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Resumen

La situacion actual del consultorio odontoldgico Kitty Dent, carece de un control
en los procesos de agendamiento de citas, administracion de usuarios, gestion
de pacientes, y almacenamiento de historiales odontolégicos de cada
tratamiento realizado. El objetivo del estudio es determinar en qué medida un
sistema web mejora el control de citas médicas del consultorio odontolégico Kitty
Dent, Lima-2023. Se empled la investigacion de tipo aplicada, como disefio de
investigacion se escogio el pre-experimental y el enfoque es cuantitativo. El
tamafo de la muestra estuvo conformado por 50 citas médicas. La técnica de
recoleccion de datos fue el fichaje y el instrumento fue la ficha de registro, los
cuales fueron validados por expertos, y procesados mediante el software SPSS
Statistics V.25. Los resultados de la implementacion del sistema web permitié
incrementar el Nivel de citas atendidas en un 36%; asi mismo, se disminuy6 el
Porcentaje de citas médicas incumplidas en un 29% vy, por dltimo, se redujo el
Tiempo Promedio de Registro de Citas en un 11%. Se concluye que el sistema
web mejora el control de citas médicas en la clinica Kitty Dent. En el sistema web
se empled la metodologia agil SCRUM, y en el desarrollo de software se utilizo
la arquitectura web MVC, el lenguaje de programacién PHP y el motor de base
de datos MYSQL.

Palabras clave: Tecnologias de informacion; sistema Web, control de citas

meédicas, metodologia scrum.



Abstract
The current situation in the control of medical appointments in the Kitty Dent
dental office presents some problems, which lacks automation in the processes
of appointment scheduling, user administration, patient management, and
storage of dental records of each treatment performed. The objective of the study
is to determine to what extent a web system improves the control of medical
appointments at the Kitty Dent dental office, Lima-2023. Applied type research
was used, as the research design the pre-experimental was chosen and the
approach is quantitative. The sample size consisted of 50 medical appointments.
The data collection technique was signing and the instrument was the registration
form, which were validated by experts, and processed using the SPSS Statistics
V.26 software. The results of the implementation of the web system made it
possible to increase the level of appointments attended by 36%; likewise, the
Percentage of unfulfilled medical appointments was reduced by 29% and, finally,
the Average Recording Time for Appointments was reduced by 11%. Therefore,
it allowed to reach the conclusion that the web system improves the control of
medical appointments in the Kitty Dent clinic. It is concluded that the web system
improves the control of medical appointments at the Kitty Dent clinic. The agile
SCRUM methodology was used in the web system, and the MVC web
architecture, the PHP programming language and the MYSQL database engine

were used in software development.

Keywords: Information technologies; Web System, management of medical

appointments, Scrum



I. INTRODUCCION

Durante los ultimos tiempos, los sistemas web aportan una variedad de
beneficios y mejoras a las empresas en diversos aspectos de sus operaciones y

estrategias (Bastani et al. 2022).

En la actualidad, los sistemas web son un recurso fundamental para el
desarrollo de las empresas, permitiéndoles expandirse, establecer vinculos con
sus clientes, aumentar la eficacia y conservar su competitividad en el mercado
contempordneo (Marin-Torres et al. 2013). Sin embargo, la falta de esta
tecnologia en algunas empresas genera una serie de probleméaticas y desafios
como la falta de eficiencia, y la falta de gestion de la informacion, que impactan

negativamente en el servicio (Lee et al. 2022) .

A nivel global, |a falta de las plataformas web en los consultorios médicos,
tiene un impacto negativo en la gestion de citas, y por ende en la eficiencia
operativa y en la experiencia del paciente. Estas herramientas tecnoldgicas
aplicados en salud odontologica, mejoran la gestion haciéndolos mas eficaces.
Es importante considerar estos aspectos para abordar adecuadamente los
desafios y oportunidades que surgen al implementar una plataforma web
disefiada para mejorar la gestion de citas en establecimientos de atencion
médica (Bohm da Costa et al. 2021) .

Algunas empresas en el Perd, no estan aprovechando el uso de una
herramienta tecnoldgica, por lo que todavia no logran comprender como un
sistema web mejora los procesos de una organizacion de manera eficiente. Se
requiere llenar este vacio de conocimiento, aportando como una aplicacién en
linea para la administracion de citas contribuye a mejorar la operatividad del

consultorio.(Varoni et al. 2023) .

En la ciudad de Lima, se encuentra KITTY DENT, un consultorio que se
dedica a prestar servicios dentales desde el 2013. La situacion actual del
consultorio es que los procesos de registros datos de pacientes y registro de
citas se realiza de manera manual en agendas. Esto genera dificultades,
empezando con el tiempo que el personal emplea en la busqueda informacion
de cada paciente, tornAndose en un proceso tedioso e inexacto. El proceso inicia

cuando el paciente pide una cita mediante via telefonica/whatsapp o asistiendo
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personalmente al consultorio, provocando la pérdida de tiempo, la inseguridad
gue estas conllevan y consecuentemente la pérdida de clientes. Ademas, la alta
demanda de citas ha esto puede resultar en la falta de atencién a algunos de los
pacientes registrados durante el dia, generando molestias entre los mismos. Por
ultimo, en ocasiones, los pacientes desean anular sus citas debido a la falta de
disponibilidad o al tiempo que requiere la atencion y las mueven para otro dia,
pero el personal no llega a realizar la anulacion correspondiente debido a que al
intentar localizar al paciente registrado, se vuelve laborioso debido al extenso

periodo que conlleva, generando una alta tasa de citas médicas no cumplidas.

Con el propésito de abordar el problema sefialado, se plantea la creacion
de un sistema en linea que tenga la capacidad de elevar la gestion de citas del
consultorio. Esta iniciativa busca prevenir la pérdida de informacion y la
duplicacién de tareas, con el proposito de agilizar los lapsos de respuesta y

mejorar la eficacia en la atencion y servicio al paciente.

En relacién a lo mencionado, este estudio se enfoca en la siguiente
pregunta general: ¢ En qué medida un sistema web influye en el control de citas
médicas del consultorio odontolégico Kitty Dent, Lima-2023? , de aqui surgen los
problemas especificos: (a) ¢ En qué medida un sistema web incrementa el nivel
de citas atendidas en el control de citas médicas del consultorio odontoldgico
Kitty Dent, Lima-2023?, (b) ¢ En qué medida un Sistema Web reduce el tiempo
de registro de citas en el control de citas médicas del consultorio odontologico
Kitty Dent, Lima-2023?, (c) ¢En qué medida un Sistema Web reduce el
porcentaje de citas incumplidas en el control de citas médicas del consultorio
odontoldgico Kitty Dent, Lima-2023?

Ademas, estainvestigacion presentadistintas bases de sustento que
abarcan la justificacion en ambitos sociales, metodoldgicos, tedricos y practicos.
Conforme a las expresiones de (Fernandez-Bedoya 2020) y (Arias y Covinos
2021) se precisa considerar tanto el deseo de mejorar una situacién como los
variados enfoques de justificacion en funcion de los aspectos faltantes para

lograr una adecuada argumentacion.

La justificacién social, por lo tanto, radica en el hecho de que existe una

ventaja de conocimiento que orienta la practica odontoldgica para gestionar con



mayor eficacia las citas, mejorando la atencion al paciente; También se justifica
metodolégicamente que se utilicen diferentes formas de recopilacion de
informacién para construir este estudio. En el campo teérico, es razonable
porque hara un gran aporte a la ciencia, y, por ultimo, en la justificacién
practica, el motivo de este estudio deberia ayudar y brindar informacion

actualizada y de calidad en tiempo real.

Se aplicé un disefio experimental de tipo pre-experimental que involucro
la realizacion de evaluaciones pre-test y post-test, junto con el uso de
herramientas confiables que fueron sometidas a un proceso de revisién por parte
de expertos. Esto facilitd la recopilacion de datos y la consecuente obtencién de

resultados.

Prosiguiendo con el desarrollo de la investigacion, el proposito
fundamental es lograr los objetivos derivados del problema central
planteado. Por lo tanto, se ha establecido el siguiente objetivo principal:
Determinar en qué medida un sistema web mejora el control de citas médicas
del consultorio odontoldgico Kitty Dent, ciudad de Lima afio 2023. De igual forma,
se establecio los objetivos especificos: (a) Determinar en qué medida un sistema
web incrementa el nivel de citas atendidas en el control de citas médicas del
consultorio odontolégico Kitty Dent, Lima-2023, (b) Determinar en qué medida
un Sistema Web reduce el tiempo de registro de citas en el proceso de control
de citas médicas del consultorio odontologico Kitty Dent, Lima-2023, (c)
Determinar en qué medida un Sistema Web reduce el porcentaje de citas
médicas incumplidas en el proceso de control de citas médicas del consultorio

odontologico Kitty Dent, Lima-2023.

De igual manera, sobre el supuesto de los resultados a alcanzar, se
consideré como hipoétesis general: Un sistema web mejora significativamente
el control de citas médicas en el consultorio odontolégico Kitty Dent, Lima-2023.
En cuanto a las hipotesis especificas, la primera fue: (a) Un sistema web
incrementa el nivel de citas atendidas en el control de atenciones médicas del
consultorio odontoldgico Kitty Dent, ciudad de Lima afio 2023, y segunda (b) Un
sistema web reduce el tiempo de registro de citas en el control de citas médicas

del consultorio odontoldgico Kitty Dent, Lima-2023, y tercera (c) Un sistema web



reduce el porcentaje de citas médicas incumplidas en el control de citas médicas

del consultorio odontoldgico Kitty Dent, Lima-2023.



II. MARCO TEORICO

Seguidamente, presentamos los precedentes para avalar este estudio.

En el ambito nacional, Fernandez (2022) Presento la propuesta que
optimizara las gestiones en consultas ambulatorias del Hospital "Belén" de
Lambayeque, mediante la creacion del sistema web para historias clinicas
electrénicas. Esta iniciativa tuvo como objetivo mejorar tanto los aspectos
administrativos como asistenciales, contribuyendo a través del logro del objetivo
y metas establecidas en la institucién. Su estudio fue aplicado, disefio pre-test /
post-test, con desarrollo agil Scrum su desarrollo estuvo en PHP, MySql y Java
Script con AJAX. Logré una notable disminucion del 96% en los tiempos de
atencion al paciente durante el proceso de programacion de citas en el area de
Admision. Concluye, que la implementacion del sistema logré reducir en un 50%
el periodo de espera, para recibir atencion en los consultorios (Fernandez 2022).
Por eso, se determina que la propuesta mejora la aplicacion del nivel de atencién

en los tiempos de espera de las citas médicas de los consultorios del centro.

Citando a Esperanza et al. (2020) mencionaron en su articulo realizado
en el contexto, donde crearon un sistema de gestion destinado ayudar y ordenar
la seleccion de citas médicas del C.M. Guerrero Salud S.A.C. Es de disefio no
experimental transversal, del tipo descriptiva-propositiva con un enfoque mixto
cualitativa — cuantitativa. Para recolectar informacién relevante, se aplico la
técnica de encuestar a todos los pacientes que acudieron a consulta para que
puedan ver la tasa de citas de su médico. Ademas, se realizé una entrevista con
el gerente del centro médico con el propésito de conocer de manera detallada el
proceso de cita médica actual. Se conto con la evaluacion de tres expertos para
garantizar la confiabilidad y validez del instrumento utilizado. Los resultados,
presentaron confiabilidad de 0,929, lo que indica una excelente confiabilidad del
instrumento. Los datos obtenidos reflejaron un promedio de calificacién del
90.7%, sugiriendo que el centro, deben concentrar sus esfuerzos en optimizar
sus procesos de citas médicas. Por otro lado, se observé un bajo nivel de
percepcion por parte del 6.8% de los pacientes encuestados. La propuesta
sugerida después de la evaluacién de la informacién recolectada es la
implementacion del aplicativo BizAgi para facilitar el proceso de ser admitido al

doctor o médico. La utilizacion de esta herramienta redujo el tiempo de espera
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del paciente y, mejorando asi en los servicios médicos su calidad que ofrece el
centro (Esperanza et al. 2020) . Por eso, se deduce que la propuesta de la
herramienta mejora el nivel de atencién y la gestion del proceso para las citas

médicas del centro.

En Sullana, Palacios (2018) proponia poner en ejecucion un sistema en
linea (Web) para gestionar las citas en la clinica (San Rosa). Obijetivo,
implementar un software en internet, que optimice la administracion del registro
de citas médicas. Tuvo un disefio experimental, y se llevé a cabo bajo el enfoque
cuantitativo. Se obtuvieron como resultados, el 80% de los pacientes
encuestados expresaron que existe la posibilidad de elevar la satisfaccién con el
sistema de atencion actual, en contraste, el 20% no compartid esta percepcion.
Y el personal administrativo indico en un 90% que, es posible mejorar el grado
de descontento con la gestion del sistema actual., en cambio el 10% NO. En
resumen, se destaca la necesidad imperativa de instalar un sistema en linea para
la administracion y control de citas médicas, con el fin de mejorar la eficiencia de
los diversos procedimientos en la institucién de atenciéon meédica (Palacios, 2018)
. Finalmente se recalca que es esencial implementar un aplicativo en linea para

optimizar el proceso de gestion de citas.

En Chimbote, Tolentino (2018) en su trabajo, cuyo propésito fue la
creacion de un aplicativo en linea para gestionar citas médicas. Se utilizé el
disefio pre-experimental, para la creacion del software se emple6 el marco agil
Scrum, el tipo de estudio fue descriptiva con linea de investigacion en sistemas
de informacion y comunicacion. Se observo un resultado de 927,2 seg. en el pre-
test y 15,6 seg. (2%) en el post-test. Se determind que la implementacion del
sistema de citas médicas conllevé a una disminucién del 98% en el tiempo de
ejecucion, beneficiando ampliamente a la aplicacion en linea (Tolentino 2018).
Por tanto, podemos decir que se ha realizado una prueba basada en una
solucion web donde se podra satisfacer todas las problematicas del personal de
la clinica respecto a la gestion de citas médicas mejorando los procesos de la

entidad.



En el ambito internacional, se presenta los siguientes trabajos de apoyo

al estudio:

Pilamunga (2022), sefialo en su proyecto sobre el creacién e integracion
de una aplicacion en linea para agendar citas, que fue llevado a cabo en la
Universidad Catolica de Ecuador. Se usoO la metodologia experimental y la
arquitectura de cliente-servidor, ademas para la estructura y los estilos de la web
se utilizaron HTML y CSS. también se utiliz6 JavaScript para consultas y
solicitudes del servidor. Para mantener los horarios de los pacientes organizados
y minimizar la reprogramacion de las citas. En resumen, el sistema permitié la
automatizacion del proceso de reserva, permitiendo al paciente reservar de
manera facil citas en linea (Pilamunga 2022). Por lo tanto, se infiere que el

desarrollo del aplicativo web fue fundamental para el agendamiento de citas.

Citando a Chaves et al. (2021), desarrollaron plataformas web para la
gestion documental en el Hospital Warsaw, Polonia. Se utilizo el disefio
preexperimental con desarrollo de aplicaciones web basadas en FHIR con
modulos que fueron afadidos en la web. Resultado, ha mejorado la eficaciay la
eficiencia de reuniones utilizando este aplicativo. Como conclusion se logré una
mejora en la productividad de recursos humanos del hospital publico mediante
aplicacion web para gestionar la cita médica (Chaves et al. 2021) . Por lo tanto,
se deduce que desarrollar la aplicacion en linea, ha sido primordial en la

optimizacion de administracion de citas en el sector publico sanitario.

En un articulo de Pan et al. (2021), indicaron que la programacion de citas
de los pacientes tiene que equilibrar los tiempos de espera. El disefio de estudio
aplicado fue experimental y estrategia de secuenciacion de tiempo real, en el
resultado, se encontr6 que la programacion de horarios y las estrategias
funcionaron mejor porque genera menos espera para los pacientes, lo que
también libera el tiempo del médico. En conclusion, el estudio de determin6 que
la estrategia del tiempo de llegada maximo (LAR), superé a las demas
estrategias, como el FIFO el sistema de colas y orden de la cita (AO). Al realizar
similitud, se encontré6 que (LAR) mejoré el (AO) al 31% vy la eficiencia del
cronograma en un 86,5% (Pan, Geng y Xie 2021) . Por lo tanto, se plantea la
hipétesis de que la programacién de estudios ayudd a compensar el periodo de

espera en pacientes.



