Universidad Cientifica del Perd - UCP

Registrado en el Asiento N° A00010 de la Partida N° 11000318, Personas Juridicas de Iquitos,
Superintendencia de los Registros Publicos - SUNARP

FACULTAD DE CIENCIAS E INGENIERIA
PROGRAMA ACADEMICO DE INGENIERIA
INFORMATICA Y DE SISTEMAS

TESIS

“SISTEMA WEB COMO HERRAMIENTA PARA INCREMENTAR LA

EFICIENCIA DEL CONTROL DE LOS RECURSOS MEDICOS EN E L

SERVICIO DE TOPICO DEL CAP Il PUNCHANA DE ESSALUD EN
EL ANO 2017~

PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE INGENIERO
INFORMATICO Y DE SISTEMAS

AUTORES:
PANDURO MONTEIRO, HELVIN MARTIN

HINOJOSA COLOMAN, JOSE LUIS

ASESOR :
Ing. GARCIA DIAZ, JOSE EDGAR

San Juan Bautista — Maynas — Loreto — Peru
2018



DEDICATORIA

A mi querida madre por su sacrificio y
abnegacion. Y con un afecto muy especial

a aquellos que me brindaron su ayuda.

Helvin Panduro.



DEDICATORIA

A Dios por ser el que siempre guia el
camino que recorremos en nuestra vida

personal y profesional.

José Hinojosa.



AGRADECIMIENTO

Expresamos nuestra gratitud y agradecimiento a la Universidad Cientifica del Pera
por la oportunidad de habernos permitido ampliar y profundizar nuestras

convicciones profesionales.

Los Autores



UNIVERSIDAD CIENTIFICA DEL BERL - UCP
N "Afo del Didlogo v la Reconclllacldn Naclonal”

FACULTAD

MENCALE FACLUILTAD DE CIENCIAS E INGENIERIA

INGENIERIA

PROGRAMA ACADEMICO DE INGENIERIA INFORMATICA DE SISTEMA
ACTA DE SUSTENTACION DE TESI

Con Newolucidn Dacanal N* 195 - 2018- LGP -FGEl dnel 23 de abril de 2018, |3 FACULTAD DE CIEMCIAS £
INGENIERIA DE LA UNIVERSIDADR CIENTIFICA DEL PERU - UCP designa coma Jurado Evaluadery Dictamlnador da

In Sustertacidn de Tesls a los Sefiores:

= Ing, Noberka Martin Tueska Paroyrs Frasidents
* Lz Carlos Enrique Marthans Rulz Mizmbro
= . Migusl tamirez Ponduro Minmhro

En lu cludad do lquitos, slenda (a5 11:00 am, del dia martes 08 de mayo de 2018, en las instalaclones da la
UNIVERSIDAR CIENTIFICA REL PERU - UCP, s& constituyd sl Jurado para escuchar la sustentacién v dufinua du lu

Tesls!
"SISTCAMA WED COMO HERRAMIGHTA PARS INCREMENTAR LA FFICIFNGCLA DEL CONTROL B LOY RECURSDY MEDICDS EN
EL SERVICID DE TAPICO DEL CAP 11l PUNCHAMA DF ESSALUD GM 6L AR 3047

Frosentado por 105 sUstentantes!
JO3E LUIS HINGIO2A EOLOMAN
HELVIN MARTIN PANDURD MONTEIRG
Coma requlilto purn optar ol titulo prafeciana| de; inganlara Informaticn y da Slstemas,
Luwgo do macuchar n Sustontacidn y formuladas |as preguntas las que fULronl.. LAlsecitay
¢l jurnde despuss de I dellberacidn en privade llegd a la siguiente conclusidn:

L2 SUStONTaciAn id: e ALRORADD

rn fa de la cual los miembros del jurado firman el acta.

Prusidenta

T AT, ATTDEID IR S Lsa 18- 10
Advflinla (] Wa g T Lawle V1T IR
dgreninardes {m) Cyim Lmia ALESL
Apmbads (s} 19 =194
Danmprotaas juh =1z

Av. Abeiarde Ouiffangs K, 2.5, San Juan Boutlsta Tetdf, (065) 261092 « 251088



APROBACION

Tesis sustentada en acto publico el dia 08 de mayo del 2018

S

Ing. Martin Tuesta Pereyra

PRESIDENTE DEL JURADO

I/g. Miguel éamirez Panduro.

MIEMBRO DEL JURADO

;éf

Ing. GARCIA DIAZ, José Edgar

ASESOR

vi



YV V V V V VYV V V VY

INDICE

PORTADA (CARATULA)
DEDICATORIA
AGRADECIMIENTO
APROBACION

INDICE DE CONTENIDO
iNDICE DE CUADROS

iINDICE DE GRAFICOS
RESUMEN. PALABRAS CLAVE
ABSTRACT

CAPITULO I: INTRODUCCION (Incluir objetivos en el tltimo parrafo)
CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS (Flexible de acuerdo al tipo de estudio

realizado)
2.1. Tipo y Disefio de Investigacion
2.2. Poblacién y Muestra
2.2.1. Poblacion
2.2.2. Muestra
2.3. Técnicas, Instrumento y Procedimientos de Recoleccién de Datos
2.3.1. Técnicas de Recoleccion de Datos
2.3.2. Instrumento de Recoleccion de Datos
2.3.3. Procedimientos de Recoleccion de Datos
2.4.  Procesamiento de los Datos

CAPITULO lIl: RESULTADOS Y DISCUSION

3.1.

Resultados

3.1.1. Evaluacion del uso del sistema web

Vii

Xi

Xii

2

O 0 00 N O o o o OO O O O

3.1.2. Evaluacion de la eficiencia en los resultados de control de los  recursos

médicos en el servicio de topico del Cap Punchana.
3.1.3. Tamano del efecto en los resultados de control de los recursos
médicos en el servicio de tépico del Cap Punchana.

3.1.3.1. Contrastacion de la hipétesis

3.1.3.2. Prueba t student

12

15
15
19

Vii



3.1.4. Célculo del tamafio del efecto TE
3.2.  Discusion
CAPITULO IV: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
4.1. Conclusiones
4.2. Recomendaciones
CAPITULO V: REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
CAPITULO VI: ANEXOS (opcional)

22
23
27
27
28
29
36

viii



NO

01.

02.

03.

04.

05.

06.

07.

08.

09.

INDICE DE CUADROS

TITULO

Evaluacion del uso del sistema web en el servicio de topico del

Cap Il = Punchana

Evaluacion de la eficiencia del control de los recursos médicos con el
proceso manual (pre prueba) en el servicio de tdpico del Cap Il —

Punchana

Evaluacion de la eficiencia del control de los recursos médicos con el uso
del sistema web (post prueba) en el servicio de tépico del Cap Il —

Punchana

Resultados del pre prueba o proceso manual

Resultados de la post prueba o sistema web

Presentacién del calificativo

Definicién de variables

Contrastacion entre pre prueba y post prueba

Resultados obtenidos

Pag.

