminar y visualizar
la informacidn requerida para generar el control nutricional de la gestante.
Precondiciones: Debe existir el registro de la gestante, registro del triaje y
registro de tablas de ganancia de peso.

Flujo Basico: El sistema muestra el menu de opciones que permite registrar
el control nutricional, ademas el boton nuevo permite registrar un nuevo
control de cada gestante, el botén editar nos permite modificar los datos del
formulario previa validacion y el botdn anular que elimina el registro control

nutricional.
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Registrar Control Nutricional

1.

Seleccionar el menu Control nutricional, en el cual se muestran los sub
modulos gestante, triaje y control.

El obstetra hace clic en control y el sistema nos muestra la lista de
gestantes.

El obstetra selecciona el botdn nuevo, esta carga un formulario para el
registro del control nutricional.

El obstetra selecciona el campo gestante y el sistema carga la lista de
gestante.

El obstetra selecciona la gestante a la cual se le realizara el control
nutricional.

El obstetra completa los datos que faltan en el formulario como: talla,
fecha del control, el peso actual, peso ganado durante su semana de
gestacion y su estado nutricional (Bajo peso, Normal y Sobrepeso), los
datos que no se pueden modificar son el peso pre gestacional y la Gltima
semana de control. Estos datos se registran dando clic en guardar, el
sistema se actualizard y volvera a la seccion Control.

El sistema retornard a la seccion Control nutricional en el cual podra
observar el obstetra en que condicidn se encuentra la gestante (Bajo
peso, Normal y Sobrepeso), y se listaran los alimentos diarios
(desayuno, media mafana, almuerzo, media tarde y cena) que la
gestante debe consumir durante una semana hasta la préxima cita con
el obstetra. Estos alimentos se mostraran de acuerdo a las calorias en la
que se encuentra la gestante durante su semana gestacional (1800
calorias = Primer Trimestre, 2000 calorias = Segundo Trimestre y 2200
calorias = Tercer Trimestre). Estos alimentos son los adecuados para

que la gestante se encuentre en un peso ideal.

Editar Control Nutricional

1.

Seleccionar el modulo Control nutricional y se muestran todas las
gestantes registradas en su ultimo control.

El obstetra selecciona un registro y acciona la opcion “Editar”, el cual
muestra el formulario rellenado con los datos en un primer momento.

El obstetra realiza las modificaciones respectivas en el formulario.
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4. El obstetra selecciona el boton guardar y el sistema valida los cambios
realizados en el formulario, se actualizan los datos y regresa a la seccion
Control.

Anular Control Nutricional

1. Seleccionar el modulo Control y se muestran todas las gestantes
registradas con sus respectivos controles nutricionales.

2. El obstetra selecciona el registro y acciona el boton “Eliminar”, el
sistema mostrara un mensaje si se desea eliminar el control nutricional
con dos opciones “Si”’ y “No”, seleccionas “Si”. El sistema se actualiza
y regresa a la seccién control nutricional.

Flujo Alternativo

1. En el punto 6 de “Registrar Control Nutricional” el obstetra tiene la
opcion de cancelar la cual regresa a la seccion control.

2. Enel punto 4 de “Editar Control Nutricional” el obstetra tiene la opcion
de cancelar la cual regresa a la seccidn control.

3. En el punto 2 de “Eliminar Control Nutricional” el obstetra tiene la

opcion de cancelar la cual regresa a la seccion control.

Caso de uso: Dietas Alimentarias

7 -
Registar Calorias <<include>> .-~ Buscar Calorias

<<communicate=>= - .
O_ <<include>>

Dietas Alimentarias- .
<<communicates> T Buscar Dieta
~zincludes>
=Y

<< = 3
include ’,-‘7BuscarGestame

Registar control

Obstetra

(from Registar Gestante)

<<communicates>

{from Triaje)

Figura 17: Diagrama de Caso de Uso “Dietas Alimentarias™. (Fuente: Elaborado
por el investigador).
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Descripcion: Permite al Obstetra registrar, modificar, eliminar y visualizar
la informacion de las dietas alimentarias y calorias que deberd consumir de
acuerdo a su semana de gestacional.

Estas dietas alimentarias deben ser consumidas por la gestante durante la
semana antes de su préximo control.

Precondiciones: Debe existir el registro de la gestante, registro del triaje y
registro de tablas de ganancia de peso.

Flujo Bésico: El sistema muestra el meni de opciones que permite registrar
la dieta alimentaria, ademas el botdn nuevo permite registrar una nueva dieta
y calorias a los cual pertenece, el botdn editar nos permite modificar los datos
del formulario previa validacién y el botdn anular que elimina el registro de

la dieta alimentaria.

Registrar Dieta Alimentaria

1. Seleccionar el menu control nutricional, en el cual se muestran los sub
modulos gestante, triaje, control y dietas alimentarias.

2. El obstetra hace clic en dietas alimentarias y se muestra la lista de dietas
segun calorias (1800,2000 y 2200).

3. El obstetra selecciona el boton nuevo, esta carga un formulario para el
registro de dietas alimentarias.

4. El obstetra selecciona el campo caloria y el sistema carga la lista de
calorias a la cual pertenece la lista de alimentos a registrar.

5. El obstetra completa los datos que faltan en el formulario como: dia de
la semana, alimentos por desayuno, alimentos por media mafana,
alimentos por almuerzo, alimentos por media tarde y alimentos por
cena. Estos datos se registran dando clic en guardar, el sistema se
actualizara y volvera a la seccién Control nutricional.

Editar Dieta alimentaria

1. Seleccionar el modulo Dietas alimentarias y se muestran todos los
alimentos de las dietas por calorias.

2. El obstetra selecciona un registro y acciona la opcion “Editar”, el cual
muestra el formulario rellenado con los datos en una primera instancia.

3. El obstetra realiza las modificaciones respectivas en el formulario.
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El obstetra selecciona el boton guardar y el sistema valida los cambios
realizados en el formulario, se actualizan los datos y regresa a la seccion

Dietas alimentarias.

Anular Dieta Alimentaria

1.

Seleccionar el modulo Dietas Alimentarias y se muestran todos los
alimentos con sus respectivas calorias y los dias de la semana que deben
ser consumidos.

El obstetra selecciona el registro y acciona el boton “Eliminar”, el
sistema mostrara un mensaje si se desea eliminar la dieta, con dos
opciones “Si” y “No”, seleccionas “Si”. El sistema se actualiza y

regresa a la seccion dietas alimentarias.

