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1. Resumen del proyecto de investigacion

Este sistema se desarrolla para remplazar el sistema actual de la secretaria de salud
municipal, en la secretaria se realizan visitas a las diferentes comunas del municipio de
Soacha (cuadrantes saludables), esto se hace en compafiia den funcionarias de hospitales, con
el fin de realizar un monitoreo y su respectiva documentacion de las distintas afectaciones de

la salud publica y la identificacion temprana, esto se hace para generar procesos preventivos.

Estas acciones se realizan por medio de formularios fisicos que relacionan toda la
informacion recolectada en las visitas, estos son diligenciados por los funcionarios encargados
de las visitas, estos se compilan y clasifican en la secretaria de salud, y luego de estos
procesos manuales de manipulacion de infamacion se generan elementos cualitativos y
cuantitativos. Dejando en claro el proceso que la secretaria de salud tiene definido este deja la
posibilidad de errores de indole humana, dejando una brecha muy abierta para que todo este
sistema falle. Asi pues que este proyecto de inversion denominado SISTEMA DE
GEOREFERENCIACION PATOLOGIA (SGP), propone el desarrollo de un sistema
destinado a almacenar y compilar la informacion obtenida por equipos de funcionarios que

realizan a la poblacion de Soacha, en los denominados cuadrantes saludables.

Los miembros del equipo lo usaran para, poder tener todos sus formatos de visitas, los
miembros del equipo lo usaran para entender lo que deben, cuando deben hacerlo y que otras

actividades dependen de ello.

De otro lado el administrador y el lider del sistema requieren generar informes estadisticos
detallados de la gestion y resolucion de eventos en sitio, controlar los eventos relacionados
con las visitas y demas acciones relacionadas a las actividades que deberan ser administradas

en dicho sistema.



2. Introduccién

Este aplicativo web esta disefiado para complementar la estrategia de cuadrantes
saludables, la cual fue implementada por la Secretaria de Salud de Soacha, este aplicativo
recibe el nombre de sistema de gereferenciacion patolégica el cual se desarrolla para brindar
una herramienta tecnolégica con la cual la SSS para poder realizar una mejor implementacién
de su estrategia de cuadrantes saludables, cubriendo y resolviendo algunos errores con los que

cuenta esta estrategia.



3. Descripcién del Problema

En la secretaria de salud de Soacha, el pasado 25 de noviembre de 2016 se inauguro la
estrategia de cuadrantes saludables, una estrategia que en el afio que lleva de implementacion
a logrado excelentes resultados, pero aun asi este no ha estado exento de erros en su mayoria
erros humanos, tales como perdida de la informacion, perdida de los formatos de
caracterizacion, demora en el recabo de informacion, entre otros. Por lo tanto se hace
indispensable que se cuente con una herramienta tecnoldgica que brinde una solucion, a estos

errores para que la estrategia de cuadrares saludables sean perfecta.

Para llegar a la identificacion de estos problemas, se realizo una investigacion para
poder evidenciar estos errores, para realizar esta investigacion se acompafio a los funcionarios
a las visitas a los distintos cuadrantes, evidenciando como los funcionarios realizan la
caracterizacion de las familias visitadas mediantes los 18 formatos de caracterizacion,
partiendo de lo anterior dicho para los funcionarios de hace muy dificil manejar los 18
formularios sin perder ningun tipo de informacion, hay que tener en cuenta que estos formatos
se trabajan en todas las visitas y es muy dificil llenar todos estos formatos sin perder ningdn

tipo de informacion.

Teniendo en cuenta que muchas entidades gubernamentales han implementado
herramientas tecnoldgicas para tener un mejor desempefio, la SSS ha implementado un
plataforma virtual en la se tenga un control cien por ciento seguro de todo lo relacionado con
la estrategia de cuadrantes saludables, en esta plataforma estdn todos sus formatos de
caracterizacion, los grupos encargados de las visitas, los 32 cuadrantes saludables,
informacién estadistica de las vistas realizadas, esto se hace para tener una mejor
organizacion. Este aplicativo busca tener una excelente organizacion, no tener ningun tipo de

pérdida de informacion.
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4. Formulacion del Problema

¢ Como disefiar e implementar un aplicativo que sea capaz de reunir y solucionar todas
las falencias de la estrategia cuadrantes de la SSS y qué tenga un simple manejo y una

excelente estructuracién presentado un aplicativo robusto y eficaz?

5. Justificacion

La investigacion realizada en la SSS, acerca de la eficacia de la estrategia cuadrantes
saludables, esto nos permitié determinar las falencias con las que cuenta la estrategia, como
tratarlas y como se pueden solucionar, partiendo de los resultados dados por el primer afio de
implementacién, tomando los factores positivos y negativos, siempre teniendo en cuanta los

requisitos dados por el secretario y funcionarios de la SSS.

6. Objetivos

6.1.General

El objetivo general garantizar a los funcionarios de la secretaria de salud, el acopio,
almacenamiento y la consulta objetiva de las pormenores patolégicos de una comunidad
especifica, su ubicacion y contagio de presentarse el caso.Dotar a la SSS de un sistema seguro
de acceso flexible que facilite al usuario el registro y control documental, compatible en lo
posible con las implementaciones reguladas por la nacién. El sistema a desarrollar debera

dotarse de agilidad y sencillez en el acceso, al servicio.