08

12

13

17

18

19

19

19

20



NO

01.

02.

03.

04.

05.

06.

INDICE DE GRAFICOS

TITULO

Valor porcentual de los indices con el uso del sistema web

Valor porcentual de los indicadores con el uso del sistema web

Relacion entre el valor porcentual de los indicadores e indices con el uso del
sistema web

Relacion entre el valor porcentual de los indices e indicadores con el

uso del sistema web

Comparacién de indices de eficiencia entre el proceso manual (pre prueba) y
uso del sistema web (post prueba) en el servicio de topico del Cap Il —

Punchana.

Comparacion de los indicadores de eficiencia entre el proceso manual (pre
prueba) y uso del sistema web (post prueba) en el servicio de topico del

Cap lll — Punchana.

Pag.

09

10

10

11

14



SISTEMA WEB COMO HERRAMIENTA PARA INCREMENTAR LA EF ICIENCIA DEL
CONTROL DE LOS RECURSOS MEDICOS EN EL SERVICIO DE TOPICO DEL CAP llI
PUNCHANA DE ESSALUD EN EL ANO 2017

AUTOR (es): PANDURO MONTEIRO, Helvin Martin
HINOJOSA COLOMAN, José Luis

RESUMEN

La presente tesis de investigacion se desarrollo en las instalaciones del Centro de Atencion
Primaria (CAP), de nivel Il ubicado en el distrito de Punchana de la ciudad de Iquitos, de
ahora en adelante CAP Il — Punchana, para lo cual se tuvo la siguiente problematica:
¢,Como el uso de un sistema web como herramienta permitird4 incrementar la eficiencia del
control de los recursos médicos en el servicio de topico del CAP Ill — Punchana de EsSalud
en el afio 2017?. Entonces para la resolucion de dicha problemética nos planteamos el
siguiente objetivo: “Determinar en que medida el uso de un sistema web como herramienta
permite incrementar la eficiencia del control de los recursos médicos en el servicio de tépico
del CAP Il — Punchana de EsSalud en el afio 2017". Es preciso indicar que nuestra
investigacion fue de tipo correlacional, perteneciente al disefio cuasiexperimental con pre y
post prueba al grupo experiemental sin grupo de control, cuya poblacién estuvo conformada
por cuarenta y cinco (45) profesionales del CAP Ill — Punchana, donde todos a excepcion
del director pueden brindar apoyo al servicio de topico en cualquier momento o cuando se
les requiera, pero para la muestra solamente se tomaron a los diez (10) profesionales
asignados exclusivamente al servicio de topico, los cuales estan distribuidos de la siguiente
manera: un (01) licenciado en enfermeria y cuatro (04) técnicos para el turno de la mafiana
y de igual manera en nimero para el turno de la tarde. La técnica que se emple6 en la
recoleccion de datos fue la encuesta porque se observaron los hechos en forma directa y
el instrumento fue el cuestionario, finalmente los resultados obtenidos de T - studen fueron:
T, = —8.1985, T, = —1.895,T, > T, gl = =7, a = 0.1, rechazando la hip6tesis nula (H,)
y aceptando la hipétesis alterna (H,), por lo tanto se comprueba la validez de la hipétesis
con un nivel de error de 10% (o un nivel de confianza del 90%) concluyendose: que el uso
de un sistema web incrementa significativamente la eficiencia en el control de los recursos
médicos en el servicio de tépico del CAP IIl — Punchana en el afio 2017 y se recomienda
seguir actualizando el sistema web para un mejor control de los recursos medicos.

Palabras Claves: Sistema Web. Eficiencia del Control de los Recursos Médicos.

Xi



WEB SYSTEM AS A TOOL TO INCREASE THE EFFICIENCY OF THE
CONTROL OF MEDICAL RESOURCES IN THE TOPIC SERVICE OF CAP
[IIPUNCHANA DE ESSALUD IN THE YEAR 2017

AUTHOR (en): PANDURO MONTEIRO, Helvin Martin

HINOJOSA COLOMAN, José Luis

ABSTRACT

This research thesis was developed in the facilities of the Primary Care Center
(CAP), level Il located in the Punchana district of the city of Iquitos, from now on
CAP lll - Punchana, for which the following was had problematic: ¢ How the use of a
web system as a tool will allow to increase the efficiency of the control of medical
resources in the topic service of CAP Il - Punchana de EsSalud in the year 2017 ~.
So for the resolution of this problem we set ourselves the following objective:
"Determine to what extent the use of a web system as a tool allows to increase the
efficiency of the control of medical resources in the topic service of CAP Il -
Punchana de EsSalud in the year 2017".
It is necessary to indicate that our research was of correlational type, pertaining to
the quasi-experimental design with pre and post test to the experimental group
without control group, whose population was conformed by forty-five (45)
professionals of CAP Il - Punchana, where all with exception The director can
provide support to the topic service at any time or when required, but for the sample
only ten (10) professionals assigned exclusively to the topic service were taken,
which are distributed as follows: a ( 01) graduated in nursing and four (04)
technicians for the morning shift and in the same way in number for the afternoon
shift. The technique used in the data collection was the survey because the facts
were directly observed and the instrument was the questionnaire, finally the results
obtained from T - studen were: T_C =-8.1985, T a=-1.895T a>T _c,gl=-7,a=
0.1, rejecting the null hypothesis (H_0) and accepting the alternative hypothesis
(H_a), therefore the validity of the hypothesis with a level of error of 10% (or a
confidence level of 90%) concluding: that the use of a web system significantly
increases the efficiency in the control of medical resources in the topic service of the
CAP Ill - Punchanain the year 2017 and it is recommended to continue updating the
web system for a better control of medical resources

Keywords: Web System Efficiency of the Control of Medical Resources.
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CAPITULO I: INTRODUCCION