Segun Hiramatsu, en su estudio del 2016 realizado en Bolivia, en la
Universidad San Andrés, se mejor0 la eficiencia en la gestion del tiempo de
espera en los hospitales. Se utilizé6 métodos experimentales y técnicas de control
de limites para identificar y remediar dificultades en los flujos de informacion.
Como resultado se obtuvo que en el flujo end to end (registro de mercancias
para atencion al cliente) el tiempo de espera se disminuy6 en un 80%. Como
conclusion se observé que se encontré que se ha mejorado el sistema que esta
reorganizando el sistema hospitalario (Hiramatsu y Casanovas 2016) . En
consecuencia, se concreta que la gestion de procesos mejord la excelencia en

las atenciones al usuario reduciendo los tiempos en espera.

Se exploraron dos teorias en el curso de esta investigacion: La Teoria
General de Sistemas (TGS) y la Teoria de Gestion, las cuales se describen a

continuacion:

Para (Ossa 2016), la TGS es una coleccion de conocimientos sobre el
significado universal de los fenomenos que estudia, en lugar de analizar
elementos para comprender el todo, como nos ha ensefado la ciencia clasica a

desarrollar el pensamiento.

La teoria de la gestion, por otro lado, presenta conceptos que ofrecen
sugerencias acerca de estructuras, enfoques y recursos de administracion que
las organizaciones pueden implementar para respaldar a su personal y fomentar
su cultura. Los jefes empresariales deben valerse de estas teorias como
herramientas para cumplir los objetivos motivando a sus colaboradores.
Asimismo, es posible emplear ideas provenientes de distintas teorias de gestion
en lugar de depender exclusivamente de una. El concepto actual de gestion es
uno de los muchos conceptos disponibles en las empresas privadas. Hoy en dia,
se acepta que las empresas se enfrentan a la aceleracion de cambios y la
creciente complejidad, asi como la influencia de la tecnologia puede ser una
fuerza impulsadora y puede resolver estos problemas («Teoria moderna de la

gestion: Definicion, beneficios y tipos» [sin fecha]) .

Segun (Aydos et al. 2022) , los sistemas web se apoyan en cédigos que
proporcionan disefio e interfaz grafica que se presenta al usuario y que es

utilizada por el servidor. Estos sistemas se pueden acceder mediante un



navegador con conexion a Internet. Organizaciones y empresas emplean
sistemas web para ofrecer sus servicios, los cuales Se utilizan scripts tanto al
lado del servidor como del usuario. De manera similar, los sistemas en la web
son independientes del sistema operativo accesible desde cualquier dispositivo

a través de un navegador (Nima forouzandeh, Tahsildoost y Zomorodian 2021) .

(Lujan-Mora 2002) afirma: Un navegador envia una solicitud a un servidor,

gue genera una respuesta y la envia de vuelta al navegador.

En cuanto a la variable dependiente, segin (Colombo [sin fecha]) la
gestion de citas en linea, son procesos donde todo el trdmite de solicitud de citas

con una organizacion o persona se realiza en linea.

Por otro lado, se determinaron tres indicadores para calcular la variable
dependiente y entender la relevancia o valor que tiene en el funcionamiento

interno de una entidad.

El primer indicador, utilizado para valorar el nivel de atencion fue el
numero de citas atendidas, lo cual esta relacionado con el compromiso de
cumplir con todas las metas establecidas y los requisitos minimos. Este indicador
mide si se lograron los objetivos y finalidades propuestos, utilizando los recursos
necesarios para llegar a ellos. De acuerdo con (Ortiz et al. 2018) , el nivel de
citas se puede calcular al dividir, total de individuos atendidas entre el total de

citas programados.

Como segundo indicador se tuvo, Tiempo de registro de Citas, en el cual
segun (Mera 2019) es posible determinar el tiempo de registro, al dividir el tiempo

empleado para registrar citas por el nimero de pacientes con citas.

Ademas, se estableci6 como tercer indicador: El porcentaje de citas
médicas incumplidas, como se indica (Wilfredo 2018) . En el indice de
finalizacion de citas se utilizd para mostrar la cantidad de individuos que no se
presentaron a una cita, aunque estuvieran programados por ocupacion o
especialidad, ayuda a saber la razon por la que no se presentaron, ya que la tasa

es alta, la ausencia puede ser indicativo de un servicio deficiente.

Por otro lado, la metodologia de desarrollo respecto a la arquitectura de

software hemos utilizado el patrén Modelo-Vista-Controlador (MVC) porque tiene
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la capacidad de separar la l6gica de negocio, datos y el médulo que administra
eventos y las comunicaciones en nuestro Sistema Web. El uso MVC se
fundamenta en principios de reutilizar el cédigo y en la clara distincion de
conceptos, lo que nos asegura un desarrollo eficiente de la aplicacion y su facil
mantenimiento en el futuro (Open Webinars [sin fecha]); teniendo las siguientes

ventajas (KeepCoding [sin fecha]):

a) Segmentacién de responsabilidades, el propio concepto del patrén
consiste en dividir las responsabilidades en areas especifica del cédigo, lo que

nos permite identificar con precision cada seccién del mismo.

b) Flexibilidad en la procedencia de datos, en particular, nos da la
capacidad de modificar el modelo en cualquier momento sin que ello tenga

impacto en la apariencia visual de nuestro proyecto.
c) Facilita el trabajo en equipo.

d) Facil colaboracion y organizacion, puesto que cuenta con tres

componentes, modelo-vista-controlador.
e) Escala facilmente.

f) Adaptacion del patron a diferentes frameworks.
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lIl. METODOLOGIA
3.1. Tipoy disefio de investigacion
3.1.1. Tipo de investigacion.
Como dice, Vargas (2009) de tipo aplicada porque su objetivo es generar
y aplicar nuevos conocimientos resolviendo problemas de manera practica. Esto
aplica como un aporte de solucion basado en implementar el sistema para lograr

un mejor chequeo de citas en Kitty Dent.

3.1.2. Disefio de investigacion
Preexperimental, de caracteristicas longitudinales, tiene como objetivo
controlar el proceso de citas médicas en las modalidades de preprueba y

posprueba.

Los estudios preexperimentales intentan aproximarse a los estudios
experimentales, aunque carece de un medio control para permitir la validez
intrinseca, no obstante, se considera una cercania a un problema de

investigacion real (Saiz 2018).

El desarrollo de la variable dependiente (control de citas) es
preexperimental debido a que se observa el antes y el después del sistema
desplegado. Este disefio consistidé en la realizacion de pruebas previas y

posteriores, luego de lo cual presentamos el disefio utilizado en este estudio.

Figura 1. Esquema del disefio de investigacion

O X O

Donde:
O1: Realidad del consultorio KITTY DENT (Pre Test)
X: Plataforma Web

O2: Situacion posterior de KITTY DENT (Post Test)
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3.2. Variables y operacionalizacion
Variable independiente (VI): Sistema Web

Siendo discreta y cuantitativa, que sélo se miden numéricamente. Por lo
tanto, las magnitudes son principalmente datos y los valores son ndmeros
exactos (Westreicher 2021). Los tipos discretos son variables porque pueden

tener varios valores enteros enumerables (Matemovil 2015).
Definicién Conceptual Sistema web

Un sistema web utiliza una interfaz de usuario visual y un cédigo que
puede ser interpretado a través de un servidor accesible desde un navegador
web en Internet. (Aydos et al. 2022) . Ademas, un sistema web realiza funciones
mas especificas en contraste con las paginas web estaticas convencionales que

solo tienen capacidades de visualizacion.
Definicion Operacional Sistema web

Hace referencia a una aplicacion que incluye una o varias funcionalidades
gue pueden procesar entrada de datos proporcionados por un usuario, utilizando
funciones y variables para enviarles a un servidor y devolver informacion
especifica solicitada por el usuario. Este tipo de sistemas, denominados
sistemas en linea, se encuentran hospedados en servidores web o en una
infraestructura de red local, siendo compatibles con cualquier navegador

independientemente del sistema operativo utilizado.
Variable dependiente (VD): Control de Citas Médicas

De tipo, cuantitativo similar a la variable independiente. Sin embargo, su
diferencia radica en que esta Ultima modifica resultado de la variable
dependiente, en otras palabras, se trata de resultados que surgen de los
resultados obtenidos. Esta informacién fue proporcionada por (Westreicher,
2022).

Definicion Conceptual: Control de Citas Médicas

De acuerdo con Colombo, el control de citas es un sistema en el que se

solicita una cita con una entidad utilizando Internet (Colombo, 2020).
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Definicién Operacional: Gestion de Incidencias informéticas

Acciones que describen el proceso de principio a fin de una cita médica,

controladas por el médico odontélogo.

Para esta variable, se utilizaron dos dimensiones: El tiempo y servicio y

sus respectivos indicadores: NCA (nivel de citas atendidas), PCI (porcentaje de

citas médicas incumplidas) y TPRC (tiempo promedio de registro de citas). Todos

estos indicadores fueron evaluados utilizando fichas de registros.

Tabla 1. Operacionalizacion de la variable dependiente

Indicador Instrumento

Cant.

Unid. medida Formula

Ficha de

NCA .
registro

50

Porcentaje

vea =4 100
~TCcp

Donde:

NCA: Nivel de Citas
Atendidas

TPA: Total de pacientes
atendidos

TCP: Total de citas
Programas

Ficha de

PCI .
registro

50

Porcentaje

NCI
PCI =

NCR*lOO

Donde:
PCI: Porcentaje de Citas
Incumplidas

NCI: Numero de Citas
Incumplidas

NCR: Numero de Citas
Registradas

Ficha de

TPRC .
registro

50

Porcentaje

TRC
TPRC =

NCR*lOO

Donde:
TPRC: Tiempo Promedio
en el Registro de Citas

TRC: Tiempo de Registro
de Citas

NCR: Numero de Citas
Registradas
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Indicadores

Se ha definido para esta investigacion, tres indicadores para la variable
control de citas médicas, siendo el primer indicador NCA, seguido del PCl y por
altimo el TPRC.

Escala de medicién

Se optd por la escala de proporcion, como la medida adecuada para la

variable dependiente por tener datos cuantitativos y carecer de valor negativo.

3.3. Poblacion, muestray muestreo

Poblacién

En conformidad con, Hernandez y Mendoza (2018) la poblacion hace
referencia a la sumatoria de personas u objetos de la investigacion. Por ende,
estuvo conformado por cincuenta citas meédicas, correspondientes a los registros
del cuarto y quinto mes previos a la implementacion del sistema (Pre Test), asi
como la anotaciéon de los registros de los 50 dias posteriores a la
implementacion, durante mayo y junio (Post Test). Tanto el Pre test y Post test

lo conformaron 50 registros de citas para indicadores (NCA, PCIl Y TPRC).

Tabla 2. Poblacién de estudio

) Cant. .

Poblacion Indicador
Pretest Posttest
50 50 NCA

Reai

eg|§ tro 50 50 PCI
de citas

50 50 TPRC

Muestra

Hernandez y Mendoza (2018), expres6 que la muestra es una porcion
representativa de la totalidad que se investiga. En ese sentido, para el presente

estudio se determinaron 50 registros de citas como muestra.
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Muestreo

Se utilizo la técnica de muestreo no probabilistico por conveniencia, la
cual implica que las unidades de muestra son seleccionadas de acuerdo a un
criterio establecido por el investigador. De esta forma, se seleccioné la muestra
en base ala disponibilidad de los sujetos, sin seguir un proceso aleatorio. Segun
lo sefialado por (R. Hernandez & Mendoza 2018) , indica que el muestreo es

recomendable en poblaciones reducidas y determinadas.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica de recoleccién de datos

Se aplico el fichaje para recopilacion de datos, la cual consiste en la
captura de informacion relevante para abordar los problemas de investigacion.
De acuerdo con (Hernandez y Duana 2020) esta técnica es utl para la

sistematizacion bibliografica y la organizacion de ideas.

Gracias al fichaje, se pudo obtener informacion relevante para evaluar la
variable dependiente; debido a que facilita la sistematizacion bibliogréafica y una

estructuracion de conceptos.

Instrumento de recoleccion de datos

Se utiliz6 como instrumento, el formulario de registro para recolectar
datos, un instrumento de este tipo esta disefiado para facilitar la medicion de
ciertos aspectos y variables, y los datos obtenidos a través de él son
representaciones abstractas de la realidad, ya sea de manera directa e

indirectamente (Hernandez y Duana 2020).
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Tabla 3. Ficha técnica del instrumento

Nombre . . .
Ficha de registros de medicion
Instrumento
. Félix Vasquez, Kevin / Zufiga Estrada,
Investigadores o
Nicolas
Afo 2023
Descripcion . .
. P Formulario de registro
instrumento
Determinar en qué medida un sistema web
- mejora el control de citas médicas del
Objetivo : L . .
consultorio odontologico Kitty Dent, Lima-
2023
a) NCA
Indicadores b) PCI
c) TPRC
Num. de
registros a 50
recopilar
Aplicacion Directa

Validacion de instrumentos

Para asegurar la confiabilidad de los datos recolectados, la validacion se

realizé por medio de una hoja que evaluaba los criterios de pertinencia, claridad

y relevancia de los instrumentos. De este modo, se garantizd que los datos

obtenidos son confiables y pueden ser procesados e interpretados con precision.

La consecutiva tabla exhibe los validadores que certificaron los instrumentos de

informacion usados en esta investigacion.

Tabla 4. Expertos que legitimaron los instrumentos de recoleccion

Documento . N e
dentidad Apellidos y nombres Institucién laboral Calificacion
Magister Odontologia Integral
40928018 Mosquera Flores ) g g Aplicable
Kitty Dent
Evelyn
Doctor . ,
27287346 Vargas Vargas UnlverS|daq Cesar Aplicable
. Vallejo
Gautama Clodomiro
41472468 Magister Tsoft Pera Aplicable

16



Vega Loyza, Luis
Alejandro

3.5. Procedimientos
Con el objetivo de conocer el problema actual que afecta al Consultorio
Odontolégico Kitty Dent., En primer lugar, se realiz6 una reunion con la duefa
del negocio del consultorio odontolégico que a su vez es la encargada de
registrar y atender a los pacientes. Esto permitio recopilar informacion relevante

sobre diversos asuntos en la organizacion.

Después, se cuantificaron las métricas usando fichas de registro que
fueron validadas por expertos. Se establecieron periodos de recoleccion de para
el pretest (marzo y abril de 2023) como para el postest (mayo y junio de 2023),

y se dio un plazo de 30 dias laborales para ambos tests.

Para la puesta en marcha del sistema web, se recopilaron datos
procedentes de diversas fuentes y se aplicé la metodologia Scrum para la
planificacion, disefio y ejecucidon. Esta metodologia se caracteriza por ser agil e
iterativa durante el proceso de creacion del software, y centra en construir
entregables con mayor prioridad para los clientes (Ramirez, Branch y Jiménez
2019).

Los datos obtenidos del instrumento se ingresaron en hojas de calculo.
Posteriormente, se organizaron y tabularon las estadisticas descriptivas
utilizando tablas y graficos de barras para realizar el procesamiento de datos

informativos.

3.6. Método de analisis de datos
Los hallazgos del pretest y postest se interpretaron con el software SPSS
(Statistics v.25), lo que permite el andlisis de estadisticas descriptivas e

inferenciales. Ambas fueron analizadas porgue son mutuamente excluyentes.

Los analisis descriptivos presentaron medidas de tendencia central,
valores minimos y maximos utilizando tablas y gréaficos de barras de respectiva
precision.

Se realizd un andlisis de inferencia en el que se evalué la normalidad de

los datos a través del test de Shapiro-Wilk. La prueba de hipétesis, por otro lado,
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se ejecutd utilizando el método de Wilcoxon, y se corroboro la presencia de
disparidades sustanciales entre las medias. Esta herramienta se aplica a partir

de distribuciones de poblacién no normales.

3.7. Aspectos éticos

En esta investigacion, se tuvieron en cuenta los valores éticos y
profesionales del autor, utilizando sus definiciones y teorias para examinar
variables, dimensiones e indicadores. Estos elementos resultan fundamentales
para la construccion del marco tedrico y su posterior desarrollo. Para asegurar
un comportamiento ético durante la investigacion y el desarrollo, se continuaron
con los principios descritos en la Resoluciéon Universitaria UCV N° 0403-2021. El
objetivo de esta normativa es promover la honestidad cientifica en la
investigacion y cumplir con estandares de honestidad, responsabilidad y rigor

cientifico.