Flujo Alternativo

1.

En el punto 5 de “Registrar Dietas Alimentarias” el obstetra tiene la
opcidn de cancelar la cual regresa a la seccion Dietas Alimentarias.
En el punto 4 de “Editar Dietas Alimentarias” el obstetra tiene la
opcidn de cancelar la cual regresa a la seccion Dietas Alimentarias.
En el punto 2 de “Eliminar Dietas Alimentarias” el obstetra tiene la

opcion de cancelar la cual regresa a la seccion Dietas Alimentarias.

Caso de Uso: Reporte Nutricional

<<communicate==

o

Reporte Mutricional

<<communicatess

Obstetra

[from Registar Gestante)

Dietas Alimentarias

[from DietsAlimentaria)

Figura 18: Diagrama de Caso de Uso “Reporte Nutricional”. (Fuente:
Elaborado por el investigador).

Descripcion: Permite al administrador u obstetra generar reportes de la

evolucion de la gestante en una linea de tiempo en formatos Excel y PDF,

ademas permite generar graficos estadisticos de la evolucion del estado

nutricional de la gestante durante todo su periodo de gestacion.
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Precondiciones: Debe existir el registro de la gestante.

Flujo Basico: El sistema muestra un interfaz de reporte

Reporte Nutricional

1.

Seleccionar el menu control nutricional, en el cual se muestran los sub
maodulos gestante, triaje, control y dietas alimentarias.

El obstetra hace clic en la gestante y luego en control.

Se abre una ventana de todos los controles de la gestante, y luego hacer
clic en ver grafica.

El obstetra selecciona configuracion y descargar el reporte en formato
Excel, PDF o Jpg.

Reporte de Dietas Alimentarias

1.

Seleccionar el menu control nutricional, en el cual se muestran los sub
modulos gestante, triaje, control y dietas alimentarias.

El obstetra hace clic en dietas y selecciona la gestante.

Se abre una ventana con la dieta de alimentos que debe consumir la
gestante durante toda la semana.

El obstetra selecciona configuracion y descargar el reporte en formato
Excel o PDF.

3.1.3.2. Diagrama de clases

El Diagrama de clase nos muestra las relaciones de que existen entre los

objetos, sus atributos y las operaciones 0 métodos, también permite describir

las clases que componen toda la estructura del sistema.

El Desarrollo del diagrama de clases se elaboro en la herramienta tecnologica

Rational Rose, dicha herramienta nos presenta los 3 simbolos que representan

la visibilidad de la clase, estas son:

Tabla 21
Visibilidad de las clases

(#) Protected Limita el acceso a la sub clases de una clase

(+) Public Disponible para cualquier clase

(-) Private Acceso desde su propia clase

Fuente: Elaborado por el investigador.
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Figura 19: Diagrama de Clases. (Fuente: Elaborado por el investigador).
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3.1.3.3.  Especificacion de diagrama de clases

Tabla 22

Especificacion del diagrama de clases

CLASE DESCRIPCION
ACCeso Son los permisos de cada perfil que se le asigna a cada
obstetra.
Alimentos Son todos los alimentos de las dietas.
Calorias Son los patrones de calorias por trimestre.
Controles Son todos los controles desde semana en que la

Dieta_Alimentarias

Embarazo

Gestante
Menu

Obstetra
Perfil

Rol

Semana_Gestacional

Tabla_Ganancia_Peso

Variable

gestante se atendio en el centro médico.

Son los menus recomendables que deben consumir la
gestante en el desayuno, media mafiana, almuerzo,
media tarde y cena. En relacion al nivel nutricional,
semana gestacional y patrén de calorias por trimestre.
Son todos los datos vitales de la gestante que se
registran por cada cita programada en el Centro
Médico Universitario.

Representa a las gestantes que son atendidas en el
Centro Médico Universitario.

Son las opciones desplegables del sistema.

Es el actor del sistema el cual interactia alimentando
de informacion al mismo.

Representa al tipo de usuario y sus permisos en el
sistema.

Es la funcion que va cumplir el usuario en el sistema
(Administrador y Obstetra).

Es el tiempo en semanas del periodo de gestacion.
Son las tolerancias de ganancia de peso (minimo,
medio y maximo) en relacion a la semana gestacional,
estos datos son comparados con el estado actual de la
gestante.

Son los valores comparables con los datos de la
gestante para determinar su condicién nutricional.

Fuente: Elaborado por el investigador.

3.1.4. Disefio de la solucién

3.1.4.1. Modelo fisico de datos

El modelo fisico de datos define la estructura fisica de los datos que se utilizara

en el sistema, partiendo de los modelos de clase de tal manera que tenga
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presente las caracteristicas especificas del sistema, el entorno tecnoldgico y
una mayor eficiencia de los datos. Define y analiza las relaciones de acceso a
los datos que se utilizan por cada modulo del sistema con el proposito de

mejorar el tiempo de respuesta y optimizar recursos.
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variables

2 perfil_id: ol

menu_id: o4

P id: int controles
fecha: dzte _ P idind
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semana_gestacional dietas alimentanas \ >
2 . intd
Tabla_Gananaa peso desayuno: =xt
B id: intd media_manana &xt alimentos
\arizble id aimuerzo: 121
semana_gestadonal i media_tarde: =31
3 @=na =

min: rumenc(3, ¢
omia tex

max; numend desgipgon | =x!
estado o= estado o
\. J @loria_d:nd
. J

Figura 20. Modelo fisico de los datos. (Fuente: Elaborado por el investigador).
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3.1.4.2. Especificacion del modelo fisico de datos

Tabla 23
Atributo de la tabla “Acceso”
Atributo Descripcion
Id_Perfil(FK) Identificador de la tabla de acceso
Id_Menu(FK) Es el item de men( que se dara permiso de
acceso

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 24
Atributo de la tabla “Alimentos”.

Atributo Descripcion
Id_Alimentos(PK) Identificador de la tabla alimentos
Descripcion Descripcion del item alimento
Estado Estado del item de alimentos, este puede ser

habilitado o inhabilitado
Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 25
Atributo de la tabla “Calorias”.