Segun lo observado (y en base a nuestra experiencia), desde la creaciéon e implantacion
del seguro social en nuestro pais (primero como Instituto Peruano de Seguridad Social —
IPSS ahora EsSalud), se ha visto sus carencias en varios aspectos, mucho se escucha la
falta de un buen servicio que deberia brindar a sus asegurados asi como la falta de
actualizacion de sus sistemas de informacion con los que cuenta, considerados obsoletos,
como por ejemplo el sistema de gestion hospitalaria — SGH que utilizan, desarrollado en
lenguaje de programacion Fox para DOS, y que a la fecha sigue funcionando en todos los
niveles de la seguridad social, desde los hospitales de primer nivel como el Rebagliati hasta
los niveles mas bajos como en sus policlinicos 6 centros de atencion primaria — CAP. Esto
quiere decir que el CAP Ill - PUNCHANA, ubicada en la Calle Trujillo N° 625, Distrito de
Punchana que pertenece a la Red Asistencial Loreto de EsSalud también viene utilizando
el sistema de SGH para sus distintos procesos de atencion. Es preciso indicar que el CAP
Il — Punchana tiene entre sus principales funciones brindar atenciones de prevencion, a los
asegurados del sector de Punchana, a través de los servicios de: Pediatria, Odontologia,
Psicologia, Nutricibn y Tépico de Medicina (siendo éste el servicio a investigar en la
presente tesis). En tanto se observo que el SGH no esta programado para controlar el uso
de los recursos médicos (6 insumos médicos) asignados al servicio de topico, es decir no
se cuenta con una herramienta automatizada para llevar el control de los recursos utilizados
durante las atenciones médicas en el servicio de topico; observandose también que el
personal de topico no es eficiente en la presentacion de los “informes de control de material”
para dar a conocer su produccion diaria. Es preciso mencionar que los profesionales de
tépico realizaban el control de los recursos meédicos con el uso de formatos pre disefiados
en Excel, llenandolos manualmente por orden del nivel central de EsSalud, éstos archivos
son guardados en el disco duro de la PC asignada al servicio, corriendo el riesgo que el
disco duro pueda fallar y/o averiarse en cualquier momento, pudiéndose perder toda la
informacion guardada. Por lo tanto ante la falta de herramientas automatizadas de control
de los recursos médicos, se establecié como solucién la adquisicion de un sistema web
desarrollado con software libre (PHP y MySql), el cual sera considerado como una
herramienta tecnoldgica y de vanguardia para determinar el incremento significativo de la

eficiencia del control de los recursos médicos por parte del personal del servicio de topico,



en vista que ya se tiene antecedentes desarrollados y aplicados en distintas partes del Peru,
tal es el caso de Aguilera, M (2013), con su investigacion: “Desarrollo de un Sistema Web
de control de citas, para un hospital del dia”, de Carrién, V (2015) con su investigacion:
“Desarrollo de una Aplicacibn Web basada en el model o vista controlador para la
gestion de las historias clinicas de los pacientes en el centro de salud de San
Jerénimo " ademas de Moreno, R.(2012), con su tesis de maestria titulada: “Analisis y
Disefio de un Sistema Web de Citas para Essalud — Re d Rebagliatti” donde sus
trabajos de investigacion suscitados hacen referencia al uso de los diferentes sistemas de
informacién para lograr la automatizacién para tener un mejor control en el procesamiento
de la informacioén, utilizando las diferentes herramientas de programacion libres de licencia
para su desarrollo. El presente proyecto cuenta a la vez de cuatro (04) capitulos donde se

detalla cada uno de los procesos de investigacion que se realizd, los mismos son:

CAPITULO I: INTRODUCCION, donde se describe todos los aspectos de la problematica y
objtivos que nos permitiran dar una solucién al control de los recursos médicos.
CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS, donde se establece el tipo y disefio de
investigacion, la poblacién y muestra, las técnicas e instrumentos para la recoleccion de
datos ademéas del procesamiento de los mismos.

CAPITULO lll: RESULTADOS Y DISCUSION, donde se evaliia y explica cada uno de los
objetivos especificos relacionados con el objetivo general del proyecto de investigacion
dando a conocer los resultados finales para poder dar conclusiones.

CAPITULO IV: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES, donde se observa y realiza los
andlisis contundentes de los resultados obtenidos para poder emitir nuestras conclusiones

y recomendaciones finales de nuestra investigacion.

Finalmente se establece que el objetivo de nuestra investigacion busca: “Determinar en que
medida el uso de un sistema web como herramienta permite incrementar la eficiencia del
control de los recursos médicos en el servicio de tépico del CAP Il — Punchana de EsSalud
en el afio 2017, y de esta manera pretendemos dar a conocer a los niveles gerenciales de
ESSALUD vy a la problacién asegurada la necesidad de implantar nuevos sistemas que
ayuden al control y a la gestién de los Centros de Atencion Primaria — CAP por ser

fundamentales para su atencion rapida y eficaz.



Objetivo General

Determinar en que medida el uso de un sistema web como herramienta permite
incrementar la eficiencia del control de los recursos médicos en el servicio de tdpico
del CAP lll — Punchana de EsSalud en el afio 2017.

Objetivos Especificos

v' Evaluar el uso de un sistema web de control de recursos médicos como
herramienta en el servicio de topico del CAP Il — Punchana de EsSalud en el afio
2017.

v’ Evaluar la eficiencia del control de los recursos médicos en el servicio de tépico
del CAP Ill — Punchana de EsSalud en el afio 2017.

v Determinar el tamafo del efecto de la eficiencia del control de los recursos
meédicos al utilizar el sistema web en el servicio de tépico del CAP Ill — Punchana

durante el afo 2017.



El estudio se trabajo bajo las siguientes hipétesis:

Hipotesis Alterna
Ha. El uso de un sistema web como Herramienta incrementara significativamente la
eficiencia del control de los recursos medicos en el servicio de topico del CAPIII-

Punchana de Essalud en el afio 2017.

Hipétesis Nula
Ho. El uso de un sistema web como Herramienta no incrementard significativamente
la eficiencia del control de los recursos médicos en el servicio de tépico del CAPIII-

Punchana de Essalud en el afio 2017.



CAPITULO II: MATERIALES Y METODOS

2.1. Tipo y Disefio de Investigacion

El estudio perteneci6 a la investigacion descriptivo correlacional. Es descriptivo porque
describe la situacion de la variable dependiente. Eficiencia del control de los
recursos médicos del grupo experimental antes y después de la aplicacion de la
variable independiente: Sistema web para control de recursos meédicos. Es
correlacional porque se relacionara los resultados a obtenerse de la variable
dependiente: Eficiencia en el control de los recursos médicos del grupo experimental
antes y después de la aplicacion de la variable independiente: Sistema web para

control de recursos médicos.

El disefio general de la investigacion estuvo enfocado dentro de un disefio
cuasiexperimental con pre y post prueba al grupo experimental sin grupo de control.

En los disefios cuasiexperimentales los sujetos no se asignan al azar a los grupos,

si no que dichos grupos ya estan formados antes del experimento: son grupos

intactos.
El disefio es:
Ge O1 X O2
Donde:
Ge : Grupo experimental
X : Experimentos o tratamientos Ge
Oz : Pre prueba
O2 : Post prueba



2.2. Poblacién y Muestra

2.2.1. Poblacion

La poblacion esta conformada por los cuarenta y cinco (45) profesionales asignados
al CAP Il — Punchana, ya que todos a excepcion del director del centro pueden

brindar apoyo al servicio de tépico en cualquier momento cuando se les requiera.

2.2.2. Muestra
Sin embargo la muestra estara conformada solamente por los diez (10)
profesionales asignados al servicio de topico, distribuidos de la siguiente manera:
un (1) licenciado en enfermeria y cuatro (4) técnicos tanto para el turno de mafiana

y de igual manera para el turno de la tarde.