En este contexto, los principios de este estudio se adoptan de la siguiente
manera: Veracidad, precisamente, el proposito de la investigacion fue anunciado
a Kitty Dent antes de utilizar las herramientas de recopilacion de datos. Se
respeto la autonomia al tomar en consideracion la decision de los colaboradores
de noinvolucrarse en la investigacion. Se respeto la confidencialidad de los datos
recabados y se utiliz6 Unicamente para fines académicos. Se mantuvo la
igualdad de trato de los trabajadores durante toda la investigacion. Se citaron
todas las fuentes en base a las normas ISO 690 que evita cualquier plagio
intelectual. La Originalidad y los pensamientos del autor se reflejan en la
escritura; procedente de la lectura y del analisis del mismo. Y por ultimo la
validacion definitiva de la autenticidad de la investigacion y el cumplimiento

contra el plagio utilizando la herramienta del programa Turnitin.
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IV. RESULTADOS
4.1. Analisis descriptivo
Los resultados logrados se han representado de forma visual en las tablas

(5,6,7) y graficamente en las figuras (2,3,4)

Medidas descriptivas I1: Nivel de Citas Atendidas (NCA)

Tabla 5. Valores detallados del indicador NCA

Desviacion
N Minimo  Maximo Media Estandar
NCA Pre-test 50 0.25 0.67 0.45 0.10959
NCA Post-test 50 0.67 0.90 0.81 0.07290

Figura 2. Comparativo de medidas del indicador NCA

0,81

08
0,6
0,4

0,2

Nivel de Citas Atendidas - Nivel de Citas Atendidas -
PreTest PosTest

Es posible notar en la Tabla 5 que, en la etapa de (pre-test), el promedio
se desarrollé en un 45%, pero experimento un incremento hasta alcanzar el 81%
en el post-test. Esta diferencia positiva representa un incremento del 36%.

Por otro lado, en la Figura 2 se lleva a cabo una comparacion entre las
medias de ambas etapas (Pre - Post) en relacion con las dos situaciones del
porcentaje de Nivel de Citas Atendidas. Mediante esta representacion grafica, se

destaca claramente una mejora en el indicio NCA.
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Medidas descriptivas 12: Tiempo Promedio de Registro de Citas (TPRC)

Tabla 6. Valores detallados del indicador TPRC

Desviacion
N Minimo  Maximo Media Estandar
TPRC 2 Pre-test 50 0.14 0.52 0.26 0.08034
TPRC 2 Post-test 50 0.10 0.24 0.15 0.03283

Figura 3. Comparativo de medidas del indicador TPRC

0,26

0,3

0,2

0,1

Tiempo Promedio de Tiempo Promedio de
Registro de Citas- PreTest  Registro de Citas - PosTest

Como se puede constatar en la Tabla 6, se exhibe el analisis descriptivo
relativo al indicio de TPRC. En la fase pre-test, el promedio se mantenia en torno
al 26%, sin embargo, en el post-test se redujo a un 15%. Esta variacion resulta
en una mejora del 11% en el post-test.

También, la Figura 3 presenta una minuciosa confrontacién entre las dos
circunstancias vinculadas al indicador en mencion. Como resultado de este
examen comparativo, se puede inferir de manera concluyente que se produce
una disminucién en el indicio de TPRC, tal como se evidencia en los resultados

del post-test.
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Medidas descriptivas 13: Porcentaje de Citas Incumplidas (PCI)

Tabla 7. Valores detallados del indicador PCI

Desviacion
N Minimo  Maximo Media Estandar
PCl Pre-test 50 0.29 0.60 0.44 0.07062
PCl Post-test 50 0.11 0.25 0.15 0.04239

Figura 4. Comparativo de medidas del indicador PCI

0,44
0,5
0,4
0,3
0,2
0,1

0

Porcentaje de Citas Porcentaje de Citas
Incumplidas - PreTest Incumplidas - PosTest

En la Tabla 7 se encuentra el analisis descriptivo correspondiente al
indicio PCI. Se constata que en el pre-test el promedio se situaba en el 44%,
mientras que en el post-test dicho promedio descendi6 a un 15%. En

consecuencia, se logra una mejora equivalente al 29%.

Asimismo, en la Figura 4 se exhibe una comparativa entre las dos

circunstancias relacionadas con el indicio. A consecuencia de este analisis se

puede afirmar que efectivamente se produce una reduccién en el indicio PCI.
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4.2. Analisis inferencial
Prueba de Normalidad
Cuando se cuenta con una muestra que incluye <= 50 elementos,

realizamos Shapiro-Wilk (Trismanjaya y Rohana 2019) .

Prueba de normalidad I1: Nivel de Citas Atendidas (NCA)
Hipodtesis estadistica:

e Ho: Los datos correspondientes al indicador NCA siguen una distribucion

normal.

e Hi: Los datos relacionados con el indicador NCA no presentan una

distribuciéon normal.

Tabla 8. Test de normalidad del indicador NCA

Shapiro Wilk
Estadistico gl Sig.
11 Pre-test 0.959 50 0.079
11 Post-test 0.892 50 0.000

Se constata que en el indicador 1, en la etapa de pre-test el nivel de
significancia fue 0.079, en tanto que en el post-test < 0.000. Ya que el nivel de
significancia inicial <= 0.05, se concluye que los datos relativos al indicador 1

presentan una distribucion que se ajusta a la normalidad.

Prueba de normalidad 12: Tiempo Promedio de Registro de Citas (TPRC)
Hipotesis estadistica:

e Ho: Los datos correspondientes al indicador TPRC siguen una distribucion

normal.

e Hi: Los datos relacionados con el indicador TPRC no presentan una

distribuciéon normal.
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Tabla 9. Test de normalidad del indicador TPRC

Shapiro Wilk
Estadistico Gl Sig.
12 Pre-test 0.924 50 0.003
12 Post-test 0.945 50 0.022

Segun la evaluacion de la normalidad mediante el test de Shapiro Wilk, se

constata que para el indicio TPRC, la primera medicion en la fase de pre-test

exhibe un nivel de significancia de 0.003, mientras que la ultima medicién en la

etapa de post-test muestra un nivel de significancia de 0.022. Dado que ambos

valores de significancia son inferiores a 0.05, se concluye que los datos

correspondientes al indicio TPRC no se ajustan a una distribucion normal.

Prueba de normalidad del I3: Porcentaje de Citas Incumplidas (PCI)

Hipotesis estadistica:

Ho: Los datos relacionados con el indicador PCI presentan una distribucion
normal.
Hi: Los datos correspondientes al indicador de PCl no muestran una

distribucion normal.

Tabla 10. Test de normalidad del indicador PCI

Shapiro Wilk
Estadistico Gl Sig.
13 Pre-test 0.934 50 0.008
13 Post-test 0.790 50 0.000

Se observa, que el indicio PCI en el Pre-test se obtiene un nivel de

significancia de 0.008, mientras que en el post-test, el nivel de significancia <

0.000. Dado que ambos valores de significancia < 0.05, se puede afirmar que los

datos relacionados con el indicador PCI no se adhieren a una distribucién normal.
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Prueba de hipotesis

La informacion recolectada revela una mezcla de distribuciones, algunas
de ellas siguen una distribucion normal, en este caso se utilizé la prueba
paramétrica de T-Student y otros datos tienen una distribucion no normal, por lo
que se utilizé la prueba no paramétrica de Wilcoxon de rangos con signo
(Woolson, 2008).

Prueba de hipétesis especifica del I11: NCA
Hipdtesis estadistica:
e Ho: El sistema Web NO produce un impacto significativo en la mejora del
NCA para el control de Citas médicas del consultorio odontolégico Kitty
Dent, Lima 2023.
e Hi: El sistema Web tiene un impacto significativo en la mejora del NCA
para la gestion de Citas médicas en el consultorio odontoldgico Kitty Dent,
Lima 2023.

Tabla 11. Muestras Emparejadas del indicador NCA

Prueba de muestras emparejadas

Diferencias emparejadas

95% de intervalo de
Desv.

Desv. confianza de la t gl Sig. (bilateral)
Media Error . .
Desviacién ) diferencia
promedio
Inferior Superior
Indicador 1 - PreTest -,36260 ,13169 ,01862 -,40003  -,32517 -19,470 49 ,000

NCA - Indicador 1 -
PosTest NCA

Hipotesis Estadistica:
Ho: Ipretest1< Iprotest1
H1: Iprotestl> Ipretestl

Ipretestl: EI NCA antes de desarrollar el sistema web (0.45)
Iprotestl: El NCA después de desarrollar el sistema web (0.81)

Como resultado, se respalda la Hipotesis alternativa, dado que Ipretestl

demuestra una magnitud menor en comparacién con el Iprotestl, donde se
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calcula un valor de T de -19.470 con 49 grados de libertad (gl) y un nivel de
confianza del 95%. Este valor calculado supera considerablemente el T tedrico
de -3.868. Ademas, su nivel de significancia asciende a 0.000, una cifra que esta
por debajo de 0.05. Debido a esta discrepancia, se descarta la (HO) y aceptando
(H1), llevando a la conclusion de que el sistema en linea ejerce una influencia

significativa en el NCA.

Prueba de hipétesis especifica 12: TPRC
Hipdtesis estadistica:
e Ho: El sistema Web NO produce una mejora significativa en el TPRC para
el control de Citas del consultorio odontolégico Kitty Dent, Lima 2023.
e Hi: El sistema Web presenta una mejora significativa en el TPRC para el

control de Citas del consultorio odontolégico Kitty Dent, Lima 2023.

Tabla 12. Rangos del indicador TPRC

Rango Suma de
N promedio rangos
12 Post test — Rangos negativos 50° 25.50 1275.00
12 Pre test Rangos positivos o° 0.00 0.00
Empates 0°
Total 50

a. |12 Post test < 12 Pre test
b. 12 Post test > 12 Pre test
c. 12 Post test =12 Pre test

Tabla 13. Estadisticos de contraste del indicador TPRC

Prueba de rangos con signo de
Wilcoxon
Sig. Asintdtica
Z (bilateral)

Indicio 2 Post test — Indicio 2 Pre test -6.169 0.000
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Con el fin de confirmar la hipotesis asociada al segundo indicador, se

procedié a utilizar la prueba de rango de Wilcoxon. Al examinar la tabla de

rangos, se puede observar que se encuentran 50 valores en la categoria

negativa, no hay ningun valor en la categoria positiva y tampoco en la categoria

de empate. Esto indica que la mayor parte de los datos se relaciona con el post

test en contraste con los datos del pre test.

Ademas, al analizar la tabla de la prueba de rangos, se constata que el

valor de (z = -6.169), lo que lleva al rechazo de la HO. También se percibe que

el nivel de significancia tiene un valor de 0.000< 0.05. En consecuencia, se

aceptar la H1.

Prueba de hipotesis especifica del 13: PCI

Hipotesis estadistica:

e Ho: El sistema Web NO tiene un impacto significativo en la disminucion del

PCI del control de Citas médicas en el consultorio odontologico Kitty Dent,

Lima 2023.

e Hi: El sistema Web contribuye de manera significativa a la reduccion del

PCI del control de Citas médicas en el consultorio odontoldgico Kitty Dent,

Lima 2023.

Tabla 14. Rangos del indicador PCI

Rango Suma de
N promedio rangos
13 Post test — Rangos negativos 50° 25.50 1275.00
13 Pre test Rangos positivos 0P 0.00 0.00
Empates 0°
Total 50

a. |13 Post test < I3 Pre test
b. 13 Post test > |13 Pre test
c. I3 Posttest =13 Pre test
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Tabla 15. Estadisticos de contraste del indicador PCI

Prueba de rangos con signo de
Wilcoxon
Sig. Asintética
Z (bilateral)

Indicio 3 Posttest — Indicio 3 Pre test -6.162 0.000

Con el fin de respaldar la hipotesis relacionada con el tercer indicador, se
realiz6 la implementacion de la prueba de rango de Wilcoxon.
Al analizar la tabla de Wilcoxon, se observan 50 valores en la categoria negativa,
ningun valor en la categoria positiva y ningun valor en la categoria de empate.
Esto resalta que la mayoria de los datos corresponden al post test en
comparacion con los datos del pre test.

Tambien, al examinar la tabla de Wilcoxon, se verifica que el valor de z es
de -6.162, lo que resulta en el rechazo de la hipotesis nula (HO).
También se nota que el nivel de significancia < 0.000, el cual es inferior a 0.05.

Como resultado, se opta validar la H1.
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V. DISCUSION

E ste trabajo de investigacion, se comparo con otros estudios, basandose
en los resultados conseguidos de tres indicadores como son: Nivel de Citas
Atendidas (NCA), Tiempo Promedio de Registro de Citas (TPRC) y Porcentaje
de Citas Incumplidas (PCI).

Respecto al indicador 1: NCA.

De acuerdo con la evidencia de este estudio, se ha verificado que el valor
promedio del NCA antes de la implementacion es del 45% y el valor promedio
después de la implementacion del sistema de red es del 81%. Estos valores
muestran que el desarrollo de soluciones informaticas ayud6 a aumentar la

puntuacion NCA en un 36%.

Sin embargo, en el indice NCA el analisis inferencial, segun Shapiro-Wilk,
se comprueba que los datos tienen distribucion paramétrica, por lo que se utiliza
T-Student que comprueban (Cuadro 11) y el valor z arrojado fue -3.8680°.
También se puede observar la Sig.< 0.05, rechazado la hipotesis nula. En
resumen, la implementacion de la solucién de red resulta en incremento del NCA
(Nivel de Citas Atendidas).

Al contrario, (Tolentino, 2018) que muestra que los sistemas basados en
la web ayudan a mejorar el procesamiento de citas médicas en un 98 %. También
(Quispe y Valencia 2022) , confirmaron que el software basado en la web puede
aumentar la tasa de incidentes para procesos en gestion de incidentes de la
entidad en un 32,57%.

Todas las menciones anteriores se refieren a un sistema web autonomo,
gue segun (Aydos et al., 2022) conceptualizo que es interfaz de usuario visual y
un codigo que puede ser interpretado a través de un servidor accesible desde un
navegador web e internet. Ademas, consider6 que una aplicacion en linea es
una plataforma que se alojan en Cloud y estd programado en ofrecer

funcionalidades, servicios en linea (Castro, Herrera y Villalobos 2020) .
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Respecto al indicador 2: TPRC.

Tras examinar el segundo indicador, se ha constatado que el TPRC era
del 26% antes de la implementacién de la aplicacion (Pretest), pero tras puesto
en curso el sistema de red (Postest), observé una disminucién significativa a un
valor del 15%. Por lo tanto, se concluye que la implementaciéon de soluciones

informéticas logro una reduccion del 11% en la TPRC.

Ademas, al realizar el andlisis inferencial del indicador TPRC, se verificd
mediante (Shapiro-Wilk) que no sigue distribucion normal. Por consiguiente, se
aplicé la prueba de (Wilcoxon) para corroborar la hipétesis, como se muestra en
la tabla 12. Los resultados revelaron z= -6.169b, al observa la Sig. asintética =
0.000, siendo <0.05. En consecuencia, se rechaza Ho. En conclusion, la

implementacion del sistema de red reduce la TPRC en un 11%.

Por ende, este resultado coincide con la investigacion realizada por
(Alonso 2022a) , que indica que una aplicacion web reduce el tiempo promedio

necesario para registrar citas médicas en 14 minutos.

Todas las menciones anteriores se refieren a la relacion existente con la
variable independiente "aplicacion Web". (Berzal et al., 2007), indicaron que es
el interfaz construido mediante, paginas web radicando su principal distincion la
dinamicidad y las funcionalidades que ofrece. Ademas, (Castro, Herrera y
Villalobos 2020) el sistema web, se define como plataforma alojada en un

servidor programado para ser accesible a traves de un navegador web.

Respecto al indicador 3: PCI.

De acuerdo con los resultados del tercer indicador, se confirma que el PCI
(Porcentaje de Citas Incumplidas) antes de la implementacion (Pretest) alcanzo
un valor del 44%, mientras que luego del desarrollo del sistema web (Postest) se
redujo, significativamente al valor del 15%. Implementar el sistema web logro

una disminucién del 29% (PCI).

Ademas, se empled Wilcoxon para realizar el analisis inferencial del

indicador PCI, para corroborar la hipétesis, como se muestra en la tabla 14. Los
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resultados revelaron un valor z = -6.162b y se observa que el nivel de Sig.< 0.05.

Concluyendo, la aceptacién de Ha. En un 29% el sistema web reduce el PCI.

Adicionalmente, se sostiene que un sistema en linea hace referencia a
una plataforma alojada en un servidor de la nube, con programacién que permite
su accesibilidad y uso a través de un navegador web (Castro, Herrera y Villalobos
2020). Del mismo modo, guarda una conexion con el indicador de la tasa de
empleo de trabajo en situaciones problematicas. De acuerdo con (Herrera, 2017)
, se refiere al acatamiento de los objetivos establecidos utilizando la capacidad
de desarrolladores, recursos necesarios, teniendo en cuenta al tiempo necesario

en alcanzar dichos objetivos.

Respecto al Objetivo General

En concordancia con el objetivo general establecido, es factible sostener
gue un sistema web contribuye en que la gestion mejore para las citas médicas
de la empresa Kitty Dent Lima-2023. Esto se sustenta en la obtencién de
resultados positivos en los tres parametros de la variable dependiente,

experimentando un aumento del 36%(NCA).