Atributo Descripcion
Id_Calorias(PK) Identificador de la tabla calorias
Patron_Calorias Descripcion del patron de calorias
Estado Estado del item de calorias, este puede ser

habilitado o inhabilitado
Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 26
Atributo de la tabla “Controles”

Atributo Descripcion
Id_Control(PK) Identificador de la tabla Controles
Id_Embarazo(FK) Identificador de la tabla Embarazo
ld_Semana_Gestacional(FK) Identificador de la tabla Semana

Gestacional
Peso Peso Actual de la gestante
Talla Talla de la gestante
IMC Valor calculable entre peso y talla
Calificacion Estado nutricional de la gestante
Peso Ganado Diferencia entre el peso pre gestacional y el
- peso actual
Fecha Fecha del control

Estado del item de controles, este puede ser

Estado habilitado o inhabilitado

Fuente: Elaborado por el investigador
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Atributo de la tabla “Dietas Alimentarias”.

Atributo

Descripcion

Id_Dietas_Alimentarias(PK)
Id_Calorias(FK)

Desayuno
Media_Mafana
Almuerzo
Media_tarde

Cena
Descripcion
Estado

Identificador de la Tabla Dietas_Alimentarias
Identificador de la Tabla Calorias

Lista alimentos que se deben consumir en el
desayuno.

Lista alimentos que se deben consumir a
media mafiana

Lista alimentos que se deben consumir en el
almuerzo

Lista alimentos que se deben consumir a
media tarde

Lista alimentos que se deben consumir en la
cena

Descripcidn del item de dietas alimentarias
Estado del item de Dietas Alimentarias, este
puede ser habilitado o inhabilitado

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 28

Atributo de la tabla “Embarazo”.

Atributo

Descripcion

Id_Embarazo(PK)
Id_Semana_Gestacional (FK)
Id_Gestante(FK)
Id_Variable (FK)

Fecha
Peso_Pre_Gestacional

Estado

Peso Actual
FUR
Talla
IMC

Identificador de la tabla Embarazo
Identificador de la tabla Semana Gestacional
Identificador de la tabla Gestante
Identificador de la tabla Variable

Fecha del control

Peso antes de que la gestante se embarace
Estado del item de Embarazo, este puede ser
habilitado o inhabilitado

Peso de la gestante

Fecha Ultima de la Menstruacion

Talla de la Gestante

IMC actual

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 29
Atributo de la tabla “Gestante”.

Atributo Descripcion
Id_Gestante(PK) Identificador de la tabla Gestante
Nombre Nombres de la gestante
Apellidos Apellidos de la gestante
Fechanac Fecha de nacimiento de la gestante
Direccién Direccidn de la casa de la gestante
Email Correo electronico
Teléfono NUmero telefonico o celular.
Estado_Civil Estado civil de la gestante




NroDocumento
Estado

Nro_Partos

Numero del documento nacional de identidad
- DNI

Estado del item de Gestante, este puede ser
habilitado o inhabilitado

Numero de partos de la gestante antes de su
embarazo actual

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 30
Atributo de la tabla “Menu”.
Atributo Descripcion
Id_Menu(PK) Identificador de la tabla Menu
Identificador del mend de categoria superior
ld_Menu_Padre(FK) del cual tiene dependencia
Descripcion Descripcién del item menu
Url Direccion de acceso a al menu
Orden Orden de presentacién del item mend
Estado Estado dl item del menu, este puede ser

habilitado o inhabilitado

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 31
Atributo de la tabla “Obstetra”.
Atributo Descripcion
Id_Obstetra(PK) Identificador d la tabla obstetra
Nombres Nombre del obstetra
Apellidos Apellidos del obstetra
Nombre de usuario para el inicio de sesion del
Username .
sistema
Contrasefia del usuario para el inicio de sesion
Password X
del sistema
DNI Numero del documento nacional de identidad
Teléfono NUmero telefonico del obstetra
Estado Esta_ld_o del |'_tem d_e_l obstetra, este puede ser
habilitado o inhabilitado
Rol Tipo de actividad en el sistema

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 32
Atributo de la tabla “Perfil”
Atributo Descripcion
Id_Perfil(PK) Identificador de la tabla perfil
Descripcion Descripcion del perfil de usuario

Fuente: Elaborado por el investigador

o1



Tabla 33
Atributo de la tabla “Rol”
Atributo Descripcion
Id_Rol(K) Identificador de la tabla rol
Descripcion Descripcion del rol del usuario
Estado Estado del item del rol, este puede ser

habilitado o inhabilitado

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 34

Atributo de la tabla “Semana Gestacional”

Atributo

Descripcion

Id_Semana_Gestacional (PK)
Descripcion

Estado

Identificador de la tabla rol

Descripcion de la semana gestacional

Estado del item de la semana gestacional, este
puede ser habilitado o inhabilitado

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 35

Atributo de la tabla “Tabla Ganancia Peso”

Atributo

Descripcion

Id_Tabla_Ganacia_Peso(PK)
Id_Variable(FK)
Id_Semana_Gestacional (FK)
Min

Identificador de la tabla ganancia de peso
Identificador de la tabla variable
Identificador de la tabla semana gestacional
Peso tolerable minimo

Medio Peso medio tolerable
Max Peso maximo tolerable
Estado Estado del item de la tabla ganancia de peso,

este puede ser habilitado o inhabilitado

Fuente: Elaborado por el investigador

Tabla 36
Atributo de la tabla “Variable”
Atributo Descripcion
Id_Variable(PK) Identificador de la tabla variable
Descripcion Descripcion del item variable
Min Peso (T)l'nimo de acuerdo a la semana de
gestacion
Peso maximo de acuerdo a la semana de
Max -
gestacion
Estado Estado del item de la tabla ganancia de peso,

este puede ser habilitado o inhabilitado

Fuente: Elaborado por el investigador

52
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3.1.4.3. Arquitectura web

El sistema de Informacion Web para el control nutricional de las gestantes,
trabaja bajo una arquitectura web de 3 capas (Capa de presentacion, Capa de
procesé y Capa de datos), cada capa es un proceso separado y bien definido

ejecutandose en plataformas diferentes.

| Navegadores Web
Prasentacion
(Interfaz)

. A

v Interpretar las peticiones del
usuarioy presentan los
resultados al usuario.

o fededosalwuao

Capade
Presentacion

L.

‘ Presentacion Servidores Web
(Contral)
h ] g v Controlan la presentacion .

v Operaciones de la aplicacion web.