2.3. Técnicas, Instrumento y Procedimientos de Rec  oleccion de Datos

2.3.1. Técnicas de Recoleccion de Datos

La técnica que se empleara en la recoleccion de datos sera la encuesta porque se
observaran los hechos en forma directa.

2.3.2. Instrumento de Recoleccion de Datos
El instrumento que se empleard en la recoleccion de datos sera el cuestionario, el
gue sera sometido a prueba de validez y confiabilidad antes de su aplicacion.

2.3.3. Procedimientos de Recoleccién de Datos

Los procedimientos que se seguiran en la recoleccion de datos seran:

- Coordinacion con CAPIII-Punchana de Essalud en el afio 2017

- Elaboracion de los instrumentos de recoleccion de datos

- Validacion y confiabilidad de los instrumentos de recoleccién de datos

- Aplicacion de los instrumentos de recoleccion de datos para recoger la informacién
- Procesamiento de los datos

- Organizacion de los datos en cuadros



- Representacion de los datos mediante gréficos
- Andlisis e interpretacion de los datos

- Elaboracion del informe de la tesis

- Presentacion del informe de la tesis

- Aprobacién del informe de la tesis

- Sustentacion de la tesis

2.4. Procesamiento de los Datos

La informacion serd procesada en forma computarizada utilizando el paquete
estadistico computacional SPSS version 23 en espafiol , sobre la base de datos con
el cual se organizard la informacion en cuadros para luego representarlos en
graficos.

El andlisis e interpretacion de la informacion se realizara utilizando la estadistica
descriptiva frecuencia, promedio (x), porcentaje y desviacion estandar y la

estadistica inferencial t de student con un margen de error del 10%.



3.1.

CAPITULO lIl: RESULTADOS Y DISCUSION

Resultados
3.1.1. Evaluacion del uso del sistema web

Al tabular las respuestas de las encuestas de la post prueba que esta
relacionada con la variable independiente, es decir con el uso del
sistema web y sus indicadores: de acceso, de iteracion, de busquedas
y de resguardo de la informacién con sus escalas de evaluacion: Bueno
= 3 puntos, Regular = 2 puntos, Malo = 1 punto; mostramos en la tabla
N°01 los resultados:

Tabla N° 01

Evaluacién del uso del sistema web en el serviciod e tdpico del

Cap Ill — Punchana
Post Prueba - Sistema Web
B R M
TOTAL
PREGUNTAS 3 2 1
N° % [N°| % |N°|%|Puntos| %

1. Acceso

, , R , 5150]5(|50] 00| 25 |24.04
¢ Como considera el acceso y/o disponibilidad a su sistema?

2. Iteracion

¢ Como considera que es la iteracion con su sistema (es 717013 130]0 (0] 27 2596
amigable y facil de usar)?

3. Busquedas

¢ Como considera las busquedas que realiza con su sistema [ 5 |90 5 |50] 0 0] 25 |24.04
(es lo apropiado)?

4. Resguardo

¢ Como cree la manera de resguardar su informacionconel | 7 (70| 3 {300 |0 f 27 |2596
uso de su sistema?

Promedio 6 |60| 4 (40|00

Fuente: Base de datos de los autores.




Se observa que el promedio del valor porcentual asignada a los indices
del sistema web, el 60% es bueno (B) y que el indice bueno es superior
dentro de los cuatro (4) indicadores, predominando las valoraciones que
se dieron para los indicadores de iteracion y resguardo con un 70% de
aceptacion de bueno para ambos. También se observar que el 40% del
promedio del valor porcentual asignada considera que indice del
sistema web es regular (R), predominando las valoraciones que se
dieron para los indicadores de acceso y busquedas con un 50% de
aceptacion regular para ambos. Asimismo, podemos observar que los
profesionales del CAP Ill — Punchana en ningin momento consideran
al sistema web como malo (M).

Del 100% de la puntuacién a los indicadores del uso del sistema web,
se observa que predominan los indicadores de iteracion y resguardo
con 27 puntos que representa el 25.96% del total y los indicadores de

acceso y busquedas con 25 puntos que representa el 24.04%.

Grafico N° 01:;

Valor porcentual de los indices con el uso del sist ~ ema web

X 60
60
50
40
40
30
20
10 ﬂ
0
B R M
B= Bueno R= Regular M=Malo

Fuente: Tabla N° 01



Grafico N° 02:

Valor porcentual de los indicadores con el uso del sistema web

X 25,96 25,96
26,00

25,50

25,00

24,50

24,04 24,04

24,00

23,50

23,00

1. Acceso 2. Iteracion 3. Busquedas 4. Resguardo

Fuente: Tabla N°01

Grafico N° 03:

Relacion entre el valor porcentual de los indicador  es e indices con el uso del
sistema web

70 70
70
60

50 50 50 50
50
40
30 30
30
20
10
0 0 0 O
B R

%

M

H 1. Acceso W 2. Iteracién m 3. Busquedas H 4. Resguardo

Fuente: Tabla N°01



Grafico N° 04:

Relacion entre el valor porcentual de los indices e indicadores con el uso del

sistema web
x 70 70
70
60
50 50 50 50
50
40
30 30
30
20
10
0
0
1. Acceso 2. Iteracion 3. Busquedas 4. Resguardo
mB ER M

Fuente: Tabla N° 01
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3.1.2. Evaluacion de la eficiencia en los resultados de control de |  os
recursos médicos en el servicio de topico del Cap P unchana.

Posterior a la implantacion de las encuestas de eficiencia para los
procesos de uso manual (pre prueba) y con el uso del sistema web (post
prueba), se realizo las tabulaciones para elaborar las tablas N° 02 y 03,
donde se realiz6 una comparacidon entre ambos procesos (pero

teniendo en cuenta los mismos indicadores de medicion).

Tabla N°02
Evaluacién de la eficiencia del control de los recu rsos medicos con el proceso

manual (pre prueba) en el servicio de tépico del Ca  p lll = Punchana

Pre prueba — Proceso manual

B R M
TOTAL
PREGUNTAS 3 2 1 PROM

Nl % |N°| % |N°| % |Puntos| %

1. Disponibilidad
(Como considera usted la informacion que tiene| 1| 10 [ 6 |60 3 [ 30 | 18 2727 1.8
disponible para el control de recursos médicos?

2. Seguimiento
¢Como considera usted que se esta dando el uso| 5 | o9 [ 2 120l 6 | 60 | 16 |2424| 16
adecuado de los recursos médicos en las atenciones
realizadas durante el afio 20177

3. Toma de decisiones

¢Como considera usted acerca de las decisiones | 1 | 1o [ 4 |40l 5 | 50 | 16 |2424| 16
tomadas en base a la informacion que se tiene de los
recursos médicos?