En el primer indicador, conocido como Nivel de citas atendidas (NCA), se
observo un aumento del 36% luego que implementaron el sistema web, como se

constato6 tanto para andlisis inferencial como en el analisis de datos.

Asimismo, en el segundo indicador tiempo promedio de registro de citas
(TPRC), evidencid la reduccion significativa del tiempo dedicado al proceso del

registro. Después de la puesta en marcha del sistema, se obtuvé una

disminucién del 11% en la utilizacién del tiempo en desarrollo.

Del mismo modo, en relacién al tercer indicador, el Porcentaje de Citas
Incumplidas (PCI), se pudo constatar que dicho porcentaje disminuyé de manera
notable, presentando una reduccién del 29% tras la implementacién exitosa del

sistema.

En resumen, se puede sostener que la implementacién de un software en

linea mejora la administracion de la Citas dentales en el consultorio Odontoldgico
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de Lima durante el afio 2023. Esta avalado con los autores,(Alonso 2022b) ,
(Herrera, Benji 2017) donde reafirmaron que un sistema web mejora, ordena y
controla dentro de la empresa los incidentes generando ahorro en horas de

trabajo economizando fuentes materiales.

Respecto a la metodologia de investigacion

Los objetivos establecidos se alcanzaron mediante la aplicacién de una
metodologia de caracter experimental y preexperimental, que fue utilizada en
este estudio. Los datos, recopilados de manera aleatoria y mediante un enfoque
sencillo para pruebas (pretest y postest), posibilitaron la comparacion de ambas
circunstancias y la evaluacion de las transformaciones experimentadas en la
variable dependiente. Ademas, se emplearon tarjetas de registro para la
recopilacion de informacion y se aplico la herramienta (SPSS V.25) en el proceso

y analisis de datos.

Ademas, es primordial resaltar que, para llevar a cabo el andlisis, disefio
e implementacion exitosa para el sistema, se aplic6 SCRUM como metodologia,
se utilizo el lenguaje de programacion (PHP 8) y se emple0 el sistema de gestion
de BD (MySQL).

Con relacién a los indicadores NCA, TPRC y PCI, desempefiaron un papel
fundamental en el estudio actual, ya que permitieron realizar la medicion precisa,
exhaustiva de la variable dependiente. Gracias a estos indicadores, se logré
identificar y abordar de manera efectiva las debilidades observadas en el
Consultorio Odontoldgico Kitty Dent, obteniendo asi mejoras significativas en su

funcionamiento.

Al mismo tiempo, es esencial resaltar que esta investigacion, aporta nuevos
saberes a la comunidad cientifica, facilitando la colaboracion entre el Consultorio
Odontolégico Kitty Dent y sus clientes mediante una solucién moderna,
tecnoldgica, innovadora y mejore la gestion de incidencia de manera oportuno y
efectivo. Esto ha conducido a un aumento en los niveles de eficacia y a un ahorro
de mas de 20 horas de trabajo, lo que respalda una mayor productividad

econdmica dentro del Centro Odontolégico. Ademas, este estudio se publicara
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de manera, abierta asi otros investigadores puedan favorecerse y contribuir en

esta area.
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VI. CONCLUSIONES

Primero:

Segundo:

Tercero:

Cuarto:

El sistema web, posibilito mejorar la gestion de las citas médicas
en el rea de odontologia del consultorio Kitty Dent, lo que género
en un significativo aumento en la cantidad de citas atendidas y una
marcada disminucion en el porcentaje de citas no cumplidas y en
el tiempo promedio de registro de citas. Esto permitié alcanzar con

éxito el objetivo de la investigacion.

La implementacion, del sistema web en el consultorio odontol6gico
Kitty Dent aument6 en un 36% en el indicador nivel de citas
atendidas, debido a que en el pretest se tuvo 45% y en el posttest
81%. Por lo tanto, se puede concluir que el sistema web
efectivamente incrementé la cantidad de citas médicas atendidas

en el control de citas médicas.

Se puede afirmar que el sistema, logro reducir el porcentaje de citas
incumplidas en un 29%. esto se debe a que, antes de la
implementacion del sistema web (pretest), el valor era de 44%,
mientras que después de su implementacion (postest), se obtuvo
un valor de 15%. En consecuencia, podemos concluir que el
sistema web efectivamente disminuyd el porcentaje de citas

médicas no cumplidas en el control de citas médicas.

Se concluye que la aplicacion web, logré reducir el tiempo promedio
de registro de citas en un 11%. debido a que, antes de la
implementacion(pretest), el valor fue de 26%, mientras que
después de su implementacion (postest), se obtuvo el 15%. Por lo
tanto, disminuy6 el tiempo promedio para el control de registro de

citas médicas.
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VIl. RECOMENDACIONES

Primero:

Segundo:

Tercero:

Cuarto:

Se sugiere brindar capacitacion al personal del area para poder
instaurar y acoplar el sistema web en el control de citas médicas de
las organizaciones. Esto permitird prevenir posibles riesgos y

garantizar un uso eficiente de la plataforma.

Se recomienda que se utilice el indicador de nivel de citas atendidas
con el objetivo de lograr la visidn deseada en el control de citas
medicas, ya que existe una relacion directa entre ellos. Ademas, se
aconseja mantener estos indicadores, ya que seran valiosos para

investigaciones futuras y podran complementarlas.

Se aconseja seleccionar el indicador del Porcentaje de citas
médicas no cumplidas con el fin de alcanzar un estandar deseado
en el control de citas médicas, dado que existe una relacion directa
entre ellos. Asimismo, se recomienda tener en cuenta este
indicador para futuros estudios y asi poder enriquecer las

investigaciones posteriores.

Mantener un registro periddico y detallado del tiempo que toma
registrar cada cita médica, desde la solicitud hasta su confirmacién
en el sistema. Analizar regularmente estos datos para identificar
posibles obstaculos en el procedimiento de inscripcion. Luego,
implementar mejoras en el sistema o en los procedimientos para
reducir este tiempo promedio, lo que puede resultar en una gestion
mas eficiente de las citas médicas y una mayor satisfaccion tanto

de los pacientes como del personal médico.
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ANEXOS

Anexo 1: Matriz de consistencia

TiTULO: Sistema web para el control de citas médicas del consultorio odontolégico Kitty Dent, Lima, 2023.

AUTORES: Kevin Félix Vasquez | Nicolas Zufiga Estrada

PROBLEMA

PP: ¢En qué medida un sistema web influye
en el control de citas médicas del consultorio

odontoldgico Kitty Dent, Lima-2023?

‘ OBJETIVOS

OP: Determinar en qué medida un
sistema web mejora el control de citas
médicas del consultorio odontolégico

Kitty Dent, Lima-2023

HIPOTESIS
HP: Un sistema web mejora
significativamente el control de citas
médicas en el consultorio odontoldgico

Kitty Dent, Lima-2023

VARIABLES E INDICADORES

Variable Independiente: Sistema Web

Variable dependiente: Control de citas médicas

: 4 : DIMENSIONES INDICADORES ESCALA
, . . OE1: Determinar en qué medida un . . .
PE1: ¢En qué medida un sistema web ] . q . . HX1: Un sistema web incrementa el nivel
. . . ) sistema web incrementa el nivel de citas . .
incrementa el nivel de citas atendidas en el . . L de citas atendidas en el control de
. L . atendidas en el control de citas médicas . - . - - - p
control de citas médicas del consultorio . , ;i atenciones médicas del consultorio Nivel de Citas Atendidas De razén
odontolégico Kitty Dent, Lima-2023? del consultorio odontologico Kitty Dent, | 11 sgico Kitty Dent, Lima-2023
g 4 ’ ) Lima-2023. e ¥ ! ’ Servicio Porcentaje de Citas
De razén
Incumplidas
OE2: Determinar en qué medida un
PE2: ¢En qué medida un Sistema Web reduce . 9 ] . Hx2: Un sistema web reduce el tiempo
) . . , Sistema Web reduce el tiempo promedio ) ) ) Tiempo Promedio de
el tiempo promedio de registro de citas en el . ) promedio de registro de citas en el control . D .
. . ] de registro de citas en el proceso de . L. . Tiempo . ) e razén
control de citas médicas del consultorio . . 4 . de citas médicas del consultorio Registro de Citas
. . . control de citas médicas del consultorio L. . .
odontoldgico Kitty Dent, Lima-2023? L. . . odontoldgico Kitty Dent, Lima-2023.
odontoldgico Kitty Dent, Lima-2023

PE3: (En qué medida un Sistema Web reduce
el porcentaje de citas incumplidas en el
control de citas médicas del consultorio
odontoldgico Kitty Dent, Lima-2023?

OE3: Determinar en qué medida un
Sistema Web reduce el porcentaje de
citas incumplidas en el proceso de
control de citas médicas del consultorio
odontoldgico Kitty Dent, Lima-2023

Hx3: Un sistema web reduce el porcentaje
de citas incumplidas en el control de citas
médicas del consultorio odontoldégico Kitty
Dent, Lima-2023.
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Tipo:
Aplicada

Enfoque:
Cuantitativo

Diseiio:
Experimental —
Pre-Experimental

Método
Hipotético- Deductivo

Poblacion:
50 citas médicas

Tamaio de muestra:

50 citas médicas

Muestreo:
No  probabilistico
conveniencia

por

Técnicas:
Fichaje

Instrumentos:
Ficha de registro

Metodologia

Descriptiva:

(Rendodn-Macias et al., 2016), mencionan que la estadistica descriptiva
es la rama de la estadistica que hace recomendaciones sobre como
resumir los datos de las encuestas de forma clara y sencilla en forma de
graficos, tablas, figuras o graficos.

Para el andlisis descriptivo se calculard la media de los datos
recolectados por cada indicador en las etapas del pre test y post test,
para poder visualizar el efecto de la variable independiente sobre la
variable dependiente.

Inferencial:

Se procesaron los datos recolectados con el test de Shapiro Wilk para
comprobar su normalidad, después se utilizé la prueba de Wilcoxon
para contrastar la hipdtesis general y especifica.
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Anexo 2: Matriz de Operacionalizacién de Variables

Nivel de Citas Atendidas

AUTORES: Kevin Félix Vasquez | Nicolas Zufiga Estrada

Se evaluara el nivel de citas atendidas sobre sobre las

peticiones que fueron programadas (Ortiz et al. 2018) .

TITULO: Sistema web para el control de citas médicas del consultorio odontoldgico Kitty Dent. Lima-2023.

Ficha de registro

De razon

NCA = TPA
T CAS

*100

NCA: Nivel de Citas atendidas

TPA: Total de pacientes atendidos.

TCP: Total de Citas Programadas.

Tiempo Promedio de

Registro de Citas

La gestidn de citas médicas se puede medir por el tiempo

promedio en el que se registra las citas (Mera 2019) .

Ficha de registro

De razon

TRCM
TPRC =

npe * 100

TPRC: Tiempo Promedio en el registro de Citas
TRC: Tiempo de registro de citas

NPC: Numero de Pacientes con citas

Porcentaje de Citas

Incumplidas

Esta métrica ayuda a calcular el nivel de eficiencia y

gestidn en base a costos y recursos (Ortiz et al. 2018) .

Ficha de registro

De razoén

PCI: Porcentaje de citas incumplidas
NCI: Namero de Citas incumplidas

NCMR: Numero Citas Registradas.
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Anexo 3: Instrumentos de recoleccién de datos
Ficha de registro N° 1: Nivel de Citas Atendidas (NCA)

. Félix Vasquez, Kevin
Investigadores Zuniga Est?ada, Nicolas
Empresa Consultorio Odontolégico Kitty Dent
Proceso Observado Férmula
Control de Citas Médicas nea=TP4 . 100
Indicador Medida CAS
_ _ NCA: Nivel de Citas atendidas
Nivel def Citas Porcentaje | TPA: Total de pacientes atendidos.
atendidas
TCP: Total de Citas Programadas.
item Fecha TPA TCP NCA

1

2

3

4

5

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

50

Promedio
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Ficha de registro del indicador: Nivel de Citas atendidas
. Félix Vasquez, Kevin
Investigador Zlniga Est?ada, Nicolas
Empresa Consultorio Odontolégico Kitty Dent
. PostTest |
Proceso Observado Férmula
Control de Citas Médicas nea<TP4 . 100
Indicador Medida cAS
_ _ NCA: Nivel de Citas atendidas
Nl\al_teér?deic?el;as Porcentaje TPA: Total de pacientes atendidos.
TCP: Total de Citas Programadas.
item Fecha TPA TCP NCA
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
50
Promedio
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Ficha de registro N° 2: Tiempo Promedio de Registro de Citas (TPRC)

Ficha de registro del indicador: Tiempo de registro de Citas

Investigador

Félix Vasquez, Kevin
Zuniga Estrada, Nicolas

Empresa

Consultorio Odontologico Kitty Dent

Pre Test

Proceso Observado

Férmula

Control de Citas Médicas

Indicador

Medida

Tiempo de
registro de Citas

Porcentaje

TPRC = TRC
“ NPC

*100

TPRC: Tiempo Promedio de registro de Citas
TRC: Tiempo de registro de citas

NPC: NUmero de Pacientes con citas

item

Fecha

TRC NPC TPRC

1

OO |N|O|OT D WIN

Promedio
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Ficha de registro del indicador: Tiempo de registro de Citas

Investigador

Félix Vasquez, Kevin
Zuniga Estrada, Nicolas

Empresa

Consultorio Odontoldgico Kitty Dent

Post Test

Proceso Observado

Férmula

Control de Citas Médicas

Indicador

Medida

Tiempo de
registro de Citas

Porcentaje

TPRCM TRCM 100
= *
NPC

TPRC: Tiempo Promedio en el registro de Citas
TRC: Tiempo de registro de citas
NPC: Numero de Pacientes con citas

item

Fecha

TRC NPC TPRC

[EEN

Q| |IN|O |0 WN

Promedio
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Ficha de registro N° 3: Porcentaje de Citas incumplidas

Ficha de registro del indicador: Porcentaje de Citas incumplidas

Investigador

Félix Vasquez, Kevin
Zuniga Estrada, Nicolas

Empresa

Consultorio Odontologico Kitty Dent

Pre Test

Proceso Observado Férmula

Porcentaje de Citas pcr = NEMT 00
incumplidas NCMR

Indicador

Medida PCI: Porcentaje de citas incumplidas

Porcentaje de
Citas
incumplidas

NCI: Numero de Citas incumplidas

Porcentaje
NCR: NUimero de Citas registradas.

item

Fecha NCR NCI PCI

[EEN

O ONOO O WIN

Promedio
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Ficha de registro del indicador: Porcentaje de Citas incumplidas

Investigador

Félix Vasquez, Kevin
Zuniga Estrada, Nicolas

Empresa

Consultorio Odontoldgico Kitty Dent

Post Test

Proceso Observado

Férmula

Porcentaje de Citas
incumplidas

Indicador

Pl < NCI
"~ NCR

* 100

Medida PCI: Porcentaje de citas médicas incumplidas

Porcentaje de
Citas
incumplidas

Porcentaje

NCI: Numero de Citas incumplidas

NCR: NUumero de Citas registradas.

item

Fecha

NCR NCI PCI

1

OO |N|O|OT|AWIN

Promedio
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Anexo 4: Certificado de validez de contenido del instrumento

Validacion del Experto N°1

Variable: Gestion de citas médicas

N° INDICADORES Claridad' Pertinencia? [Relevancia®

Sugerencias

Si | No | Si No Si No

1 Nivel de Citas atendidas X x X

2 Porcentaje  de Citas  médicas
) ] X X X
incumplidas

3 | Tiempo de registro de Citas X X X

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X]

Apellidos y nombres del juez evaluador:

Especialista: Metodologo [[] Tematico [ X ]

Grado: Maestro [ X] Doctor[ ]

1 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo
2 Pertinencia: 5i el item pertencce a la dimension.

*Relevancia: El item s apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructo

Mota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension

Aplicable después de corregir[ ]

MOSQUERA FLORES, EVELYN CRISTINA

No aplicable [ ]

DNI: 40928018
Lima, 09|de marzo 2023

I

gl

CIRUJAND DENTISTA
C.OP 17828

Mosquera Flores, Evelyn
DNI 40928015
Consultorio Odontologico

Kitty Dent
Validaciéon del Experto N°2
Variable: Control de Citas Medicas
N° INDICADORES Claridad’ | Pertinencia? | Relevancia® Sugerencias
Si | No | Si No Si No
1 Mivel de Citas atendidas X X X
2 Porcentaje  de  Citas  meédicas
) i X X X
incumplidas
3 Tiempo de Registro de Citas X X X

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ]

Apellidos y nombres del juez evaluador:

Especialista: Metodologo[ | Tematico [ X ]

Grado: Maestro [ X] Doctor[ ]

' Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es concio, exacto y drecto
? Pertinencia: Si el tem pertenece a la dimension.