Capade

Proceso v Interactdan con los servidores de

. Ldgica del ‘
datos.

negocio

Base de Datos

Capade
Datos - v" Servidores de base de datos.

v" Servidores de Fichero.

v" Servidores de correo, etc.

Figura 21. Arquitectura Web basado en 3 capas. Fuente: Elaborado por el investigador

3.1.4.4. Patrén de disefio

Para el desarrollo del Sistema de Informacién se utilizé el disefio MCV
(Model — View — Controller o Modelo — Vista - Controlador), este disefio de
software para programacion orientadas a objetos propone separar el codigo

de los programas en sus diferentes responsabilidades.
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®

Usuario

@ Solicita Base de Datos

{ Y ¥ 2R
Modelo

Controlador .

@Procesay @l Retorna
envia
@ Procesa y *
envia
Vista

Figura 22: Patr6n de Disefio Modelo — Vista — Controlador (MVC). (Fuente:
http://rodrigogr.com/blog/modelo-vista-controlador/)

3.1.4.5. Interfaz del usuario

El interfaz de usuario o también conocida como GUI (Graphical User
Interface), es uno de los pilares principales para el desarrollo del sistema pues
proporciona un entorno visual de la informacion, un conjunto de acciones
especificas en la interfaz y permite la comunicacion con el sistema operativo

del computador.

Pantalla de Login del sistema
Es la primera pantalla del sistema, el cual valida el acceso al sistema a los

diferentes usuarios. Se requiere el nombre de usuario y clave o contrasefia.
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Figura 23: Pantalla de ingreso al Sistema. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control Nutricional de las
Gestantes)

(—‘ - & @ @ localhost/proyecto/ LI R+ N @ =

e Yolanda Navarro Cabrera  (SALIR o

SISCNG

Yolanda Navarro Cabrera

Oniine

Figura 24: Pantalla principal del sistema. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control Nutricional de
las Gestantes)

Pantalla registro de Gestante
En este formulario se registran los datos de las gestantes (nombres,
apellidos, fecha de nacimiento, direccidn, email, estado civil, DNI, y

numero de partos).



3§ Pacientes
<~ c @ @ localhest/proyecto/Pacientes w O In @ =
SISCNG = e Yolanda Navarro Cabrera  (*SALIR 2 ’7
@ | =+ NUEVO | G EDITAR | | T ANULAR |
Yolanda Navarro Cabrera 10 B items / pagina Search:
Oniine
Id I Nombres Apellidos DNI Teléfono Estado
16 Marfa |sabel Guerrero Melendres 73831624 982310984 -
a ) 15 Andrea Miluska Malca Valles 46881018 996212223 ‘
O CONTROL NUTF 14 Mirian Sintia Berrocal Panduro 48756432 954374650 - ]
p 13 Maria Keily Collantes Cubas 71586424 956428374 ‘
12 Maria Sandoval Ishuiza 70107794 988034210 -
17 Lida Tatiana Valenecia Huaringa 73204175 934217756 ‘
10 Katty Jacqueline Rengifo Cruzado 46438923 998756432 ‘
El Natalia Olivia Mego Capoena 79875647 945008763 ‘
8 Mary Helen Herrera Pashanasi 74795420 973433098 ‘
7 Katia Davila Flores 70930296 912343284 “
Showing 1to 10 of 16 entries « - 2 »

Figura 25: Registro de Gestante. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control Nutricional de las
Gestantes)

¥ Pacientes

&« c Q @ localhost/proyecto/Pacientes e ﬁ N @ =

REGISTRAR PACIENTES

Nombres Apellidos

Andrea Miluska Malca Valles

Fecha Nacimiento Direccion
1994-12-13 Jr Grau #234 - Tarapoto

Email Telefono
996212223

Estado civil

SOLTERO ViuDo DIVORCIADO ‘CONVIVIENTE

Nrodocumento Nro Partos
46881018 1 =)

+ GUARDAR || X CERRAR |

Figura 26: Editar gestante. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control Nutricional de las Gestantes)
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Pantalla registro del embarazo
En este formulario se registran los datos vitales de la gestante para el

posterior diagnostico nutricional.

& Embarazos by + =S

6 - ¢ @ @ localhost/proyecto/Embarazos - w In @ =

REGISTRAR EMBARAZO
Paciente Fecha Sernana Gestacional
SELECCIONE: 2018-09-17 SELECCIONE:.

Peso Pre Gestacional Peso Actual Talla Fur

Sl Sl

IMC () Fecha prob. parto ()
=

** Recuerda que solo el 5 por ciento de las mujeres da a luz en la fecha prevista
X CERRAR " GUARDAR

n

Figura 27: Registro del embarazo. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control Nutricional de las
Gestantes)

> QB @ localhost/proyecto/Embarazos 1+d m @ =

EDITAR EMBARAZO

Paciente Fecha Sernana Gestacional
Malea Vzlles Andrea Miluska 46881018 2017-10-06 SEMANA 20

Peso Pre Gestacional Peso Actual Talla Fur
69,8 | 758 | 166 ] 2017-06-02

IMC (*) Fecha prob. parto (**)
27,51 n 2018-03-09

*Se recomienda trabajar con la ficha de monitoreo de ganancia de peso en gestantes con (SOBRE PESO), IMC 24.90 a 29.90
** Recuerda que solo el 5 por ciento de las mujeres da a luz en la fecha prevista

Estado F

X CERRAR " GUARDAR

Figura 28: Editar Embarazo. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control Nutricional de las Gestantes)
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Pantalla registro del control nutricional

En este formulario se registran los datos de los controles de las gestantes y
se asume la ganancia de peso de acuerdo a la semana gestacional y se
brindan los alimentos para mantener una ganancia de peso adecuado.