4. Reportes
¢Como considera usted la informacion que semuestra | 4 | 10 | 4 a0l 5 | 50 | 16 |2424| 156
con respecto a los recursos médicos en los reportes
actualmente disponibles?

Promedio 131125] 4 |40|4.8|475

Fuente: Base de datos de los autores.
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Tabla N°03
Evaluacion de la eficiencia del control de los recu rsos médicos con el uso del

sistema web (post prueba) en el servicio de tépico del Cap lll = Punchana

Post prueba - Sistema web

B R M
TOTAL
PREGUNTAS 3 2 1 PROM

N° | % | N° % N° | % N° %

1. Disponibilidad

@Como conglderg usted la informacion | 7 | 70 [ 3 | 30 | o | o 97 25,96 27
que tiene disponible para el control de
recursos médicos?

2. Seguimiento

¢Como considera usted que se esta
dando el uso adecuado de los recursos| 5 [ 90 [ 5 [ 50 | 0 | O 25 24,04 2,5
médicos en las atenciones realizadas
durante el afio 20177

3. Toma de decisiones

¢ Como considera usted acerca de las
decisiones tomadas en base a la| 5 [ S0 [ 5 | 50 [0 | 0 25 24,04 2,5
informacion que se tiene de los recursos
médicos?

4. Reportes

¢ Como considera usted la informacion
que se muestra con respecto a los| 7 | 70| 3 | 30 | 0 |0 21 259 27
recursos médicos en los reportes
actualmente disponibles?

Promedio 6 | 60 4 40 0 0 104 100

Fuente: Base de datos de los autores.

Encontramos que los indicadores con sus indices estudiados presentan resultados
favorables para el uso sistema web, por ejemplo se observa que los valor promedio
de la eficiencia del control de los recursos médicos tiene el indice de bueno del 60%

con el uso del sistema web con respecto al 12.5% del indice de bueno con proceso
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manual. Ademas, de las diversas comparaciones de los indicadores entre ambos
procesos podemos destacar que el mas alto promedio comparativo estan
relacionados a las de disponibilidad y reportes, entonces podemos ver que la
principal diferencia entre ambos procesos se da en estos indicadores a favor del
sistema web. Por otro lado los indicadores que menos diferencia presentan estan
relacionas al seguimiento y a la toma de decisiones. Se puede observar si revisamos
los graficos N° 05 y 06.

Grafico N° 05:

Comparacion de los promedios de los indices de efic  iencia entre el proceso manual
(pre prueba) y uso del sistema web (post prueba) en el servicio de tdpico del Cap I

— Punchana.

% 60
60

47,5

50

40

30

20

10

B R M

B Post prueba — Sistema web B Pre prueba — Proceso manual

Fuente: Tablas N° 02 y 03

14



Grafico N° 06:

Comparacion de los promedios de los indicadores de eficiencia entre el

proceso manual (pre prueba) y uso del sistemaweb ( post prueba) en el servicio

de topico del Cap Il — Punchana.

2,5

1,5

0,5

1. Disponibilidad 2. Seguimiento 3. Toma de 4. Reportes
decisiones
B Post prueba — Sistema web B Pre prueba — Proceso manual

Fuente: Tablas N° 02 y 03

3.1.3. Tamaio del efecto en los resultados de control de los re Cursos

médicos en el servicio de tdpico del Cap Punchana

Para determinar el tamafio del efecto de la variable dependiente:
eficiencia de control de los recursos médicos, se calculd utilizando la
ecuacion del efecto determinado por Flores et al (2014) (ver ecuacion
N° 4.3.3.1) el mismo que utiliza el resultado del t student calculado
encontrado en la contrastacién de hipoétesis realizada como parte de la

investigacion y que se detalla a continuacion.

3.1.3.1. Contrastacion de la hipotesis
La contrastacion de la hipdtesis se realiz6 con el método
propuesto en la metodologia pre prueba — post prueba que nos
permite aceptar o rechazar la hipétesis. Para esto se realizé una
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prueba por cada indicador las cuales se detallan en las tablas
N° 04 y 05 de pre y post prueba respectivamente.
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Tabla N° 04

Resultados del pre prueba o proceso manual

Pre prueba — Proceso manual

B R M
TOTAL
PREGUNTAS 3 2 1 PROM
N° % [N°] % |N°[%|Puntos| %
1. Acceso
¢Como considera el acceso y/o disponibilidad a su 1110 5 40( 4 j40f 17 | 1259 | 17
sistema?
2. lteracion

¢ Como considera que es la iteracion con su sistema | 2 |20 5 [50| 3 |30| 19 | 1407 19
(es amigable y facil de usar)?

3. Busquedas

¢ Como considera las bisquedas que realizaconsu | 0 |0 6 60| 4 140| 16 | 1185 [ 16
sistema (es lo apropiado)?

4. Resguardo

¢ Como cree la manera de resguardar su informacién | 0 | 0| 7 |70 3 |30 17 | 1259 | 17
con el uso de su sistema?

5. Disponibilidad

(Como considera usted la informacion que tiene| 1 |10( 6 60| 3 |30| 18 | 1333 [ 1.8
disponible para el control de recursos médicos?

6. Seguimiento
¢Como considera usted que se esta dando el uso| 5 |01 2 (20l 6 |60l 16 | 1185 | 16
adecuado de los recursos médicos en las atenciones
realizadas durante el afio 2017?

7. Toma de decisiones

¢Como considera usted acerca de las decisiones | 1 |10l 4 (20| 5 |50| 16 | 1185 | 16
tomadas en base a la informacién que se tiene de los
recursos médicos?

8. Reportes
¢Como considera usted la informacion que se muestra | 4 |01 4 40| 5 |50| 16 | 1185 | 16
con respecto a los recursos médicos en los reportes
actualmente disponibles?

Promedio 1 110[4.9]49(4.1(41

Fuente: Base de datos de los autores
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Tabla N° 05

Resultados de la post prueba o sistema web

Post Prueba - Sistema Web

R ]
TOTAL PROM
PREGUNTAS 1
Nl % [N % [N | % N° %

1. Acceso
¢ Como considera el acceso y/o disponibilidad af 5 | 50 [ 5 |50 | 0 | © 25 | 1202 | 25
su sistema?

2. lteracion
¢ Coémo considera que es la iteraciéon con suf 7 | 70 [ 3 | 30| 0 | O 271 | 1298 | 27
sistema (es amigable y facil de usar)?

3. Blsquedas
¢ Coémo considera las busquedas que realizacon| 5 | 50 [ 5 | 50 | 0 | O 25 | 1202 25
su sistema (es lo apropiado)?

4. Resguardo
iComo cree la manera de resguardar suf 7 |70 [ 3 |30 | 0 | O 271 | 1298 | 27
informacion con el uso de su sistema?