?Relevancia: El item es apropiado para representar sl componente o dimension sspecifiea del constructo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuande los items plantesdos son suficientes para medir la dimensicn

Aplicable después de corregir[ ]
VARGAS VARGAS, GAUTAMA CLODOMIRO

No aplicable[ ]

DNI: 27287346
Lima, 09 de Marzo 2023

o
4

Vargas Vargas, Gautama
Clodomiro
DMI 27287346
Universidad Cesar Vallejo
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Validacién del Experto N°3

Variable: Gestion de citas médicas

N INDICADORES Claridad' |Pertinencia? |Relevancia® Sugerencias
Si | No | Si No Si No
1 | Nivel de Citas atendidas X X X
2 | Porcentaje de Citas  médicas
) ) X X X
incumplidas
3 Tiempo de registro de Citas X X X
Observaciones (precisar si hay suficiencia): |
Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ X] Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez evaluador: VEGA LOYZA, LUIS ALEJANDRO DNI: 41472468

Lima, 15 de marzo 2023
Especialista: Metoddlogo [ ] Tematico [ X ]

Grado: Maestro [ X] Doctor[ ] 1 f\_\

1 Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo
% Pertinencia: Si el item pertensce a la dimension.

Vega Loayza, Luis Alejandro
*Relevancia: El item &5 apropiado para representar al componente o dimensién especifica del constructo DMl 41472468

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir 1a dimension Tsoft Peri




Anexo 5: Constancia de Grados y titulos de validadores (SUNEDU)
Validador 1

f""ﬂ\ . . o
MIn sterio]de Educacion Superintendencia Nacional de :r;::;:;;el?:;:rn;;:?::m g
< Educacién Superior Universitaria 5
= Registro de Grados y Titulos

REGISTRO NACIONAL DE GRADOS ACADEMICOS Y TITULOS PROFESIONALES

MAGISTER EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE
LA SALUD
;‘I;Z?;.‘qum FLORES, EVELYN Fecha de diploma: 25/10/16 Er‘:li\iiiigIDAD PRIVADA CESAR
DNI 40928018 Modalidad de estudios: PRESENCIAL PERU
Fecha matricula: 18/09/2013
Fecha egreso: 30/04/2015
MOSQUERA FLORES, EVELYN CIRUJANG DENTISTA UNIVERSIDAD DE SAN MARTIN DE
EII:IIISI[II;JZAHUIII Fecha de diploma: 10:/06/03 ii‘ii’Es
Modalidad de estudios: -
BACHILLER EN ODONTOLOGIA
MOSQUERA FLORES, EVELYN Fecha de diploma: 26/11/03 UNIVERSIDAD DE SAN MARTIN DE
CRISTINA Modalidad de estudios: - PORRES
DNI 40928018 PERU
Fecha matricula: Sin informacion (***)
Fecha egreso: Sin informaciin (***)
Validador 2
2| inisterio de Educacion | SUPerintendencia Nacional de Diecclon s Documartacion ¢
PERU inisterio de Educaclon | pqy cacion Superior Universitaria y
Registro de Grados y Titulos
REGISTRO NACIONAL DE GRADOS ACADEMICOS Y TITULOS PROFESIONALES
di Grado o Titulc Institucion
DOCTOR EN GESTION PUBLICA Y
GOBERNABILIDAD
\Cbzgggs VA(I){GAS. GAUT Fecha de diploma: 11/04/22 UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO S.A.C.
Modalidad de estudios: PRESENCIAL PERU
DNI 27287346
Fecha matricula: 01/04/2019
Fecha egreso: 27/01/2022
INGENIERO DE SISTEMAS
VARGAS VARGAS, GAUTAMA g UNIVERSIDAD NACIONAL FEDERICO
](;:(1)12)'3873406 Fecha de diploma: 30/10/2009 Z;LJ:.U 2
B Modalidad de estudios: -
BACHILLER EN INGENIERIA DE SISTEMAS E
INFORMATICA
B A aalT Fecha de diploma: 28/08/2007 UNIVERSIDAD ALAS PERUANAS S.A.
s St Modalidad de estudios: - PERU
DNI 27287346 '
Fecha matricula: Sin informacion (***)
Fecha egreso: Sin informacion (***)
MAGISTER EN TECNOLOGIA EDUCATIVA
VARGAS VARGAS, GAUTAMA Fecha de diploma: 04/07/2014 UNIVERSIDAD PRIVADA CESAR
CLODOMIRO Modalidad de estudios: - VALLEJO
DNI 27287346 PERU
Fecha matricula: Sin informacion (***)
Fecha egreso: Sin informacion (***)




Validador 3

Direccion de Documentacion e

L
£
- ) Superintendencia Macional de o . o
PERU | Ministerio de Educacién acian B rsibaria Informacion Universitaria y
ﬁ Educacién Superior Universitaria Registro de Grades y Titulos

REGISTRO NACIONAL DE GRADOS ACADEMICOS Y TITULOS PROFESIONALES

VEGA LOAYZA, LLUIS
ALEJANDRO
DI 41472468

MAGISTER EN DIRECCION DE TECKOLONGIAS DE
INFOMRMACTON

Fecha de diploma: 250820
Modalidad de estudios: PRESENCIAL

Fecha matricula: 027082017
Fecha egreso: 7907/ 20X0

UNIVERSIDAD ESAN
PERL

VEGA LOAYZA, LIS
ALEJANDRO
DI 41472468

BACHILLER EN CIEMNCLAS

MENCION EN INGENIERIA INFORMATICA
Fecha de diploma: (6072005

Modalidad de estudios: -

Fecha matrscula: Sin imformaceon (**®)
Fecha egresoc Sm mformacion {***)

UNIVERSIDAD PERUANA
CAYETAND HEREDIA
PERL

VEGA LOAYZA, LIS
ALEJANDRO
DI 41472468

INGENIERC INFORMATIOCO

Fecha de diploma: 02052012
Modalidad de estudios: -

UNIVERSIDAD PERUANA
CAYETAND HEREDIA
PERL

VEGA LOAYZA, LIS
ALEJANDRO
DI 41472468

BACHILLER EN CIENCIAS
INGENIERLA INFORMATICA
Fecha de diploma: (6072005
Modalidad de estudios: -

Fecha matrscula: Sin imformacaon (***)
Fecha egreso: Sm mformacion {***)

UNIVERSIDAD PERUANA
CAYETAND HEREDIA
PERL

VEGA LOAYZA, LIS
ALEJANDRO
DI 41472468

BACHILLER EN CIEMNCIAS CON MEMCIIN EN
INGENIERIA INFORMATICA

Fecha de diploma: (6072005
Modahdad de estudios: -

Fecha matricula: Sin informaceon (*** )

Fecha egresoc Sm mformacion {***)

UNIVERSIDAD PERUANA
CAYETAND HEREDIA
PERL
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Anexo 6: Base de datos indicadores.

Nivel de Citas

Tiempo Promedio de

Porcentaje de Citas

Atendidas Registro de Citas Incumplidas
I1PreTest |I1PostTest |I2PreTest |I2PostTest |I3PreTest |I3PostTest

1 0,40 0,67 0,20 0,12 0,60 0,17
2 0,50 0,83 0,16 0,10 0,50 0,25
3 0,50 0,80 0,26 0,18 0,40 0,14
4 0,57 0,75 0,18 0,12 0,38 0,22
5 0,33 0,71 0,14 0,10 0,40 0,14
6 0,50 0,88 0,28 0,18 0,33 0,17
7 0,29 0,86 0,22 0,14 0,43 0,25
8 0,44 0,89 0,14 0,10 0,40 0,14
9 0,38 0,67 0,20 0,14 0,33 0,14
10 0,57 0,88 0,26 0,16 0,60 0,25
11 0,38 0,89 0,16 0,12 0,40 0,14
12 0,57 0,88 0,22 0,14 0,50 0,11
13 0,38 0,90 0,18 0,12 0,43 0,13
14 0,33 0,88 0,24 0,16 0,50 0,22
15 0,40 0,86 0,26 0,18 0,38 0,11
16 0,50 0,89 0,20 0,16 0,29 0,13
17 0,50 0,86 0,18 0,12 0,38 0,11
18 0,50 0,88 0,22 0,14 0,50 0,22
19 0,43 0,82 0,34 0,20 0,43 0,13
20 0,33 0,78 0,22 0,12 0,50 0,22
21 0,60 0,75 0,28 0,14 0,43 0,13
22 0,43 0,67 0,18 0,14 0,44 0,11
23 0,50 0,75 0,28 0,16 0,38 0,11
24 0,38 0,88 0,20 0,10 0,38 0,11
25 0,33 0,83 0,28 0,18 0,50 0,22
26 0,43 0,75 0,22 0,10 0,33 0,14
27 0,44 0,80 0,26 0,14 0,40 0,17
28 0,56 0,78 0,26 0,14 0,40 0,17
29 0,25 0,82 0,22 0,16 0,50 0,14
30 0,43 0,71 0,20 0,14 0,50 0,11
31 0,67 0,78 0,28 0,16 0,43 0,13
32 0,63 0,90 0,28 0,18 0,33 0,14
33 0,67 0,73 0,28 0,16 0,43 0,13
34 0,43 0,90 0,36 0,14 0,50 0,14
35 0,33 0,89 0,40 0,16 0,50 0,22
36 0,25 0,88 0,26 0,18 0,33 0,14
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37 0,57 0,80 0,30 0,16 0,43 0,13
38 0,33 0,82 0,22 0,10 0,50 0,11
39 0,63 0,89 0,30 0,14 0,57 0,13
40 0,44 0,82 0,24 0,16 0,50 0,14
41 0,43 0,80 0,52 0,24 0,44 0,11
42 0,38 0,88 0,32 0,18 0,50 0,11
43 0,33 0,86 0,30 0,18 0,50 0,17
a4 0,57 0,71 0,36 0,22 0,50 0,13
45 0,56 0,89 0,30 0,16 0,43 0,13
46 0,63 0,88 0,48 0,16 0,38 0,11
47 0,43 0,67 0,24 0,16 0,43 0,13
48 0,33 0,71 0,36 0,14 0,50 0,11
49 0,44 0,80 0,30 0,20 0,43 0,13
50 0,38 0,78 0,42 0,22 0,50 0,11

Y




Anexo 7: Autorizacion para realizar la investigacion

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Autorizacién para Publicar Identidad en los Resultados de la Investigacion

Datos Generales

Nombre de la Organizacion RUC
ODONTOLOGIA INTEGRAL KITTYDENT 10409280183
Nombre del titular o representante legal DMNI
MOSQUERA FLORES EVELYN CRISTINA 40928018

Consentimiento:
De conformidad con lo establecido en el articulo 7°, literal “_f * del Cédigo de Etica en
Investigacidn de la Universidad César Vallejo I, autorizo [ X ], no autorizo [ ] publicar

la Identidad de la Organizacion, en la cual se lleva a cabo la investigacion:

Mombre del trabajo de investigacion

Sistema Web para el Control Citas médicas del Consultorio Odontoldgico Kitty Dent,
Lima, 2023

Nombre del Programa Académico

Escuela Profesional de Ingenieria de Sistemas

Autores DNI
FELIX VASQUEZ, KEVIN 47486350
ZUNIGA ESTRADA, NICOLAS 10093311

En caso de autorizarse, soy consciente que la investigacion serd|alojada en el Repositorio
Institucional de la UCV, la misma que sera de acceso abierto para los usuarios y podra ser
referenciada en futuras investigaciones, dejando en claro que los derechos de propiedad

intelectual corresponden exclusivamente a los autores del estudio.

Lima, 22 Mayo del 2023 e 0. Wosparna Tt

CIRLLIANG GENTESTA
C.OP 1Tads
Mosquera Flores Evelyn Cristina
Gerente General

{*] Cédign de Ftica en Investizacidn de |a Universidad César Vallejo-Articula 72, literal f " Para difundir o publicar los
resultados de un trabajo de investigacion es necesario mantener bajo anonimato el nombre de la institucidn donde se
llewd a cabo el estudio, salvo el caso en gue haya un acuerdo formal con el gerente o director de la organizacion,
gue se difunda la identidad de la institucion. Por ello, tanto en los proyectos de investigacion como en los informes o

tesis, no se debera incuir la denominacion de la organizacion, pero si serd necesario describir sus caracteristicas,
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CONSTANCIA DE EJECUCION DEL PROYECTO DE INVESTIGACION

Odontologia Integral KittyDent

Hace constar que los Bachilleres en Ingenieria de Sistemas, Kevin Félix Vasquez
y Nicolas Zuiiga Estrada ha llevado a cabo exitosamente el proyecto de
investigacion titulado

Sistema Web para el Control Citas médicas del Consultorio Odontoldgico Kitty
Dent, 2023.

Este proyecto se desarroll6 en las instalaciones de nuestra institucion en la
siguiente fecha

Fecha de inicio: 03/06/2023 y fecha de termino 16/10/2023

La organizacion reconoce el esfuerzo y dedicacion del estudiante en la ejecucion
de esta investigacion, la cual contribuye al avance del conocimiento en el campo
de la Ingenieria de Sistemas

Se expide la presente constancia a solicitud del interesado(a) para los fines que
estime conveniente

Lima, 24 de octubre del 2023

CIRUJANO DENTISTA
C.O.P. 17828

Evelyn Cristina Flores Mosquera
Odontologia Integral Kitty Dent
997 967 578
dra.evelynmosqueraf@gmail.com
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Anexo 8: Comportamiento de las medidas descriptivas del pre test y posttest.
a) Indicador 1: Nivel de Citas Atendidas (NCA).
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Figura 5. Comparacion del comportamiento del indicador NCA
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b) Indicador 2: Tiempo Promedio de Registro de Citas (TPRC).
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Figura 6. Comparacion del comportamiento del indicador TPRC.
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¢) Indicador 3: Porcentaje de Citas Incumplidas (PCI).

0.90

0.80

0.70

0.60

0.50

0.40

0.30

0.20

0.10

0.00

Figura 7. Comparacion del comportamiento del indicador PCI.
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Anexo 9: Metodologia de desarrollo de software

Para la ejecucion del sistema se hizo una eleccion entre las principales
metodologias, nos decidimos por una metodologia agil Scrum ya que en la
actualidad es la mas utilizada. Scrum esta disefiada principalmente al desarrollo
de proyectos de software, utiliza un proceso iterativo que divide el desarrollo de
un producto en ciclos de duracion (sprints). En cada uno de los ciclos, el equipo
trabaja sobre una lista de requisitos priorizada, dando lugar, al acabar cada ciclo,
aun producto entregable. Este optimiza la previsibilidad y el control de riesgos,

segun (Riafo [sin fecha]).

Se termind por elegir a la programacion SCRUM como la metodologia de
desarrollo de este estudio, esta estrategia de trabajo, utiliza las técnicas y
herramientas para trabajar en equipo, utiliza las herramientas mas actuales y
productivas es estable. Los equipos son altamente productivos, con prioridades
definidas tiene un alto rendimiento, es adaptable a cualquier disefio sistema de
desarrollo de software. Es de facil implementacioén a Proyectos muy complejos,

verificacion y adaptabilidad aplicando la demostracion y retrospectiva.
Arquitectura de Software

Hemos utilizado el patron Modelo-Vista-Controlador (MVC) porque tiene
la capacidad de separar los datos, la logica de negocio y el modulo que
administra eventos y las comunicaciones en nuestro Sistema Web. El uso MVC
se basa en principios de reutilizacion de codigo y en la clara distincion de
conceptos, lo que nos asegura un desarrollo eficiente de la aplicacion y su facil

mantenimiento en el futuro (Open Webinars [sin fecha])
Divide una aplicacion interactiva en tres partes diferenciadas:

e Modelo: Contiene la funcionalidad central y los datos.

e Vista: Muestra la informacién al usuario, siempre es posible definir una o
mas vistas para una misma aplicacion.

e Controlador: Maneja la entrada del usuario. Esto se hace para separar las
representaciones internas de la informacion de las formas en que se

presenta y se acepta la informacion del usuario. De esta manera se
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desacopla los componentes y permite una reutilizacién eficiente del

cadigo.
Figura 8. Modelo-vista-Controlador (MVC).
_O_ Entrada
> Vista — » Controlador
/\ ,
Usuario
Actualizacién
del modelo Notificacion
del cambio
Modelo
~ Peticion al
modelo

Segun (KeepCoding [sin fecha]) se tiene las siguientes Ventajas:
a) Segmentacion de responsabilidades:

El propio concepto del patron consiste en dividir las responsabilidades en
areas especifica del codigo, lo que nos permite identificar con precision cada

seccion del mismo.
b) Flexibilidad en la procedencia de datos:

En particular, nos da la capacidad de modificar el modelo en cualquier

momento sin que ello tenga impacto en la apariencia visual de nuestro proyecto.
c) Facilita el trabajo en equipo:

Varios programadores o al menos dos pueden encargarse de trabajos
distintos, uno se dedic6 a trabajar las vistas o disefios y otro las funciones y luego

se unen todo.
d) Fécil colaboracién y organizacion:

Puesto que cuenta con tres componentes, modelo-vista-controlador.
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e) Escala facilmente:

Hace que la aplicacion sea méas escalable, lo que significa que es méas

facil agregar nuevas caracteristicas y funcionalidades sin tener que reescribir
grandes secciones de codigo existentes.

f) Adaptacién del patron a diferentes frameworks.