¥ Embarazos x

€N D ® localhost/proyecto

ANTERIORES

S

Peso Pre Gestacional Ultimo control

47.20 16 SEi

Semana Gestacion Peso(Kg)

SEMANA16 488

TABLA DE RECOMENDACION DE GANANCIA DE PESO SEGUN SENAMA GESTACIONAL

Medio
28

X CERRAR + GUARDAR

Figura 29: Registro del control. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control Nutricional de las Gestantes)

- £3

&« ¢ @ @ localhost/proyecto_1/ControlNutricional e w n O =

De acuerdo al trimestre en que se encuentre la embarazada se le adicionara:

1er Trimestre: 85 Kcal -> 1958.14 + 85 = 2043.14 Kcal y se aproxima al patrén de 2000
2do Trimestre: 235 Kcal -> 1958.14 + 285 = 2243.14 Kcal y se aproxima al patrén de 2300
Jer Trimestre: 475 Kcal -> 1958.14 + 475 = 2433.14 Kcal y se aproxima al patron de 2500

SELECCIONE UN PATRON DE CALORIA

| 2500 El

MENU SUGERIDOS PARA 2500 CALORIAS

MERIENDA MERIENDA
DESAYUNO R ALMUERZO ] comina CENA
1% taza de arroz congri 1 U de boniato 1 taza de arroz blanco % taza de frijoles
1 taza de batida de futa henido mediano 1 bistec pequefio de 1taza de yogut  codorados 2 papas pequefias 1 filete de
1tazade leche (1 |
1 bomba, 1pancontomatey 2 - higada 1taza de ensalada de tomate y ~ natural {con 1 pescado me-diano 1 taza de habichuelas
1 cda. de mantequilla Ceatcelaaticar) col 1taza de jugo de naranja 1 cda. de cda. de azucar) 2 ruedas de pifia 1 cda. de aceite para
aceite para cocinar cocinar
1taza de arroz amarille 1% U de platano 1 taza de amoz blanco 1 taza de frijoles 1taza de
1 taza de leche entera, 1 U maduro fiito 1 musla de pallo asado negros 1% taza de yuca con mojo 1 yogurt
2 de Pan suave. 1 cda. de b‘"‘””,a'ja (Teda e diano 1% tazas de ensalada de ;taﬁzi debatido | tec de cerdo asado 1% tazas de natural (1
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Figura 30: Sugerencia de alimentos para la semana. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control
Nutricional de las Gestantes)
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LISTA DE CONTROLES

Fecha Semana Gestacidn Peso(Kg) Total Peso Ganado Calificacién Update

05-10-2017 0219 prm SEMANA 23 68.00 590
12-10-2017 02:22 pm SEMANA 24 6830

19-10-2017 03:43 pm SEMANA 25 68.90

26-10-2017 03:47 pm SEMANA 26 69.40

I

é

02-11-2017 03:27 pm SEMANA 27 7030

09-11-2017 03:26 pm SEMANA 28 7110

|

16-11-2017 03:09 pm SEMANA 29 71.70

E

23-11-2017 11:52am SEMANA 30 72.60

30-11-2017 11:32am SEMANA 31 7310

07-12-2017 09:32am SEMANA 32 73.70

%

]

GRAFICA ¥ CERRAR

Figura 31: Lista de controles de la gestante. (Fuente: Sistema de Informacidn para el Control Nutricional de
las Gestantes)
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&« c @ @ localhost/proyecto/Controls

EVOLUCION CONTROL GESTACIONAL

PESO GANADD [KG]
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Hghchartscom
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Figura 32: Reporte grafico de la evolucion en el tiempo del control nutricional de la gestante. (Fuente: Sistema
de Informacion para el Control Nutricional de las Gestantes)
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Figura 33: Registro mantenimiento semana gestacional. (Fuente: Sistema de Informacién para el Control
Nutricional de las Gestantes)
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Figura 34: Registro mantenimiento variables. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control Nutricional de

las Gestantes)
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&

X CERRAR + GUARDAR

Figura 35: Registro de la tabla comparacion de peso — mddulo mantenimiento. (Fuente: Sistema de
Informacion para el Control Nutricional de las Gestantes)
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L SEGURIDAD Showing 1to 1 of 1 entries ‘ :

Figura 36: Modulo seguridad — registro de usuario. (Fuente: Sistema de Informacién para el Control
Nutricional de las Gestantes)
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Figura 37: Mobdulo seguridad — registro de acciones. (Fuente: Sistema de Informacién para el Control
Nutricional de las Gestantes)
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Figura 38: Mddulo seguridad - registro de iconos. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control Nutricional
de las Gestantes)
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Figura 39: Modulo seguridad — Registro de modulo. (Fuente: Sistema de Informacion para el Control
Nutricional de las Gestantes)
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Figura 40: Mddulo seguridad — Registro de Rol. (Fuente: Sistema de Informacién para el Control Nutricional

de las Gestantes)
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3.2. Discusion de resultados

3. CONTRASTACION DE LOS

1. REGISTRO DE DATOS

DATOS VITALES

€3 58
"o & red™
SISTEMA DE G‘ene,.a
INFORMACION "ePortes par
(2° ‘a| 4 RECOMENDACION DE
@e? DIETAS ALIMENTARIAS
2. PROCESAMIENTO DE Enel ?\e,,,\w,a"“
LOS DATOS
Obstetra
N
Enla \\cfba
R
Controla a la <?

Figura 41: Diagrama de proceso del control nutricional con el uso del sistema de informacion.
(Fuente: Elaborado por el investigador).

Como se observa en la figura 40, se observa el proceso que se realizan para el control
nutricional de la gestante con la aplicacion del sistema. Como primer paso se registran los
datos vitales de la gestante, la enfermera registra los datos como: talla, peso, frecuencia
cardiaca y peso antes del embarazo. Paso nimero dos, el sistema realiza el procesamiento
de los datos registrados. Paso tres se realiza la contrastacion de los datos correspondiente a
la semana de gestacional de la gestante como: nimero de embarazo, peso actual, peso pre
gestacional, indice de masa corporal, semana gestacional, fecha de la atencion y fecha
probable de parto. La sistema analiza los datos de la gestante comparando el peso de la
gestante con las tablas de ganancia de peso otorgado por el MINSA de acuerdo a su semana
gestacional, con esta informacion contrastada se procede a calificar el estado nutricional de
la gestante, este puede ser Bajo peso, Adecuado, Sobrepeso y Obesidad, todos estos datos
se registran en las fichas de monitoreo de ganancia de peso las cuales van anexadas en la
historia clinica de la gestante, estas fichas son Rojo(Bajo peso), Verde(Adecuado),
Amarillo(Sobrepeso) y Mostaza(Obesidad). Paso cuatro, el sistema reporta a la obstetra las
dietas alimentarias con las calorias respectivas para que la gestante se mantenga en el peso
adecuado y no padezca de complicaciones, le receta vitaminas y suplementos si en caso lo
necesita, estos alimentos son de acuerdo al estado nutricional de la gestante y se muestran

los reportes de cada gestante y la evolucidn en el tiempo de su estado nutricional.
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Figura 42: Desarrollo del sistema de control nutricional para gestantes. (Fuente: Elaborado por el investigador).