5. Disponibilidad

¢ Coémo considera usted la informacion que tiene| 7 | 70 [ 3 | 30 ] 0 | O 271 | 1298 | 27
disponible para el control de recursos médicos?

6. Seguimiento

g,ComoconS|deraustedquesee§tgdandoel usol 5 | 50| 5 |50l ol o 5 | 1202| 25
adecuado de los recursos medicos en las

atenciones realizadas durante el afio 20177

7. Toma de decisiones

g,Comoconmderaustgd acercgldelasdec_lsmnes s 1s0ls5 15000l o 5 | 1202| 25
tomadas en base a la informacién que se tiene de

los recursos médicos?

8. Reportes

¢ Como considera usted la |nforma0|o[1 quesel 7 {703 {30l o a7 | 1208 | 27
muestra con respecto a los recursos médicos en

los reportes actualmente disponibles?
Promedio 6 | 60| 4 [40 | O 0 208 100

Fuente: Base de datos de los autores.
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Tabla N°06

Presentacion del calificativo

Abreviatura Descripcion
B Bueno = 3 puntos
R Regular = 2 puntos
M Malo =1 punto

Fuente: Base de datos de los autores.
3.1.3.2. Pruebat student

Tabla N°07
Definicién de variables
Abreviatura Descripcion
PAi Puntuacion del Sistema actual
PPi Puntuacion del Sistema Propuesto
D; (PAi — PPi)
D} (PAi — PPi)?

Fuente: Elaboracién propia

Tabla N°08
Contrastacion entre pre prueba y post prueba
INDICADORES PAi PPi D; D?

1. Acceso 1.7 25 -0,8 0.64
2. lteracion 19 2.7 -0.8 0.64
3. Busquedas 16 25 -0.9 0.81
4. Resguardo 17 2.7 -1 1
5. Disponibilidad 18 23 -0.9 0.81
6. Seguimiento 16 25 -0.9 0.81
7. Toma de decisiones 16 2.5 -0.9 0.81
8. Reportes 16 2.7 -1.1 1.21

SUMATORIA | 135 20.8 -7.3 6.73

Fuente: Elaboracién propia
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Tabla N°09

Resultados obtenidos

Diferencia promedio:
- -0.9125
D= z Di/8
i=0
Desviacion estandar:
n LI 0.00982143
S =(8) Z Di? | - Z pi| /(8)(7)
i=1 i=1
Varianza:
0.099103
V=+s
T calculado:
-8.1985
Te = (D)VB)/NV

Fuente: Elaboracién propia

Para calcular Tl_ggl tabular vamos a considerar un riesgo del 10% (o un nivel de
>

confianza del 90%), < = 0.1, y grados de libertad gl=7. Utilizaremos °</2 = 0.05ya

gue dejamos el mismo espacio correspondiente a la regidon de rechazo por ambos

lados. Entonces el valor, de Ty95, = 1.895 por la interseccion segun la tabla de

distribucion de T-Student. Este es el valor critico para rechazar la hipétesis

alternativa. Siendo el otro extremo equivalente a T_y 95, = —1.895
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Tabla N°10
Tabla t-Student

gl 0.75 0.80 0.85 0.90 0.95 0.975 0.99 0.995
1 1.000 1.376 1.963 3.078 6.314 12.706 31.821 63.657
2 0.816 1.061 1.386 1.886 2.920 4303 6.965 9.925
3 0.765 0.978 1.250 1.638 2.353 3.182 4.541 5.841
4 0.741 0.941 1.190 1.533 2.132 2.776 3.747 4.604
5 0.727 0.920 1.156 1.476 2.015 2.571 3.365 4.032
6 0.718 0.906 1.134 1.440 1.943 2.447 3.143 3.707
7 0.711 0.896 1.119 1.415 1.895 2.365 2.998 3.499
8 0.706 0.889 1.108 1.397 1.860 2.306 2.896 3.355
9 0.703 0.883 1.100 1.383 1.833 2.262 2.821 3.250
10 0.700 0.879 1.093 1.372 1.812 2.228 2.764 3.169
Figura N° 8:
Distribuciéon t student
tioss7=-1.895 / o tioosz) = 1.895
4 7 5 3 1 0 1 3 5 7
t= -8.1985 -
Puesto que: T, = —8.1985 (t calculado) es menor que T, = —1.895 (t tabular), con

gl =7 (grado de libertad) estando este valor dentro de la region de rechazo se
concluye que T, — T, < 0, se rechaza la hipétesis nula (H,) y la hipotesis alterna
es aceptada (H,), el uso de un sistema web como Herramienta incrementara

significativamente la eficiencia del control de los recursos médicos en el servicio de
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topico del CAPIII-Punchana de Essalud en el afio 2017. Por lo tanto se prueba la
validez de la hipotesis con un nivel de error de 10% (o nivel de confianza del 90%)
siendo: que el uso de un sistema web incrementa significativamente la eficiencia
en los resultados del control de los recursos médicos en el servicio de topico del

Cap lll = Punchana durante el afio 2017.

3.1.4 Célculo del tamario del efecto TE

Una vez que calculamos el resultado de t calculado (T;) ahora podemos

determinar el tamafo del efecto de la variable dependiente con la

_ (T¢)?
TE = /m (3.1.4)

siguiente ecuacion:

Donde:
n = 10 profesionales
Tc =T calculado

gl = grados de libertad (n-1)

Entonces:

TE =J (Z8.1985° _ | 881914
(—8.1985)2 4+ 9

Cuando se trabaja experimentalmente se intenta comprobar o poner a prueba la

eficiencia de tratamientos. Entonces después de calcular el tamafio del efecto que

es de 0.881914 (88.1914%), significa que la eficiencia en los resultados del control

de los recursos médicos al utilizar un sistema web en lugar de realizar un proceso

manual por parte de los profesionales del servicio de tépico del Cap Il — Punchana,

tiene un tamafo de efecto grande.
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3.2.Discusion

En consideracion a los indices utilizados para evaluar el sistema web, se ha
comprobado que un 60% es para el indice de bueno, todo esto gracias a que el
sistema web ha respondido con éxito y por el buen uso que le dieron los
profesionales del servicio de topico, esperando que en el futuro puedan seguir
sacando provecho al sistema web para complementar sus trabajos y atenciones; sin
embargo Aguilera, M (2013), En la investigacion: “Desarrollo de un Sistema Web de

control de citas, para un hospital del dia” . Llego a las conclusiones siguientes:

hoy en dia las empresas e instituciones manejan cantidades de informacién exorbitantes,
los hospitales del dia no se quedan atras. Estos interactian con una gran cantidad de
personas diariamente, entre personal, doctores y pacientes. La seguridad y legitimidad de
esta informacion es esencial en cualquiera de estos establecimientos para lo cual hoy en
dia es imprescindible que los archivos cuenten con servicios informaticos.Asimismo, se
ha considerado que nuestro sistema web también presenta como indicadores de
evaluacion mas importantes al de la iteracion y el resguardo para los usuarios, ya
que la valoracion realizada obtuvo un 25.96% de puntuacion para ambos casos, lo
que nos indica que es amigable y facil de usar también que el resguardo de
informacion con el sistema web estd garantizada segun la percepcion de los
usuarios, sin embargo Carrion, V (2015). En la investigacion: “Desarrollo de una