De acuerdo con (Lizarzaburu [sin fecha]), las desventajas son:

a) Curva de Aprendizaje:

El patron MVC puede ser dificil de entender y aplicar correctamente para
los desarrolladores principiantes. Requiere una comprension soélida de la
arquitectura y la estructura de la aplicacion, asi como de los roles de los

diferentes componentes del patron.

b) Mayor complejidad:

Aunque el patron MVC ayuda a separar las preocupaciones y a organizar
el codigo, también puede aumentar la complejidad de la aplicacion en general.

Esto puede hacer que la aplicacion sea mas dificil de mantener y depurar.

c) Posible sobrecarga de la capa del controlador:

Si la aplicacion es muy compleja y tiene muchos controladores, puede ser
dificil mantener un controlador centralizado que gestione todas las solicitudes de
la aplicacion. Esto puede conducir a una sobrecarga de la capa del controlador

y hacer que la aplicacién sea mas lenta.

Utilizacidn de Servidores:

Hemos utilizado un servidor virtual, denominado Servidor VPS, con SO

Ubuntu 20.04, que tiene instalado el MySQL, Php y el apache.
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1. Scrum

Scrum es una metodologia de desarrollo de la ingenieria de software para
desarrollo 4gil de software que se ha expandido a otras industrias. Es un proceso
en el que se aplican de manera regular en conjunto de buenas practicas para
trabajar colaborativamente, en equipo y obtener el mejor resultado posible de
proyectos. Segun (Schwaber y Sutherland [sin fecha]) nos manifiesta que
SCRUM es la mejora para el desarrollo e inspeccién del producto con el fin de
excluir la complicacion del sector y preocuparse mas en la fabricacién del
sistema que ayudara a complacer los requisitos del establecimiento. Se basa en
lo sencillo y manejable, puesto que no se fija en pruebas de desarrollo sino en la
aplicacion del mismo sistema puesto que estos se basan al mismo desarrollo

gue en ella se practica y se hace bajo los estandares ya creados por la entidad.

1.1. Equipo Scrum

De acuerdo con (Schwaber y Sutherland [sin fecha]) el grupo de trabajo
Scrum esta esquematizado con el fin de modernizar la ductibilidad, la
imaginacion y el rendimiento. El grupo Scrum otorgan prototipos de manera
constante y con mejoras, priorizando que haya una mejor coyuntura para asi
alcanzar la mejora en los procesos.

El equipo SCRUM lo componen:
e Duefio del Producto (Product Owner)
e Equipo de Desarrollo (Development Team)

e Scrum Master
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1.2. Metodologia Scrum

Figura 9. Metodologia Proceso Scrum

Agile Methodology - Scrum Process

@2
- \ A
Business Team 3 3
Users, Business process

Customer Stakeholders
Architect Teams
Business/IT program Owner
as - [
User Storles, Epics,

Business features

Sprint Backlog
Product Backlog )

Fuente: basado en (https://www.nimblework.com/es/agile/que-es-scrum [sin

fecha))

Sprint: El sprint es la unidad basica de trabajo de un equipo Scrum. Es la
principal caracteristica que marca la diferencia entre Scrum y otros modelos de
desarrollo agil.

Planificacion del Sprint: El objetivo del Sprint Planning es definir qué se va a
hacer en el Sprinty como se va a hacer. Esta reunion se realiza al inicio de cada
Sprinty se define cdmo se va a enfocar el proyecto a partir de las etapas y plazos
del Product Backlog. Cada Sprint se compone de diferentes caracteristicas.
Scrum Diario: El objetivo del Scrum Diario es evaluar el progreso y la tendencia
hasta el final del Sprint, sincronizando las actividades y creando un plan para las
préximas 24 horas. Se trata de una breve reunion que tiene lugar diariamente
durante el periodo del Sprint. Se responden tres preguntas de forma individual:
¢, Qué hice ayer? ¢;Qué voy a hacer hoy? ¢Qué ayuda necesito? EI Scrum

Master debe tratar de resolver los problemas u obstaculos que surjan.
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Revision del sprint: El objetivo de la revision del sprint es mostrar qué trabajo
se ha completado con respecto al backlog del producto para futuras entregas.
Se revisa el sprint terminado, y ya debe haber un avance claro y tangible en el
producto para presentarlo al cliente.

Retrospectiva del sprint: El equipo revisa los objetivos cumplidos del sprint
terminado, anota lo bueno y lo malo, para no volver a repetir los errores. Esta
etapa sirve para implementar mejoras desde el punto de vista del proceso de
desarrollo. El objetivo de la retrospectiva del sprint es identificar las posibles
mejoras del proceso y generar un plan para implementarlas en el siguiente
Sprint.

Product Backlog (PB): El backlog del producto es una lista que recoge todo lo
gue el producto necesita para satisfacer a los potenciales clientes. Lo elabora el
propietario del producto y las funciones se priorizan en funcion de lo que es mas
y menos importante para el negocio. El objetivo es que el propietario del producto
responda a la pregunta «¢Qué hay que hacer?».

Sprint Backlog (SB): Es un subconjunto de items del product backlog, que son
seleccionados por el equipo para realizar durante el sprint en el que van a
trabajar. El equipo establece la duracion de cada Sprint. Por lo general, el sprint
backlog se muestra en tableros fisicos llamados Tableros Scrum — que hace que
el proceso de desarrollo sea visible para todos los que entran en el area de
desarrollo.

Incremento: El Incremento es la suma de todas las tareas, casos de uso,
historias de usuario, backlogs de producto y cualquier elemento que se haya
desarrollado durante el sprint y que se pondra a disposicion del usuario final en

forma de Software.

2. Ejecucién del Proyecto

En primer lugar, se utilizd la metodologia agil utilizando el framework
Scrum tomando en cuenta los siguientes eventos (Garcia et al. 2022) .
A) Refinamiento: Se describieron todas las historias de usuarios con los criterios

de aceptacion basadas en las necesidades del cliente.
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B) Planing: Se escogieron las historias de usuario mas importantes que se van
a trabajar, ademas se complementd los escenarios de prueba en lenguaje

gherkin.

C) Sprint: Durante 2 semanas y teniendo como base los escenarios, se realizaron
pruebas unitarias, se codificd con desarrollo basado en pruebas. Luego mediante
la integracién continua Desarrollo realiza el despliegue a Calidad y se realiza las

Pruebas manuales de las nuevas funcionalidades.

D) Sprint Daily: Se realiza feedback diariamente de lo que se ha trabajado y

aquellos defectos que no se resolvieron durante el dia.

E) Sprint Review: Ya con la nueva funcionalidad certificado se presenta al duefio

del Producto, se revisa.

F) Sprint Retrospective: Se revisaron aquellos que se debe mejorar y aplicar un

plan de accion.

Requerimientos funcionales
% Acceso al sistema
% Gestion de usuarios
% Creacion de permisos
% Registro de médicos
% Registro de pacientes
% Gestion de citas
% Creacion de Reportes
%+ Exportacion de reportes a PDF

%+ Exportacion de reportes a Excel
Requerimientos no funcionales

% El sistema sera implementado en entorno web

% Contara con un disefio responsivo

% Sera multiplataforma

% Contaré con accesibilidad para el uso del usuario
% Contard con criterios de seguridad

% Contara con respaldo de la informacién

%+ Soportara diferentes navegadores
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% Soportard muchos usuarios en linea
Asignacion de roles del proyecto

En la tabla que se muestra a continuacion se describe los roles de cada

integrante del proyecto.

Tabla 16. Asignacion de roles del proyecto

Rol Asignado A:
Nicolas Fabian Zufiga Estrada
Programador o
Kevin Félix Vasquez
Cliente Evelyn Cristina Mosquera Flores
Tester Nicolas Fabian Zufiga Estrada
Consultor Kevin Félix Vasquez

Historias de Usuario

Para el desarrollo de este proyecto, el sistema de citas médicas (SCM) contara
con los siguientes modulos, los cuales se han recopilado a base de reuniones

con la duefia de negocio.

% Inicio de sesion (administrativo — cliente)
% DashBoard

% Configuracion

% Operaciones

* Reportes

Asi mismo, se identificaron las siguientes historias de usuario del Consultorio
Kitty Dent (HUKD):

Tabla 17. Historias de Usuario Kitty Dent

HISTORIA DE
N° PRIORIDAD RIESGO RESPONSABLE
USUARIO
_ Evelyn Cristina
HUKD1 Acceso al sistema Alta Alto
Mosquera Flores
HUKD2 Gestion de usuarios Alta Medio Nicolas Zufiga
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Creacion de

HUKD3 ) Alta Medio Kevin Félix
permisos
_ o _ Evelyn Cristina
HUKD4 Registro de médicos Alta Medio
Mosquera Flores
Registro de Evelyn Cristina
HUKD5 _ Alta Alto
pacientes Mosquera Flores
y _ _ _ Evelyn Cristina
HUKD6 Gestion de Citas Media Medio
Mosquera Flores
Creacion de _ Nicolas Zufiga
HUKD7 Alta Medio o
Reportes Kevin Félix
Exportacion de _ _ Evelyn Cristina
HUKDS8 Media Bajo
reportes a PDF Mosquera Flores
Exportacion de _ _ Evelyn Cristina
HUKD9 Media Bajo

reportes a Excel

Mosquera Flores

Una vez que se definieron cada una de las historias del usuario, se procedio a

planear la etapa de desarrollo del proyecto. Para ello se elaboré el plan de

entrega compuesto por

las siguientes tareas o iteraciones:

Tabla 18. Tareas de las Historias de Usuario

SEMANAS
N° HISTORIA DE USUARIO DE
DESARROLO
Acceso al sistema
Gestidn de pacientes
Primera tarea Creacién de permisos 4 semanas
Registro de médicos
Registro de pacientes
Gestion de citas
Segunda tarea Creacion de Reportes 2 semanas

Exportacion de reportes a PDF

Exportacion de reportes a Excel
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Historias de los usuarios plasmadas en tareas o tarjetas con su respectiva Clase-
Responsabilidad-Colaborador (CRC).

Tabla 19. Historia de usuario (HUKD1)

Historia de Usuario

Nombre: Acceso al sistema

Numero: HUKD1 Usuario: Administrador, medico, paciente
Prioridad: Alta Riesgo: Alto
Puntos estimados: 2 Tarea asignada: Primera tarea

Programador responsable: Nicolas Zufiga Estrada

Descripcion:

Como: usuarios del sistema

Quiero: poder ingresar y acceder al sistema

Para: definir el perfil de usuario con su registro de correo electronico y clave.
Observaciones:

Solo los usuarios que estén definidos en el sistema tendran accesos a sus

funcionalidades

Tabla 20. Historia de usuario (HUKD?2).

Historia de Usuario

Nombre: Gestion de usuarios

Numero: HUKD2 Usuario: Administrador
Prioridad: Alta Riesgo: Medio
Puntos estimados: 3 Tarea asignada: Primera tarea

Programador responsable: Kevin Félix Vasquez

Descripcion:

Como: definir por defecto un usuario administrador.

Quiero: acceso a todas las opciones del sistema.

Para: realizar las operaciones de registro de permiso, edicion, eliminacion de
cualquier usuario.

Observaciones:

El administrador del sistema sera el Unico usuario que tendra acceso general

a todas las funcionalidades del sistema.
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Tabla 21. Historia de usuario (HUKD3).

Historia de Usuario

Nombre: Creacion de permisos

Numero: HUKD3 Usuario: Administrador
Prioridad: Alta Riesgo: Medio
Puntos estimados: 2 Tarea asignada: Primera tarea

Programador responsable: Nicolas Zufiga Estrada

Descripcion:

Como: administrador

Quiero: asigna un nivel de jerarquia

Para: los diferentes usuarios que tendran acceso al sistema web.
Observaciones:

Solo el administrador o administradores podran asignar el permiso a cada

usuario que forme parte del sistema.

Tabla 22. Historia de usuario (HUKD4).

Historia de Usuario

Nombre de la historia: Registro de médicos

Numero: HUKD4 Usuario: Administrador
Prioridad: Alta Riesgo: Medio
Puntos estimados: 3 Tarea asignada: Primera tarea

Programador responsable: Kevin Félix Vasquez

Descripcion:

Como: administrador.

Quiero: registrar la informacion requerida del médico via web.

Para: crear su perfil de usuario, habilitar las funcionalidades que le
corresponden y grabar en la base de datos.

Observaciones:

Los médicos solo tendran acceso al sistema para las funciones que se le

fueron asignados y actualizar Unicamente su contrasefia.
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Tabla 23. Historia de usuario (HUKDS5).

Historia de Usuario

Nombre de la historia: Registro de pacientes

Numero: HUKD5 Usuario: Administrador, pacientes
Prioridad: Alta Riesgo: Alto
Puntos estimados: 2 Tarea asignada: Primera tarea

Programador responsable: Nicolas Zufiga Estrada

Descripcion:

Como: paciente.

Quiero: registrar la informacion requerida via web.

Para: crear su perfil de usuario, habilitar las funcionalidades que le
corresponden y guardar en la base de datos.

Observaciones:

Los pacientes solo tendran acceso al sistema para las funciones que se le

fueron asignados y actualizar Unicamente su contrasefia.

Tabla 24. Historia de usuario (HUKD®6).

Historia de Usuario

Nombre: Gestion de Citas

Numero: HUDK6 Usuario: Administrador, paciente.
Prioridad: Alta Riesgo: Alto
Puntos estimados: 3 Tarea asignada: Primera tarea

Programador responsable: Kevin Félix Vasquez

Descripcion:

Como: administrador, paciente

Quiero: registrar la informacion de las citas médicas brindadas.

Para: que genere su cita médica de atencidn, estos seran registrados via web,
por cada paciente.

Observaciones:

Solo el administrador o administradores podran crear los servicios de
asignacion del médico y confirmacion de la hora de la cita médica que formaran

parte del sistema.
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Tabla 25. Historia de usuario (HUKD?7).

Historia de Usuario

Nombre: Creacion de reportes

Numero: HUKD7 Usuario: Administrador
Prioridad: Alta Riesgo: Medio
Puntos estimados: 3 Tarea asignada: Segunda tarea

Programador responsable: Nicolas Zufiga Estrada

Descripcion:

Como: administrador

Quiero: poder gestionar diferentes tipos de reportes.

Para: mostrarlos en graficos de barras y listas especificas.

Observaciones:

Solo el administrador o administradores podran tener acceso a los diferentes

reportes que se requieran tener dentro del sistema.

Tabla 26. Historia de usuario (HUKDS).

Historia de Usuario

Nombre de la historia: Exportacion de reportes a PDF

Numero: HUKDS8 Usuario: Administrador
Prioridad: Media Riesgo: Bajo
Puntos estimados: 3 Tarea asignada: Segunda tarea

Programador responsable: Kevin Félix Vasquez

Descripcion:

Como: administrador

Quiero: exportar los diferentes tipos de reporte a un documento PDF.

Para: brindar la informacion del sistema a los diferentes usuarios de cada area.
Observaciones:

Solo el administrador o administradores podran exportar los diferentes

reportes en un archivo PDF.
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Tabla 27. Historia de usuario (HUKD9).

Historia de Usuario

Nombre de la historia: Exportacion de reportes a EXCEL

Numero: HUKD9 Usuario: Administrador
Prioridad: Media Riesgo: Bajo
Puntos estimados: 3 Tarea asignada: Segunda tarea

Programador responsable: Nicolas Zufiga Estrada

Descripcion:

Como: administrador

Quiero: poder exportar los diferentes tipos de reporte a un documento excel.
Para: que los datos del sistema tengan un ¢ptimo manejo a nivel de cada area.
Observaciones:

Solo el administrador o administradores podran exportar los diferentes

reportes en un archivo EXCEL.

Pruebas de aceptacion
En la tabla 28 se definen de forma general las pruebas de aceptacion.