Se observa en la figura 41, la implementacion del sistema informacion web de control
nutricional para gestantes, la cual se desarrollé bajo las necesidades y requerimientos del
area de obstetricia, cuya problematica era el control nutricional de las gestantes, esta
actividad se realiza a diario en el centro médico universitario de la Universidad Nacional de
San Martin — Tarapoto.

El sistema de informacidn web tuvo una muy buena aceptacion por parte de las obstetras por

ser intuitiva y facil de usar.

25
20

15
: I I
0 l

YOLANDA VERONICA MARIA
OBSTETRAS DEL CENTRO MEDICO

TIEMPO EN MIN
ol

m Antes del Sitema  ® Despues del Sistema

Gréfico 5: Tiempo de control de la gestante. (Fuente: Elaborado por el investigador).
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En el grafico 5, se puede observar que el tiempo del control de la gestante disminuye
considerablemente cuando se utiliza el sistema de informacion propuesto, el tiempo
promedio de atencion en el control de cada gestante es de 19 minutos y disminuye a 11
minutos, lo cual implica una reduccion de 38,9%, con lo que se puede afirmar que la solucion

planteada tiene una mejora positiva en el rendimiento de los obstetras.
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CONCLUSIONES

Con la investigacion se concluye lo siguiente:

El proceso de evaluacion de la ganancia de peso no era la adecuada, debido al deterioro al
material de trabajo (Tabla de recomendacion de ganancia de peso) y a la mala organizacion
de estos.

Las fichas de monitoreo de ganancia de peso en gestantes no se encontraban anexadas en

las historias clinicas.

Se desarroll6 e implemento el sistema de informacion para el control nutricional de las
gestantes que son atendidas en el centro médico universitario de la UNSM — Tarapoto, la
cual satisface todos los requerimientos del area de Obstetricia.

Se llegaron a determinar las practicas alimentarias nutricionales y las guias alimentarias para
cada periodo de gestacion de acuerdo a los lineamientos del MINSA y DIRESA, asi como
también se identificaron los requerimientos funcionales para los fines de elaboracion de la

estructura légica del Sistema de Informacion Nutricional.

El nimero de gestantes en estado de bajo peso y sobre peso se redujo en un 66,6% y 80%
respectivamente, en un tiempo de 10 semanas, lo cual es una mejora considerable con la
implementacion del sistema.

El tiempo de atencion por cada gestante disminuyo en un 38,9% en promedio, mejorando
asi la calidad y control del servicio pues antes al Obstetra tomaba mucho tiempo en
contrastar la informacion de las tablas nutricionales para la elaboracion de la dieta de
acuerdo al IMC, semana de gestacion, y el estado gestacional. Pues ahora con una interfaz
intuitiva, unos sencillos pasos y en cuestion de minutos obtiene toda la informacion
necesaria de las dietas nutricias para cada gestante.

Se concluye, que al rechazar la Hipotesis nula y aceptar la Hipotesis alterna, se afirma que:
“con la aplicacion de un sistema de informacion bajo plataforma web se mejora el control

nutricional de las gestantes atendidas en el Centro Médico Universitario de la UNSM-T”.
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RECOMENDACIONES

Realizar capacitaciones al personal del area de Obstetricia sobre la importancia de la
nutricion en gestantes para lograr procesos mas eficientes y cumplir con los objetivos
del Centro Médico Universitario.

El Centro Médico Universitario a través de la Universidad Nacional de San Martin -
Tarapoto, utilice este sistema informatico para futuras proyecciones sociales con el fin
de apoyar a gestantes de escasos recursos que desconocen del control nutricional que
deben llevar durante toda su etapa de gestacion.

Valerse de este proyecto de investigacion como modelo para la implementacion en las

diferentes areas del Centro Médico Universitario — Tarapoto.
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ANEXQOS

Anexo N° 1: Ficha de monitoreo de ganancia de peso en gestantes con bajo peso
IMC < 18,5.
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Anexo N° 2: Ficha de monitoreo de ganancia de peso en gestantes normales

IMC 18,5a24,9.
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Anexo N° 3: Ficha de monitoreo de ganancia de peso en gestantes con sobrepeso
IMC 25a29,9.
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Anexo N° 4: Ficha de monitoreo de ganancia de peso en gestantes Obesas

IMC >= 30.
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Ganancia de peso (kg)

Semanas | G@nancia de peso (kg)
Adecuada de Mellizos s |
min. medio méax. |90 min. medio_max. |

Instrucciones;

1. Clasificar elestado nutricional dela madre segiin el IMC pregestacional (con el peso antes
de agestacion).

2. Seleccionar

3.u

‘semana

.c

y laganancia

Gestantes con talla > a 1,57 m.. BAJA, cuando el peso es menor que el valor minimo.
ADECUADA, cuando ol peso estd entre valor minimo y maximo. ALTA, cuando el peso es
mayor al valor maximo.

Gestantos con talla < 2 1,57 m.: monitorsar en los valores minimos e I tabla recomendada
segan suIMC pregestacional

Las gestantes adolescentes, monitorear segin evaluacion de su talla, edad y potencial de.
crocimionto.

7y0.7 kglsem.

P
- Hasta las 13 semanas de gestacion: usar el peso actual como peso pregestacional para
g PG, Vcarla 2

madre, determinar ( yap
Ia siguiente formula:
Peso pregestacional estimado = Peso actual - Peso Ganado Estimado

-De 13 2 més semanas de gestacién: Giasificar el estado nutricional de la madre de acuerdo
con la tabla CLAP “Peso para la Talla segun edad gestacional”, como Normal si su peso estd
entre el P10 y P90, Sobrepeso cuando es mayor a P90 y como Bajo Peso si esta debajo do
P10. Seleccionar a tabla de IMC PG correspondiente a su clasificacion y determinar el peso
ganado estimado {valor medio que se muestra en el recuadro de la semana de gestacion
correspondiente)y aplicar la formuta anterior

RECOMENDACIO DE GANANCIA DE PESO
ter 2do y 3er
MeFo Trimestre Trimgstre
0.9 kgftrim. 0,3 kg/sem 7als
SOBREPESO Mellizos 0,7 kg/sem 16
Talla menor a 1,57 m 7
| Talla mayor o igual a 1.57 m 6a7
EEEAD Talla menor 1.57 m 6
A DE PESO INADECUADA
IMC PG Ganancia de peso inadecuado
Bajo peso/Normal/Sobrepeso >3 kg / mes

OBESA < 0,5 kg / mes

Anexo N° 5: Tabla de recomendacién de ganancia de peso para gestantes.