Aplicacion Web basada en el modelo vista controlado r para la gestion de las

historias clinicas de los pacientes en el centro de salud de San Jer6nimo 7,
cuando manifiesta que el desarrollo de una aplicacion web denominada SGHC, el
cual es una herramienta informatica que permite gestionar de forma automatizada
todo lo referente con el expediente médico de un paciente en el centro de salud de
San Jeronimo. Con la implementacion del Sistema de gestion de historia clinica

(SGHC) , se reduce el tiempo de busqueda de un expediente médico de 9 minutos
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a 15 segundos, con esto se logra un mejor aprovechamiento del recurso humano
que labora en el area de admisién del centro de salud de San Jerénimo, la
implementacion del SGHC logra la reduccion del tiempo promedio de registro de
una historia clinica de 15 minutos a 8 minutos logrando asi una mayor efectividad
en el servicio brindado, asi mismo brinda una serie de beneficios como: menor
namero de errores (letra ilegible), crea un adecuado control y seguimiento de las
historias clinicas, reduce a cero la pérdida y traspapelacion de las historias clinicas,
permite que el expediente médico esté disponible en mas de un area al mismo
tiempo, entre otros beneficios; de esta manera podremos resolver necesidades
cotidianas del centro de salud, y aprovechar al maximo los recursos personales
(tiempo, dinero, energia , atencion), y asi aumentar la productividad y mejorar en
consecuencia la calidad de vida ; por esta razdn nos propusimos tener en cuenta
las caracteristicas mas importantes para usar el sistema web, logrando contrastar
las caracteristicas de una interfaz rapida disefiado en el perfil del usuario con un
buen respaldo y seguridad de la informacion que cumpla con los estandares

vigentes.

» Entre los aspectos relevantes descritos en la problemética destaca la falta de
un buen servicio y actualizacion de los sistemas de informacion, lo que se
estima que existe una sobrecarga de informacion y las busquedas son
limitadas e ineficientes alrededor del denominado proceso manual generando
gue los resultados que devuelven las hojas de Excel no son precisamente lo
gue buscan los usuarios y a la vez demandan consumo de tiempo. En este
contexto y de acuerdo al Grafico N° 05, es importante anotar que de los tres
indices estudiados para verificar la eficiencia, bueno (B) es la que el sistema
web posee mayor superioridad en los promedios de eficiencia con respecto al
proceso manual. Entonces el sistema web al ser un tipo de sistema actualizado
saca ventaja competitiva y ayuda a brindar un mejor servicio en la atencion
pero segun MORENO, R.(2012), En su tesis de maestria titulada: “Analisis y

Disefio de un Sistema Web de Citas para Essalud — Re d Rebagliatti” .Llegé
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a la siguiente conclusiéon: Se ha logrado implementar de forma satisfactoria una
solucién informatica para una eficiente y confiable automatizacion de un software
para satisfacer las necesidades de atencién dentro de un consultorio médico
externo y asi brinda un mejor servicio. En efecto, el proyecto consiste en el
desarrollo de un producto software que permita el control de los procesos y
brinde tanto a los médicos como al personal administrativo de la Unidad de
Consultorios Externos de Essalud, las herramientas adecuadas para poder
agilizar la atencion de aquellos pacientes que se encuentren en dicha area. La
funcionalidad basica de este software radica en la programacién de consultorio
por especialidad, la reserva de la cita médica y el registro del encuentro
meédico. Dentro de este marco, se tiene como meta simplificar las tareas
realizadas en la Unidad de Consultorios Externos y brindar a EsSalud las
herramientas e informacion necesarias para alcanzar sus objetivos trazados
dentro de su plan de gestion.En este contexto, el proyecto parte del
levantamiento de los requerimientos funcionales y no funcionales de la Unidad
de Consultorios Externos de EsSalud. Seguidamente realiza un analisis sobre
estos requerimientos con la finalidad de priorizarlos y estimarlos para obtener
el alcance del sistema. Se desarrolla con el uso de las mejores practicas,
programacion. Net y de base de datos SQL Server. En la metodologia de
desarrollo se utiliza RUP (Rational Unified Process) junto con UML (Unified
Modeling Language).A la vez se evidencia que los indicadores de
disponibilidad y reportes son lo que mas buscan los usuarios para mejorar su
eficiencia, entonces nos favorece tener acceso al sistema cuando lo requiera
y con una informacién de calidad, mejorando asi la satisfaccion y tranquilidad
del usuario ya que también buscan esto durante sus rutinas diarias para

brindar el servicio adecuado a los asegurados.
La atencion por la sensibilidad y validez de conclusiones estadisticas de los
disefios de la investigacion ha aumentado, especialmente en el tratamiento

que reciben las ediciones actuales de los manuales de disefios experimentales
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donde la estimacion del tamafio del efecto cobra su mayor importancia, en esta
investigacion se determind el tamafo del efecto de la eficiencia en los
resultados de control de recursos médicos después de utilizar un sistema web
en el servicio de tépico del CAP Il — Punchana para lo cual se empleé la
ecuacion (4.1) propuesta por Flores N. et al (2014) con lo que se logr6 el tercer

objetivo especifico de la tesis.

Al determinar el tamafio del efecto que es de 0.881914 (88.1914%), significa
que la eficiencia en los resultados del control de los recursos médicos es
grande al utilizar el proceso manual y sistematico respectivamente con los
profesionales del servico de tépico del CAP Ill — Punchana en el afio 2017.
Sin embargo, hay que tener en cuenta que Flores N. et al (2014) menciona
que conviene tener claro desde el principio que el valor de la estimacion del
tamafo del efecto debe ser interpretado en el contexto de un estudio y area
concreta de investigacion ya que un pequefio tamafo del efecto puede ser de
gran importancia practica en un contexto concreto por ejemplo de intervencion
clinica. Finalmente al realizar el andlisis inferencial a través de la prueba
estadistica inferencial de t studen (t) se encontr6 que T, = —8.1985, T, =
—1.895, gl =7, a/2 = 0.05, es decir T, > T, rechazando asi la hipotesis nula
(Hy) y aceptando la hipétesis alterna (H,). Por lo tanto se comprueba la validez
de la hipoétesis con un nivel de error de 5% definiendose: que el uso de un
sistema web incrementa significativamente la eficiencia en el control de los
recursos médicos en el servicio de tépico del CAP Ill - Punchana en el afio
2017.
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4.1.

CAPITULO IV: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones .

El uso de un sistema web sobre control de recursos meédicos es aceptado como
bueno (60%) a través de sus indicadores de: acceso, iteracion, blusquedas y
resguardo en los profesionales del servicio de topico del CAP Il - Punchana en
el afio 2017.

La eficiencia en los resultados del control de recursos médicos es aceptado
como bueno (60%) a través de sus indicadores de: disponibilidad, seguimiento,
toma de decisiones y reportes en los profesionales del servicio de topico del
CAP 1l - Punchana en el afio 2017.

El tamafo del efecto de la eficiencia en los resultados del control de recursos
médicos es grande (88.1914%) en los profesionales del servicio de topico del
CAP Il - Punchana en el afio 2017.
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4.2.

Recomendaciones

Continuar actualizando el sistema web para obtener la mayor cantidad posible
de reportes sobre control de recursos médicos, ya que la presente tesis
solamente usé el sistema con cinco (5) reportes basicos, que fueron

ingresadas como muestra para su desarrollo.

Esta investigacion sirva como guia para que se puedan crear mas software
dedicadas a otros temas relacionadas al servicio, de manera que vayamos
implementando mas software para el seguro social, sobre todo para palear las

falencias que tiene nuestro CAP Punchana.

Seguir evaluando ésta investigacion con las actualizaciones que se indican en
la primera recomendacion con la finalidad de garantizar su eficiencia, y no solo
con los profesionales del servicio de topico del CAP Il Punchana sino también

con los del Hospital Il — Iquitos (sede principal en la ciudad).
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Registrado en el Asiento N° A00010 de la Partida N° 11000318, Personas Juridicas de Iquitos,
Superintendencia de los Registros Publicos - SUNARP

FACULTAD DE CIENCIAS E INGENIERIA
CARRERA PROFESIONAL DE INGENIERIA DE SISTEMAS
DE INFORMACION

ANEXO 01
Cuestionario — Pre Prueba
(Para Trabajadores del CAPIII-Punchana de Essalud)

TITULO
“Sistema Web como herramienta para incrementar la e  ficiencia del control
de los recursos médicos en el servicio de topico de | CAPIII-Punchana de

Essalud en el afio 2017”

CODIGO: ------=mmmmmmmmmmmmm oo

El presente cuestionario tiene como proposito obtener informacioén sobre Sistema
Web como herramienta para incrementar la eficiencia del control de los
recursos médicos en el servicio de tépico del CAPII I-Punchana de Essalud en
el aflo 2017, a fin de obtener el Titulo Profesional de Ingeniero de SISTEMAS DE
INFORMACION.

Gracias

I Datos generales:

Institucion EsSalud .o
Red ‘Red Asistencial LOreto ..........ccoveevvvvvivininnns
CAP CAP Il = Punchana ..........c.coceiiviiiiiinnnnn,
Nombres y Apellidos :....o.oi i
Fecha e e e e e e e

Il Instrucciones
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* Lee detenidamente las cuestiones y respondalas
» La informacion que nos proporciona sera confidencial.
* No deje preguntas sin responder.

Contenido.

A usted se le ha presentado la oportunidad de utilizar su formato en excel para
controlar los recursos médicos del servicio de topico. Utilice los criterios de registro,
busqueda y analice sus reportes que realiza en su rutina diaria, luego revise los
resultados y responda las siguientes preguntas:

Marcar con una “X":

Sistema de Puntuaciones

Puntuacion

Preguntas Bueno | Regular | Malo

1. ¢ Cdmo considera el acceso y disponibilidad a su sistema?

2. ¢Cbémo considera que es la iteracion con su sistema (es
amigable y facil de usar)?

3. ¢ Cdmo considera las busquedas que realiza con su sistema
(es lo apropiado)?

4. ;Como cree la manera de resguardar su informacion con el
uso de su sistema?

5. ;Como considera usted la informacion que tiene disponible
para el control de recursos médicos?

6. ¢Como considera usted que se esta dando el uso adecuado
de los recursos médicos en las atenciones realizadas
durante el afio 20177

7. ¢Cbémo considera usted acerca de las decisiones tomadas
en base a la informacién que se tiene de los recursos
médicos?

8. ¢Como considera usted la informacién que se muestra con
respecto a los recursos médicos en los reportes actualmente
disponibles?
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Superintendencia de los Registros Publicos - SUNARP

FACULTAD DE CIENCIAS E INGENIERIA
CARRERA PROFESIONAL DE INGENIERIA DE SISTEMAS
DE INFORMACION

ANEXO 02
Cuestionario — Post Prueba
(Para Trabajadores del CAPIII-Punchana de Essalud)

TITULO
“Sistema Web como herramienta para incrementar la e  ficiencia del control
de los recursos médicos en el servicio de topico de | CAPIII-Punchana de

Essalud en el afio 2017”

CODIGO: ------==mmmmmmmmmmmm oo

El presente cuestionario tiene como proposito obtener informacioén sobre Sistema
Web como herramienta para incrementar la eficiencia del control de los
recursos médicos en el servicio de topico del CAPII I-Punchana de Essalud en
el afio 2017, a fin de obtener el Titulo Profesional de Ingeniero de SISTEMAS DE
INFORMACION.

Gracias

V. Datos generales:
Institucion EsSalud .o
Red :Red Asistencial LOreto ..........ccoveeevvviiiviinnns
CAP CAP lll = Punchana ..........cccocoiiviiiiiinnnnn,
Nombres y Apellidos ...
Fecha e e e e e e e

V. Instrucciones
* Lee detenidamente las cuestiones y respéndalas
» La informacion que nos proporciona sera confidencial.
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VI.

* No deje preguntas sin responder.

Contenido.

A usted se le ha presentado la oportunidad de utilizar su formato en excel para
controlar los recursos médicos del servicio de tépico. Utilice los criterios de registro,
blsqueda y analice sus reportes que realiza en su rutina diaria, luego revise los

resultados y responda las siguientes preguntas:

Marcar con una “X”:

Sistema de Puntuaciones

Puntuacion

Preguntas Bueno | Regular Malo

1. ¢Cdmo considera el acceso y disponibilidad a su sistema?

2. ¢Como considera que es la iteracion con su sistema (es
amigable y facil de usar)?

3. ;Como considera las busquedas que realiza con su sistema
(es lo apropiado)?

4. ;Como cree la manera de resguardar su informacion con el
uso de su sistema?

5. ¢Cdmo considera usted la informacién que tiene disponible
para el control de recursos médicos?

6. ¢Como considera usted que se esta dando el uso adecuado
de los recursos médicos en las atenciones realizadas
durante el afio 20177

7. ¢Como considera usted acerca de las decisiones tomadas
en base a la informacion que se tiene de los recursos
médicos?

8. ¢Como considera usted la informacion que se muestra con

respecto a los recursos médicos en los reportes actualmente
disponibles?
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