Tabla 28. Listas de Prueba de Usuario

N.°de N.°de Nombre de la
. ] . . N.° tarea
prueba historia historia
PAKD1 HUKD1 Acceso al sistema
PAKD2 HUKD2 Gestion de usuarios
PAKD3 HUKD3 Creacion de permisos .
. o Primera tarea
PAKD4 HUKD4 Registro de médicos
PAKD5 HUKD5 Registro de pacientes
PAKD6 HUKDG6 Gestion de Citas
PAKD7 HUKD7 Creacién de Reportes
Exportacion de
PAKDS8 HUKD8
reportes a PDF Segunda tarea
Exportacion de
PAKD9 HUKD9

reportes a Excel
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En las figuras 10 a la 18 esta la descripcion de cada una de las pruebas de

aceptacion utilizadas para la primera tarea y la segunda etapa.

Figura 10. Prueba de aceptacion (PAKD1).

PRUEBA DE ACEPTACION

Numero: PAKD1 N.° historia de usuario: HUKD1

Nombre de la historia: Acceso al sistema

Condiciones de ejecucion: Cada usuario debe contar con un perfil que es su
registro de correo y su contrasefia para poder acceder a las funciones del
sistema de acuerdo a su rol.

Entrada / pasos de ejecucion:

Dar clic en el enlace proporcionado

Llenar el formulario de Usuario (Nombres, Apellidos, Correo Electronico, DNI,
Celular, direccion, sexo, fecha de nacimiento) y la respectiva contrasefa
Luego pulsar el botén INICIAR SESION

Resultado esperado: Acceso eficiente a las funcionalidades del sistema
dependiendo del tipo de usuario y el rol que desempefia en el mismo.

Evaluacion: La prueba se concluyo satisfactoriamente.

Figura 11. Prueba de aceptacion (PAKD2).

PRUEBA DE ACEPTACION

Numero: PAKD2 N.° historia de usuario: HUKD2

Nombre de la historia: Gestion de usuarios

Condiciones de ejecucién: El administrador del sistema que desea cambiar
las configuraciones de los usuarios tendra que autenticarse primero.
Entrada / pasos de ejecucion:

Cada usuario con acceso al sistema, si requiere hacer alguna modificacion de
su perfil, tendra que reportarlo al administrador del sistema, ya que es el unico
usuario que tiene el acceso total al sistema.

Resultado esperado: Cuenta de usuario actualizada correctamente

Evaluacién: La prueba se concluyé satisfactoriamente.
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Figura 12. Prueba de aceptacion (PAKD3).

PRUEBA DE ACEPTACION

Numero: PAKD3 N° historia de usuario: HUKD3

Nombre de la historia: Creacion de permisos

Condiciones de ejecucion: El administrador tendra que iniciar sesion en el
sistema, posteriormente ir al médulo de Usuarios y asignarle los permisos
necesarios para cada usuario, también podra editar y eliminar el registro.
Entrada / pasos de ejecucion:

Ingresar al sistema

Ir al modulo de Usuarios

Roles y permisos, asignar un nuevo rol y los permisos necesarios
Posteriormente, presionar en el boton ACTUALIZAR

Resultado esperado: Registro de roles de usuarios almacenados
satisfactoriamente

Evaluacion: La prueba se concluyo satisfactoriamente.

Figura 13. Prueba de aceptacion (PAKD4).

PRUEBA DE ACEPTACION

Numero: PAKD4 N° historia de usuario: HUKD4

Nombre de la historia: Registro de médicos

Condiciones de ejecucion: El administrador tendra que iniciar sesion en el
sistema, posteriormente ir al médulo de Médicos y registrar al personal
requerido.

Entrada / pasos de ejecucion:

Ingresar al sistema

Ir al modulo de Médicos

Pulsar el botén Nuevo Medico, agregar la informacion requerida
Posteriormente, presionar en el boton GUARDAR

Resultado esperado: El registro del médico fue agregado correctamente

Evaluacién: La prueba se concluyé satisfactoriamente.
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Figura 14. Prueba de aceptacion (PAKD5).

PRUEBA DE ACEPTACION

Numero: PAKD5 N° historia de usuario: HUKD5

Nombre de la historia: Registro de pacientes

Condiciones de ejecucion: El administrador tendra que iniciar sesion en el
sistema, posteriormente ir al moédulo de Pacientes y validar el registro de
paciente registrado por la web.

Entrada / pasos de ejecucion:

Ingresar al sistema

Ir al médulo de Pacientes

Seleccionar al paciente y editar sus datos, para luego validarlo, si no estuviera
registrado por la web, pulsar el boton Nuevo, agregar la informacion requerida
Posteriormente, presionar en el boton GUARDAR

Resultado esperado: El registro del paciente fue agregado correctamente

Evaluacion: La prueba se concluyo satisfactoriamente.

Figura 15. Prueba de aceptacion (PAKD6).

PRUEBA DE ACEPTACION

Numero: PAKD6 N° historia de usuario: HUKD6

Nombre de la historia: Gestion de Citas

Condiciones de ejecucion: El administrador tendra que iniciar sesion en el
sistema, posteriormente ir al moédulo de Cita Médica, luego asignara al médico
y confirmara la hora de la cita médica.

Entrada / pasos de ejecucion:

Ingresar al sistema / Ir al médulo de Cita Medica

Seleccionar la cita médica registrada por el paciente, luego asignarle el medico
y la hora de la cita médica.

Posteriormente, presionar en el boton ACTUALIZAR

Resultado esperado: El registro del producto fue agregado correctamente

Evaluacién: La prueba se concluyo satisfactoriamente.
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Figura 16. Prueba de aceptacion (PAKD7).

PRUEBA DE ACEPTACION

Numero: PAKD7 N° historia de usuario: HUKD7

Nombre de la historia: Creacion de reportes

Condiciones de ejecucion: El administrador tendra que iniciar sesion en el
sistema y posteriormente ir al moédulo de Reportes y manejar los reportes y
gréficos que se requiere.

Entrada / pasos de ejecucion:

Ingresar al sistema

Ir al modulo reportes

Posteriormente, presionar el boton Graficos, nos muestra graficas en cédigos
de barras de acuerdo a las citas atendidas, y los reportes de control de citas
médicas, segun nuestro sistema.

Resultado esperado: Observar los diferentes reportes requeridos

Evaluacion: La prueba se concluyo satisfactoriamente.

Figura 17. Prueba de aceptacion (PAKDS8).

PRUEBA DE ACEPTACION

Numero: PAKD8 N° historia de usuario: HUKD8

Nombre de la historia: Exportacion de reportes a PDF

Condiciones de ejecucion: El administrador tendra que iniciar sesion en el
sistema y posteriormente ir al médulo de Reportes y exportar los reportes que
se requiere en formato PDF.

Entrada / pasos de ejecucion:

Ingresar al sistema / Ir al médulo Reportes

Posteriormente, presionar en el boton Buscar de acuerdo a fechas, nivel de
citas atendidas y pacientes.

Finalmente exportar a PDF

Resultado esperado: El reporte se exportd correctamente

Evaluacién: La prueba se concluyo satisfactoriamente.
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Figura 18. Prueba de aceptacion (PAKD9).

PRUEBA DE ACEPTACION

Numero: PAKD9 N° historia de usuario: HUKD9

Nombre de la historia: Exportacion de reportes a EXCEL

Condiciones de ejecucion: El administrador tendra que iniciar sesion en el
sistema y posteriormente ir al médulo de Reportes y exportar los reportes que
se requiere en formato EXCEL.

Entrada / pasos de ejecucion:

Ingresar al sistema

Ir al modulo reportes

Posteriormente, presionar en el boton Buscar de acuerdo a fechas, nivel de
citas atendidas y pacientes.

Finalmente exportar a EXCEL

Resultado esperado: El reporte se exportd correctamente

Evaluacion: La prueba se concluyo satisfactoriamente.

2.1. Diagrama de flujo del desarrollo del software

Figura 19. Diagrama de flujo del desarrollo de software
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¥
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Sprint Plannin Historias —_ Oritrias de — Test Scenarios B de Plan. ‘,je
P 9 de Usuario Aceptacion (Gherkin) Test Plan Canvas e Accién
, ; Sprint Review
Test Scenarios Unit Test — Codificar Despliegue a Calidad
(Gherkin)
i Definition of Done
™~ il (Validacién del
Refactor @— Sprint Backlog)
Sprint [Inspeccion de Cadigo]
Testing ‘
Manual
Trigje de Entrega
i Continua
Identificarfiujos | | Evaluacién de | Creacion | | Testing s 1
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L/ Testing
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2.2. Tecnologias y lenguajes de programacion

Por otra parte, para el desarrollo del sistema se emple6 una lista de tecnologias

y lenguajes de programacion.

Tabla 29. Tecnologias y lenguajes de programacion

FRONT END BACK END SERVIDOR
AXxios Mysq|l
JQuery PHP versién 8 Apache version 2
HTML Php admin
Css
Datatable

Cabe resaltar que todas estas herramientas son de costo cero.
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Figura

20. Disefio De la base de datos.

[¢fOPE0000000LBPNNEEDEROD

ng kittydentdb prestaciones
2 id : int(11)

@ titulo - varchar(45)

5 subtitulo - varchar(45)

@ ruta_imagen : varchar(45)
2 enlace : varchar(100)

) descripcion - varchar(400)
m fecha_crea - datetime

m fecha_actualiza - datetime
# usuario_actualiza : int(11)
# tipo - int(1)

# estado : int(1)

# eliminado : int(11)

ng kittydentdb cita

2 id : int(11)

# paciente_id - int(11)

# medico_id : int(11)

@ asunto - varchar{150)

@ codigo : varchar(10)

m fecha_cita - date

m hora_cita : time

@ color_tumo : varchar(20)
@ descripcion - varchar(200)
m fecha_crea - datetime

m fecha_actualiza - datetime
# usuario_actualiza - int(11)
# estado - int(1)

# eliminado - int(11)

@ tiempo_atencion : time

"

fo ritydendb sesiones |
@ id : int(11)
@ ip_sesion : varchar(45)
m fecha_sesion : timestamp
¢ & usuario_id - int(11)
# estado - int(1)

o kittydentdb usuario

2 id : int(11)

£ nombre_usuario : varchar(100)

@ apellidos_usuario : varchar(100)

@ dni_usuario : varchar(40)

@ direccion_usuario : varchar(100)
@ correo_usuario - varchar(100)

@ telefono_usuario : varchar(25)

& password_usuario - varchar(64)

m fecha_registro_usuario : timestamp
4 estado - int(1)

# perfil_id - int(11)

@ fecha_actualiza : timestamp

# usuario_actualiza : int(11)

# usuario_crea - int(11)

@ sexo : varchar(1)

@ fecha_nac : date

@ codigo_medico - varchar(6)

i especialidad_medico : varchar(50)
@ turno_laboral_medico - varchar(20)
@ foto_usuario - varchar(100)

# eliminado : int(11)

fo fdenich conwol |
¢ id : int(11)

e # crear_control : int(1)

n o kittydentdb menu # actualizar_control : int(1)

@ id :int(11) [

@ nombre_menu : varchar(45)

© nombre_sub_menu : varchar(45)

# ver_control - int(1)
# listar_control : int(1)
# deshabilitar_control  int(1)
# habilitar_control : int(1)
# estado - int(1)
# menu_id : int(11)
¢ u perfil_id - int(11)

(5 modulo_menu : varchar(45)
# estado - int(1)

# orden_menu : int(2)

© icono_menu : varchar(50)

Beo ritydends perfil

| wid - int(11)

@ nombre_perfil - varchar(45)
# estado - int(1)
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Seguido se muestra la interfaz del sistema luego de haber programado las

diferentes historias de usuario.

Figura 21. Interfaz acceso al sistema.

E 95 C @ localhost/KittyDent/ Qar v B a0

"=
Servicios  Promociones  Contactenos  Login Q

-
Servicios Promociones

lyDent/Login a 2

Inicio de Sesidn
Correo electranico:
FCVCJ electronico:

Contrasena:

Contrasefia

Iniciar Sesién

£No tienes una cuenta? Crea una
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Figura 22. Interfaz menu principal usuario administrador.

e KITTY DENT

8 Usuarios

Médicos

Pacientes

Servicios & Promociones

Historia Clinica

Consulta Cita Media

Cita Media

Actualizar Medico

Buscar

Registro de usuarios

Mostrar| 10 4 registros Buscar:
# Nombres Apellidos DNI Estado
113 Manuel Perez Garcia 77204910 [ Activo)
11 HUGO MARTIN GARCIA GARCIA 02314521 [ Activo)
106 Malachi Windebank 73808043 @
105 Gabbie Sherwood 34389226 [ Activo]
104 Albertina Love 92685552 [ Activo]

Acciones

Administrador

© Nuevo Usuario

aao
aao
aao
aao
aao

Figura 23. Proceso de Registro de Médicos.

Nombres Apellidos

[ Manuel ] [ Perez Garcia

DNI Direccion Teléfono

[ 77204910 } [ Av. Primavera Nro 345-Surco ] [ 999933222

Correo Electrdnico

Contrasefa (Solo si se desea modificar)

[ medico@gmail.com

] [ Escribe la contrasefa codificada del Medico

Fecha Nacimiento* Estado Sexo

[ 13/04/1980 B } Activo v | Masculino
Codigo Especialidad Turno Laboral
[ 99876 J [ ODONTOLOGO Manana
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Figura 24. Registro de nuevos pacientes

Actualizar Facente =

Nombres

[ HUGO MARTIN ]

Dint

’ 02314521 ]

Direccidn

[ Escribe la direccidn del pacients ]

Correo Electranico

[ pacente 2@gmail.com ]
Teléfono
[ 987123456 ]
C‘:J(]’JE}’:E:(]':: |(_“‘;I!.G =i se desea modificar)
[ Escribe la contrasena codificada del pacents ]
Estado Sexo

Activo ~ MMasculino e d

Fecha Nacimiento®

[ 01/03/1997 e ]

Cancelar Actualizar

Figura 25. Registro de Servicios / Promociones

Administrador

Registro de Servicios/Promociones

Mostrar| 10 # registros Buscar:
# 'L Tiulo Descripcion Tipo Estado Opciones
S 12 Tratamientodental este tratamiento duira 30 min Servico (2D n

11 LIMPIEZA DENTAL Con todos los tratamientos que ofrecemos en nuestra ~ Promocion

/o

clinica dental MyDent...

10 KIT de Limpieza Consigue un KIT de limpieza GRATIS con tu revisian Promocidn
al dentista en nuestra clinica Dental...

9 ODONTOPEDIATRIA ~ Nos preocupamos por los mas pequefios de la casa..  Promocion

8 PERIODONCIA La periodoncia es una especialidad de la odontologia ~ Servicio

aue se centra en el diaandstico. orevencion v
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Usuarios

Médicos

Pacientes

Figura 26. Proceso de Historia Clinica

Historia Clinica

DNI

21234567

Servicios & Promaciones

Historia Clinica

Calendario

Nombres y Apellidos
APELLIDO PACIENTE, PACIENTE
Direccion

JR. lima lima

Odontologo tratante

apelldio, Administrador

Condiciones Médicas

Alergias
Tratamientos
N Tratamiento
1 Prétesis Parcial
2 Exodoncia
Fecha Pieza N° Cara Terminado
1 2545 asd asd

Recetas: Ninguna

Acciones:

Buscar @

Edad

20

Teléfono/Celular

Cantidad Costo

1 120.50

1 250

Total: 370.50

Trabajo ejecutado Debe Haber

asd 120

Total: NaN 120.00
Indicaciones:

212121211

Eliminar

BOE

Saldo + Nueva
150.00

Administrador

-
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Figura 27.

Proceso de Citas

Mostrar

1000

10 <

! Paciente

1004 GARCIA

registros

C C‘M huu
AARTIN
1003  Spellward, Marsh
002  Whitham,
Rubetta
Carwithan, Saxon

Registro de Citas Médicas

Buscar

Médico Fecha -
Asunto Responsable Hora Estado Opciones
Consulta de una extraccion de Perez Garcia, 2023-07 -
diente Manuel 07, 10:15:00
curacion con luz halogena de Nafziger, Luciana 2023-06- -
un diente 23,02:01:00
apellido 2023-06 Atendido.