Centro Nacional de
Alimentacion y Nutricion

Ministerio

TABLA DE RECOMENDACIONES DE
GANANCIA DE PESO PARA GESTANTES
segun Indice de Masa Corporal Pregestacional

BAJO PESO NORMAL
IMC PG <19,8 IMC PG 19,8 a 26
Ganancia de

Recomendaciones de ganancia de peso para gestantes

SOBREPESO EMBARAZO
IMC PG >26 a 29 MULTIPLE

Ganancia de peso (kg) | Semanas| Ganancia de peso (kg)

Adecuada de Mellizos  Trillizos
min. medio max. . medio. max. |

0,1
0,1
0,2
0,3
0.3
0,4
0,5
0.6
0,6
0,7
0,8
0,8
[ X]
12
1,5
1,8
2,1
2,5
2,8
3,1
3,4
3,7
4,0
43
4.6
4,9
5,2
55
59
6.2
6.5
6.8
7.1
7,4
7.7
8,0
8,3
8,6
8,9

@ NN A WN =
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Recomendaciones de ganancia de peso

BAJO PESO NORMAL
IMC PG <19,8 IMC PG 19,8 a 26

Ganancia de peso (kg)
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Anexo N° 6: Ficha para medir el nivel de efectividad del control nutricional que brindan
los Obstetras al grupo control — sin el sistema

. GESTANTE trecivo | erenivo | RECULAR | EFECTIVO | (2
1 2 3 4 5

1 | Ana Berit Diaz Chumbre X

2 | Carla Cecilia Oliva Diaz X

3 | Jissela Garcia Macedo X

4 | Kimberly Mabel Vela Tangoa X

5 | Manuela Guerra Tulumba X

6 | Maria de los Angeles Mendoza Lozano X

7 | Meiby Lorena Cabrera Ushifiahua X

8 | Nancy Milagros Tello Torres X

9 | Noelia Rivera Castro X

10 |Pilar Cérdova Sangama X

11 | Sharon Gabriela Samaniego Vela X

12 | Tania Angélica Pinchi Ramirez X

13 | Tatiana Lisheth Saavedra Fernandez X

14 | Yanitza Arias Saavedra X

15 | Yecenia del Pilar Bartra Paima X

Anexo N° 7: Ficha para medir el nivel de efectividad del control nutricional que brindan
los Obstetras al grupo experimental — con el sistema

. GESTANTE trecivo. | ereenivo | RECULAR | EFECTIVO | (2
1 2 3 4 5

1 | Andrea Miluska Malca Valles X

2 | Cindy Macedo Murrieta X

3 | Jessica Roxana Rojas Napo X

4 | Katia Davila Flores X

5 | Katty Jacqueline Rengifo Cruzado X

6 | Leisla Huamani Maldonado X

7 | Lida Tatiana Valencia Huaringa X

8 | Maria Isabel Guerrero Melendres X

9 | Maria Keily Collantes Cubas X

10 | Maria Sandoval Ishuiza X

11 | Mary Helen Herrera Pashanasi X

12 | Mirian Sintia Berrocal Panduro X

13 | Natalia Olivia Mego Capoena X

14 | patsy Apaguefio Pilco X

15 | Yesika Delgado Siguefia X




Anexo N°8: Ficha para medir el tiempo de atencion antes de la implementacion del

sistema web
FECHA: 04/09/2017
N° OBSTETRA HORA INICIO |HORAFIN | TIEMPO
1 | YOLANDA NAVARRO CABRERA 08:05 08:26 21 Min
2 | VERONICA OSCCO PADILLA 15:28 15:45 17 Min
3 | MARIA CARRASCO TELLO 10:20 10:40 20 Min
FECHA: 15/09/2017
N° OBSTETRA HORA INICIO |HORAFIN | TIEMPO
1 | YOLANDA NAVARRO CABRERA 09:42 10:05 23 Min
2 | VERONICA OSCCO PADILLA 14:11 14:31 20 Min
3 | MARIA CARRASCO TELLO 15:32 15:50 18 Min
FECHA: 29/09/2017
o HORA
N OBSTETRA INICIO HORAFIN [ TIEMPO
1 | YOLANDA NAVARRO CABRERA 11:53 12:12 19 Min
2 | VERONICA OSCCO PADILLA 16:07 16:22 15 Min
3 | MARIA CARRASCO TELLO 08:29 08:50 21Min

Anexo N° 9: Ficha para medir el tiempo de atencién después de la implementacion del

sistema web
FECHA: 10/10/2017
o HORA HORA
N OBSTETRA INICIO EIN TIEMPO
1 | YOLANDA NAVARRO CABRERA 09:21 09:37 16 Min
2 | VERONICA OSCCO PADILLA 14:56 15:05 9 Min
3 | MARIA CARRASCO TELLO 16:05 16:14 9 Min
FECHA: 31/10/2017
° HORA HORA
N OBSTETRA INICIO EIN TIEMPO
1 | YOLANDA NAVARRO CABRERA 10:28 10:44 16 Min
2 | VERONICA OSCCO PADILLA 13:30 13:40 10 Min
3 | MARIA CARRASCO TELLO 09:23 09:31 8 Min




FECHA: 16/11/2017
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o HORA HORA
N OBSTETRA INICIO EIN TIEMPO
1 | YOLANDA NAVARRO CABRERA 07:58 08:10 12 Min
2 | VERONICA OSCCO PADILLA 16:09 16:18 9 Min
3 | MARIA CARRASCO TELLO 13:50 13:58 8 Min

Anexo N° 10: Cuestionario de valoracion de la calidad del sistemas segun sus métricas

PREGUNTAS

Totalmente
en
desacuerdo

Ni de
En acuerdo ni De
desacuerdo en Acuerdo
desacuerdo

Totalmente
De
Acuerdo

Funcionalidad: Se identifican
facilmente las figuras, las tablas, los
hipertextos, las zonas activas y el

tipo de accidn gue se debe ejecutar.

Confiabilidad. La

mantiene el usuario

aplicacion
informado
sobre las tareas en ejecucion vy

protege los datos del usuario.

Usabilidad: La distribucién de los
de

barras

la
de
de

contenido, botones, etc.) es buena.

elementos  estructurales
aplicacion  (ejemplo.

desplazamiento, zonas

Eficiencia. Los procedimientos de
navegacion por la aplicacion o
gjecucion de tareas asignadas se
aprenden de forma practicamente

inmediata.

Capacidad de mantenimiento.
Las dudas del usuario se resuelven

facilmente.

Portabilidad. La velocidad de
funcionamiento de la aplicacion,
considerando el tipo de tarea que se

exige, es buena.
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Anexo 11: Ficha para medir la valoracion del sistema por los usuarios finales

¢Cbémo califica Ud., al sistema de informacion web para el desarrollo de sus actividades?

1. Deficiente

2. Malo

3. Regular

4. Bueno

5. Excelente

N° Usuario 1 2 3 4 5

1 | YOLANDA NAVARRO CABRERA
2 | VERONICA OSCCO PADILLA
3 | MARIA CARRASCO TELLO

X[ X[ X




Anexo N° 12: Tabla de Distribucion T-Student

Tabla t-Student
Grados de

lbertad 02S 0.1 0.05 0.025 0.01 0.005
1 1.0000 30777 63137 127062 318210 63.6559
2 D.81€5 1.3856 28200 2 4.3027 £9545 99230
3 0.7549 156377 23534 3.1824 45407 53408
4 0.7407 15332 21318 2.7765 3.7469 45041
S 0.7267 14759 20150 2.5706 33549 40321
3 0.7176 14358 1.8432 2.4459 3.1427 3.7074
7 07111 1.4149 1.8945 2,346 29379 34005
8 0.7064 1.3%63 1.8585 2.3050 2.6965 33554
: 0.7027 1.3830 1.8331 22622 28214 32498
10 0.693%8 13722 1.8125 2.2231 27638 3.1693
1 D.6374 1.3634 1.7559 22010 27181 3.1058
12 D.6355 1.3562 1.7823 21788 26310 30545
13 0.6333 1.3502 1.7703 2.1604 26503 30123
14 D.6324 1.3450 1.7613 21448 26245 239763
15 D.6912 1.3406 1.7531 21315 26025 2 29467
16 0.6901 1.3363 1.7459 2.1188 25335 29208
17 0.68%2 1334 1.7395 21038 25569 23582
18 D.6384 1.3304 1.7341 21008 25524 238784
12 0.6376 13277 1.7291 2.0830 25355 28609
20 D.6370 1.3253 1.7247 2.0850 25280 228453
21 D.6564 13232 1.7207 2.0796 25176 28314
2 0.6358 1.3212 1.7171 20738 25083 238188
23 0.6853 13195 1.7133 2.0637 24999 23073
24 0.6845 13178 1.7103 206358 24322 27970
25 0.6844 1.3163 1.7081 20595 24851 27874
2 0.6840 1.3150 1.7056 20555 24786 27787
27 0.6337 13137 1.7033 20518 24727 27707
p 06334 13125 1.7011 2.0434 24571 27633
) 0.6330 13114 1.6991 2.0452 24520 27564
0 D.6328 13104 16973 20423 24573 27500
31 0.6825 1.3095 1.6555 20395 24528 27440
2 0.6822 1.3086 1.65G3 2.0358 24487 27385
3 0.6820 1.3077 1.6924 2.0345 24445 27333
M 0.6318 1.3070 1.6203 2.0 24411 27284
s D.6316 1.3062 1.6895 2.0301 24377 27238
k' 0.6814 1.3055 1.6883 2.0231 24345 27195
37 06312 1.3049 1.6871 2.0252 24314 2714
33 D.6310 1.3042 1.6860 2.0244 24286 27116
» 0.6308 1.3036 1.6849 2.0227 24258 27079
40 0.6307 1.3031 1.6533 20211 24233 27045
a1 0.6805 1.3025 1.6529 20195 24208 27012
42 0.6304 1.3020 1.6820 2.0131 24185 25951
42 0.6802 1.3016 1.6811 2.0167 24163 25551
44 D.6301 1.3011 1.6502 2.0154 24141 26923
45 0.6300 1.3007 1.6794 2.0141 24121 25895
45 06799 1.3002 1.6787 2.0129 24102 2587
47 D.6797 12958 16779 2.0117 24083 265846
48 0.67%6 12048 16772 2.0106 2.4066 26822
49 06755 12991 1.6765 20096 24049 25800
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Anexo 13. Informe Gerencial Anual 2017 del Sistema de informacion del Estado
Nutricional de nifios menores de 5 afios y gestantes que acceden a establecimientos
de salud

TASLA 5.15. PROPORCION DE DEFICIT OE PESO (CLAP) EN GESTANTES
QUE ACUDEN A LOS ESTABLECMIENTOS DE SALUD SEGUN DIRESA,

2017
i N° de Déficit de
DIRESADISA mc;z?“ Canoe Peso (%)

LORETO 24 741 5198
AMAZONAS 12358 2368
SAN MARTIN 14 207 2231
JREN 8253 1273
UCAYALI 14884 225
JUNIN 27825 4205
PASCO 5591 745
PIURA 15875 1997
CUTERVO 2571 319
LAMBAYEQUE 16076 1046
SULLANA 14079 1679
TUMBES 6459 770
HUANUCO 20 965 24%5
AYACUCHO 15966 1766
CHOTA 6042 650
HUANCAVELICA 9140 972
LIMA ESTE 21853 22%
LA LIBERTAD 26289 2747
LIMA SUR 54 174 5465
CALLAO 7074 7114
CAJAMARCA 17413 1738 .
MADRE DE DIOS 543 541 GRAFICO $.17. PROPORCION DE DEFICIT DE PESO SEGUN CLAP EN GESTANTES
X SEGUN DIRESA Y RANGOS DE PROPORCION; 2017
ANCASH 21 604 2012
ICA 15428 1433
CUSCOo 30 124 2763
APURIMAC 6014 524
ANDAHUAYLAS 33% 286
LIMA 19777 1601
PUNO 22010 1760
AREQUIPA 24790 1803
MOQUEGUA 2469 133
TACNA 5227 260

PERU 408 028 57027

Fuente: Instituto Nacional de Salud/Centro Nacional d2 Almentacion y
T e o i By NG
Sistema o2 Informacion Del Estad0 Nutricional