NameDoctor 20, 13:20:00
quis justo maecenas rhoncus pellido, 2023-06 (Atendido)
i [ DR Y An AAITAA

Figura 28. Reporte de Citas Atendidas y No Atendidas

« 1004 Citas Atendidas

Atendidos

Mes: | Junio v

N &
<>'°b'°°°>

undefined

¢ S
¢

QQ' Qq ;\

m
N
o o o oF o o Qﬁ o o o o o o o of
PRy r@’b P @'L S P ,LQ'L R S R i i ,LQL S ,L\{u P

n O Citas Espera de Médico

Espera de asignacion de médico

apeliido, NameDoctor

Por atender

Afio:[2023 v

"\@\‘\Q’\Q’Pm\

Q('J Nl & & F Q 9

x 0 Citas Pendientes

Nafziger, Luciana [l Perez Garcia, Manuel

SR

5 o A D D
P B P " P
m’ib \
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Figura 29. Consulta de Cita Médica

Usuarios

LUNES MARTES
Médicos

Pacientes
Servicios & Promaciones

Historia Clinica

[ Consulta Cita Media

Cita Media . . . ' .

u 12

Gréficos

Junio 2023

MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO
1 2 3
00000
o0
6 7 8 9 10
00000 00000 00000
00000 0000
[ ] ® 000
13 14 15 16 17

Figura 30. Reportes Citas / Pacientes / Médicos

Reportes

Usuarios

B Médi Citas Pacientes
Icos

Pacientes

Servicios & Promociones

Fecha de Inicio

Historia Clinica dd/mm/aaaa

Total de Citas

Total Pendientes
Calendario

Cancelados

Cita Media
Atendidos

£ Reportes

Médicos

Reporte de Citas

Fecha de Fin

] dd/mm/aaaa B
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Figura 31. Detalle de Reportes Citas (Exporta a Excel)

Citas Pacientes Medicos

Reporte de Citas

icios & Promaciones

Ho-o s

Archivo  Inicie  Insertar  Dispos pigina  Formulas  Datos  Revisar  Vista  Ayuda \;J ;Qué desea hacer?

Calibri 12 - £ General A Formatomndiciona\ *

Y
.BE ~ NK S5~ Aa | e wo | % Dar formato como tabla ~

; . Complementas
v " A~ ¥ Estilos de celda 8 Formato ~

Portapapeles Tu Fuente Alineacion 1 Numero [ Estilos Celdas Edicion Complementes

Olivera, Elisha

Fecha Nombre Paciente DNI Paciente Telefono Paciente Nombre Médico Telefono Médico Hora de Cita

M 2023-06-25  Garcia, Juan 16525955 Nafziger, Luciana 65986532 01:21:00

5l 2023-06-02  Garcia, Juan 16525955 Nafziger, Luciana 65986532 03:33:00
2023-06-20  Garcia, Juan 16525955 apellido, NameDoctor 987654321 13:20:00
2023-06-10  Perez, Julio 27974834 Nafziger, Luciana 65986532 16:26:00
2023-06-02  Perez, Julio 27974834 apellido, NameDoctor 987654321 05:25:00

7 2023-06-15  Perez, Julio 27974834 apellido, NameDoctor 987654321 14:15:00

AARA AF A% moC e aranrare ML rraacean an.rann
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Anexo 10: Articulo Cientifico

Digitalizacién de Citas para Clinicas Odontoldgicas: Una
solucion Tecnoldgica

Kevin Félix Vasquez/ Kefelixva@ucvvirtual.edu.pe/ orcid.org/0000-0003-4031-9692
Nicolas Zufiga Estrada /nizunigaes@ucvvirtual.edu.pe/ orcid.org/0000-0001-8507-
9288

Abstract

Las clinicas odontoldgicas, enfrentan una problematica en la gestion de citas. La
practica manual de registro de datos de pacientes, médicos, citas e historias clinicas
estan resultando ineficiente y cadtica, generando pérdida de tiempo e informacion
valiosa. Esta situacion hace evidente la necesidad urgente de optimizar los procesos y
mejorar la calidad del servicio. El objetivo principal de este documento es implementar
una plataforma web para mejorar el registro y la gestion de citas en clinica integral
Kitty Dent. Esto permitiré a los usuarios finales registrar digitalmente los datos de los
médicos-pacientes para poder visualizar el comportamiento de las citas atendidas a
traves de dashboard disefiados y reportes generados para futuras investigaciones. Se
aplico la metodologia &gil utilizando el framework Scrum para que los datos fueran
analizados y procesados a traves del sistema y poder visualizarlos y lograr una buena
toma de decisiones. Como resultado, la implementacion de este sistema es efectiva para
lograr la visualizacion de informacion obtenida del proceso de citas.

Palabras Claves: scrum, sistema web, citas médicas, atencién al paciente,

Introduccién

La aparicion de nuevas tecnologias viene suponiendo desde hace afios una
modificacion en los procesos de citacion de los usuarios de los sistemas de
salud. Las esperas y colas en los servicios de atencion al usuario para conseguir
una cita estan sustituyéndose por la sencillez y rapidez que las aplicaciones nos
ofrecen para conseguir una cita con el profesional de la salud o cita para alguna
prueba especifica (Caballos, Marta, Bravo y Rodriguez 2022) .Con el desarrollo
de la tecnologia, la construccion de sitios web en Internet se ha vuelto cada vez
mas dependiente de las plataformas y herramientas de software, y los sistemas
de gestion se han vuelto importantes para crear, administrar y mantener el
contenido de la informacién (He y Huang 2023). Una de estas herramientas es
una plataforma o sistema web, una solucion eficaz que permite explorar y
acceder a la informacién en linea (He y Huang 2023).

Las plataformas de Internet que permiten a los pacientes reservar citas
directamente, se han introducido de diferentes maneras para abordar los
desafios de acceso (Motulsky et al. 2023). Estudios recientes demostraron que
los sistemas de reserva electronica pueden reducir el porcentaje de ausencia y
los tiempos de espera, son mas convenientes para los pacientes y pueden
mejorar la eficiencia del proveedor al reducir la carga de trabajo para administrar
las citas (Motulsky et al. 2023)
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En ese sentido, este sistema web es una eficaz propuesta para mejorar la gestion
de citas odontoldgicas. Consiste en registrar los datos de los médicos-pacientes,
con el objetivo de mejorar el control de todas las citas del consultorio, evitando
la perdida de informacion, optimizar los tiempos de respuesta y mejorando la
eficiencia en el servicio y atencion al paciente (Rodas-Martinez y Altamirano-
Yupanqui 2022) .

1.1. Revisién de la literatura

En esta seccion, se presentan investigaciones sobre el mismo tema con el fin de
hacer algunos puntos de comparacion.

En la investigacion (Jiménez-Carrillo et al. 2023) de se evidencia que se tuvo
problemas de consultas de atencion primaria durante la pandemia por lo que se
implement6 un sistema de teleconsulta, que mejoré los aspectos fundamentales
de la Atencién primaria como la calidad, accesibilidad, equidad, y seguridad del
paciente. Asimismo (Bravo-Amaro et al. 2022) propone la implantacion de la
consulta electronica en la atencion hospitalaria cardiologica, con el propdsito de
establecer un modelo de atencion ambulatoria mas seguro y eficiente entre la
practica general y la consulta en cardiologia. En el trabajo de (Caballos, Marta
Garcia, Bravo y Rodriguez 2022)encontramos que las tecnologias de la
informacion y la comunicacion han permitido poner en marcha procedimientos
de e-consulta o teleconsulta con especialidades hospitalarias, por ende, propone
una herramienta de historia clinica digital de apoyo a la consulta clinica para
favorecer la atencion coordinada, la comunicacién y la gestion de los tiempos de
respuesta.

La programacion de pacientes clinicos ha sido un proceso ineficiente, lento y
costoso. Se tiene la experiencia de un amplio grupo de atencién en la adopcién
de la programacion por Internet. Esto ha generado una mejor programacion, en
la dotacion de personal y una mayor satisfaccion de los pacientes. Una ventaja
adicional ha sido la reduccion de citas fallidas (Friedman 2004). Sin embargo,
hay muchos hospitales y clinicas donde los retrasos en registrar las citas
médicas hasta atender al paciente son criticos, al no tener una iniciativa de
tecnologia, la implementacion de estas herramientas ayuda a reducir el tiempo
en registrar una cita médica (Varoni etal. 2023). Existe la necesidad de
implementar un sistema web que valide el impacto de la gestion de citas
odontoldgicas y la toma de decisiones en tiempo real.

Este articulo pretende llenar el vacio de conocimiento, analizando la
implementacion de un sistema web en un consultorio odontoldgico, centrandose
en el registro de datos de los pacientes. Se buscar examinar cdmo el Sistema
Web puede mejorar la accesibilidad, la eficacia de la visualizacion de datos en el
contexto especifico de la gestion de las citas.

Por lo tanto, el objetivo de este documento es implementar esta plataforma web
de citas para mejorar la gestion de datos médicos-pacientes y tener un control
de las citas médicas del consultorio.

Esta investigacion contribuye al consultorio odontolégico al proporcionar
informacion actualizada y relevante sobre los datos de los médicos-pacientes y
la visualizacion de las citas programadas y atendidas. Los hallazgos de este
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estudio podran guiar a las clinicas en la digitalizacién de datos y mejorar la
gestion de citas médicas.

El articulo esta organizado de la siguiente manera: En la Seccion 2 (Método), se
realiza una descripcion detallada del software utilizado en el estudio, incluyendo
sus principales caracteristicas y funcionalidades. En la Seccion 3 (Resultados),
se presentan ejemplos ilustrativos que demuestran la aplicacion y
funcionamiento del software en el proceso de gestién de citas. En la Seccién 4
(Discusion), se analiza el impacto que la implantacion del software ha tenido en
el registro de citas, ademas del porcentaje de citas cumplidas. En la Seccion 5
(Conclusiones), se presentan las conclusiones del estudio, resumiendo los
principales resultados y destacando las implicaciones del trabajo, por ultimo, se
describen algunas recomendaciones para futuras investigaciones en este
campo.

Método

Se utilizé una laptop CORE i5, décima generacion i5-10300H, 8GB de RAM
DDR4 y 500GB de almacenamiento de disco SSD y se utilizé la metodologia agil
utilizando el framework Scrum tomando en cuenta los siguientes eventos(Garcia
et al. 2022)

A) Refinamiento: Se describieron todas las historias de usuarios con los criterios
de aceptacion basadas en las necesidades del cliente. B) Planing: Se escogieron
las historias de usuario mas importantes que se van a trabajar, ademas se
complemento los escenarios de prueba en lenguaje gherkin.

C)Sprint: Durante 2 semanas y teniendo como base los escenarios, se realizaron
pruebas unitarias, se codifico con desarrollo basado en pruebas. Luego mediante
la integracion continua Desarrollo realiza el despliegue a Calidad y se realiza las
Pruebas manuales de las nuevas funcionalidades D) Sprint Daily: Se realiza
feedback diariamente de lo que se ha trabajado y aquellos defectos que no se
resolvieron durante el dia E) Sprint Review: Ya con la nueva funcionalidad
certificado se presenta al duefio del Producto, se revisa F) Sprint Retrospective
Se revisaron aquellos que se debe mejorar y aplicar un plan de accion

A continuacion, se muestra un diagrama de flujo utilizando el framework Scrum
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Figura 1. Diagrama de flujo de cémo se desarrollé la aplicacion.

Sprint Restrospective
. = Product Backlog Historias de Criterios de
Reﬁna’"lento [“ems} - Ysteries + - # - FeedbaCk al equ'”
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Evaluacion de Creacion
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Performance
Testing
Secu
)

Source: Own elaboration

Resultados

En la figura 2, se presenta el proceso de registro de médicos en linea, donde se
ingresan los datos personales de los médicos odontélogos que tiene el
consultorio se muestra en la siguiente imagen

Figura 2. Proceso de Registro de Médicos

Actualizar Medico x

Cadigo Especialidad

| 99876 ] [ ODONTOLOGO Mafiana v

Source: Own elaboration

En la figura 3, el usuario registra todos los nuevos pacientes que llamaron o
escribieron al consultorio para solicitar una consulta, con los datos principales de
la persona que se va atender, ademas podra tener la opcion de crear un usuario
de manera directa.
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Figura 3 Registro de nuevos pacientes

Actualizar Faciente

Source: Own elaboration

En la figura 4, se presenta el proceso de Citas donde se ingresa la informacion
del paciente con el médico que se va atender, ademas se debe completar la

fecha y hora de atencion de cita.

Figura 4 Proceso de Citas

. - 7 re
Registro de Citas Médicas
Mostrar 10 # registros Buscar
Médico Fecha
# + Paciente Asunto Responsable Hora
1004 GARCIA Consulta de una extraccion de Perez Garcia, 2023-07
GARCIA, HUGO diente Manuel 07,10:15:0
MARTIN
1003 Spellward arst curacion con luz halogena de Nafziger, Luciana 2023-0
un diente 23,02:01:00
1002 Whitham tesr apellido 2023-06
Rubetta NameDoctor 20, 13:20:00
1000 Carwithan, Saxon = quis ju maecenas rhoncus apellido 2023-06
- A A An.17.AA

Estado

Opciones

N
2

N A S A S
=] = (=]
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Por dltimo, en la figura 5, el sistema muestra el reporte de citas que fueron
atendidas, mostrando ademas que hay citas que no llegaron a atender segun los
resultados de cada médico.

Figura 5 Reporte de Citas Atendidas y No Atendidas

X

Junio v 2023 v|

Discusion

Acerca de la figura 2, el sistema de citas a través del primer proceso de registro
de médicos, permitié asignar un médico a cada paciente cuando se solicita una
cita, ayudando al consultorio en la reduccién del tiempo, disponibilidad de los
pacientes por alcanzar una cita. Lo que concuerda con (Godoy Olave y Barraza
Mesquida 2018)quienes mencionan que se analizan leyes y regulaciones
relacionadas con el registro de médicos, asi como los desafios y oportunidades
para mejorar el sistema de registro y control en el pais. De acuerdo con(Quiroz-
Flores 2020) en el que describe el Registro Nacional de Médicos y su utilidad
como herramienta para la gestion y toma de decision de recursos humanos en
salud, ademas destaca los beneficios del registro para mejorar la distribucién de
médicos y garantizar una fuerza laboral adecuada en el sector salud. Por otro
lado, segun(Sachdev y Mohan 2017) se analiza la estructura del registro, su
implementacion y su utilidad para la evaluacién y certificacion de médicos
especialistas en términos de calidad y seguridad de la atencion médica. Ademas
de acuerdo con (Moncada et al. 2021) describe la implementacién de un sistema
de registro de pacientes en una clinica odontolégica universitaria donde detallan
los pasos seguidos para la adaptacion e implementacion del sistema, asi como
los beneficios obtenidos en términos de organizacion y calidad de la atencion.

El proceso de registro de los nuevos pacientes, ayudd al consultorio en la
visualizacion y busqueda de pacientes que se atendieron o que solicitaron una
consulta de una manera mas rapida. De tal manera, (Chero-Farro, Cabanillas-
Olivares y Fernandez-Mogollon 2017) afirman que un sistema en linea agiliza el
valor de los registros electronicos de pacientes en la recopilacion y el analisis de
datos clinicos, la toma de decisiones basada en la evidencia y la mejora de la
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calidad de la atencion. Segun lo planteado por (Aedo Carrefio et al. 2012) aborda
el registro electronico de pacientes como una herramienta para mejorar la
atencion médica. Se analiza la implementacion y los beneficios de los registros
electrénicos, como la accesibilidad a la informacién clinica, la reduccion de
errores y la coordinacion entre profesionales de la salud. También se discuten
los desafios asociados con la privacidad de los datos y la interoperabilidad de
los sistemas.

El proceso de Citas en linea permitié un registro actualizado de datos de los
pacientes y médicos, reduciendo esfuerzo y tiempo en el uso de fichas manuales.
Ademas, coincidiendo con (Milagros etal. 2016) representa una decision
estratégica que puede simplificar el trabajo, la optimizacién del tiempo,
organizacion, gestion y seguridad, permitiendo resolver el problema. Por otro
lado, segun (Fabian-Sanchez et al. 2022) Se existe relacion directa y significativa
entre la calidad de atencién y la satisfaccién del paciente. En las dimensiones
fiabilidad, sensibilidad, y seguridad los pacientes manifestaron estar satisfechos
con la atencion recibida.

El dltimo proceso, el reporte de las citas atendidas, ayudo al usuario en la
visualizacion y busqueda de resultados que se obtuvieron durante todo el
proceso de citas de una manera mas rapida, permitiendo un ahorro de tiempo.
Esto concuerda con el trabajo de Villacrés Paz, Javier que asegura que un
sistema ayuda en la eficacia y beneficios en términos de precision, eficiencia y
accesibilidad de la informacion.

Conclusiones

Se concluye que el sistema de citas ayudé al consultorio y a los pacientes a
realizar los procesos de registros y citas de una manera mas eficiente,
reduciendo el tiempo de atencion y documentos fisicos. Ademas, permitio al
consultorio tener una mejor gestion de registro y citas de sus pacientes, ademas
de la creacion de reportes haciéndolo mas confiable y seguro.
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