6.2.Especificos

Los objetivos especificos de este sistema, son para especificar las funcionalidades que los

funcionarios podran encontrar, los objetivos son:

e Ofrecer una solucién integral para la administracion de los recursos.
e La gestion documental de procesos.

e La consolidacién de datos.
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7. Estado del arte de la investigacion

Primeramente hay que conocer los antecedentes de la estrategia de cuadrantes saludables,
hay que tener en cuenta que esta estrategia de cuadrantes es una idea completamente nueva
implementada, en el municipio, pero que es la estrategia de cuadrantes saludables, los
cuadrantes saludables es la estrategia que lleva la salud a los hogares de los habitantes del
municipio, llevando a los profesionales, bajo una politica de prevencién y atencion integral de
la salud.

Son 32 cuédrenles que estan distribuidos en los seis municipios y los dos corregimientos
del municipio, esto es para prestar una atencion oportuna, sin barreras y sin ningun tipo de

discriminacién racial o econdmica.

La meta a alcanzar por la estrategia de cuadrantes saludables es atender a 77 mil familias
distribuidas por todo el municipio, esto quiere decir, un aproximado de 231 mil personas para
consolidar, para poder realizar esto, los equipos de profesionales brindan una atencién
extramural hacen parte de la red publica de salud de Soacha y tienen como funcion; realizar
diagnosticos de salud, identificar las necesidades y caracterizar a la poblacion.
Adicionalmente, se realiza un proceso formativo con la comunidad en temas relacionados con
practicas saludables, prevencion de enfermedades, higiene oral, alimentacién balanceada,
patron del suefio, manejo de agua potable y residuos.

Para realizar estas visitas los profesionales cuentan con 16 formatos de caracterizacion,
los profesionales tiene que realizar la diligencia de estos formatos en todas los familias a les

que se le realice la caracterizacion.

Aunque eficaz la forma de recopilar la informacion es bastante propensa a la pérdida,
partiendo de este se crea el SISTEMA DE GEOREFERENCIACION PATOLOGIA
(SGP), este es un aplicativo web, con el cual se les aligerara el trabajo de los profesionales, en
este aplicativo se pueden cargar todos los formatos de caracterizacion, los 32 cuadrantes, los
grupos. Otro aspecto de este aplicativo es el poder visualizar los resultados estadisticos de las

visitas a las familias, un cronograma de visitas programadas para los grupos de profesionales.

Los antecedentes histdricos de este tipo de aplicativo son inexistentes ya que al igual de
la estrategia de cuadrantes, es totalmente nuevo, no hay ninguna entidad publica que maneje

un aplicativo como este.
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8. Marco teorico

Primeramente debemos saber que son los cuadrantes saludables, el 25 de noviembre de
2016, la administracion del municipio de Soacha, a través de la secretaria de salud oficializo
la estrategia de cuadrantes saludables donde los profesionales de salud visitaran los hogares
de los ciudadanos del municipio, esto bajo la politica de promocion de la salud, preventiva de

la enfermedad y atencion general.

Son 32 cuadrantes los que fueron distribuios por las seis comunas y los dos
corregimientos de Soacha, esto es para prestar una atencion oportuna, sin barreras de acceso y
sin ningun tipo de discriminacion a la poblacion mas vulnerable del municipio, dando una
especial prioridad a las mujeres gestantes y lactantes, nifios menores de cinco afios, poblacion

con discapacidad, adultos mayores y victimas del conflicto armado.

Los cuadrantes saludables son el primer contacto y la puerta de entrada de la ciudadania
con los servicios de salud, esto permite descongestionar el sistema de salud de Soacha,

humanizando sus servicios con miras a la prevencidn, proteccion y atencion a la vida.

Como podemos ver la estrategia de cuadrantes saludables es una accién que ha traido
muchos beneficios al municipio, algo que hay que resaltar es que Soacha es el primer

municipio a nivel nacional que cuanta con estos servicios.

A once meses de que esta estrategia se haya implementado, contando con un equipo de
enfermeras, auxiliares, técnicos ambientales, trabajadores sociales y trabajadores fisicos, entre
otros, quienes han demostrado la efectividad de la estrategia, se ha trabajado en los dos

corregimientos en la comuna uno, donde se ha demostrado su efectividad.

Pero independientemente de los resultados efectivos de la estrategia, este tiene bastantes
defectos relacionados con la recoleccion de informacion y almacenamiento de esta misma, ya
gue es una estrategia de salud bastante nueva todo se hace de manera escrita en varios
formularios que los funcionarios tiene que diligenciar cada vez que tiene que realizar una
visita a los distintos cuadrantes, estos son diligenciados por los funcionarios encargados de las
visitas, estos se compilan y clasifican en la secretaria de salud, y luego de estos procesos
manuales de manipulacién de infamacidn se generan elementos cualitativos y cuantitativos,
esto hace que el trabajo se extienda y haga muy tediosa y repetitivo el trabajo de los

funcionarios y estancando el excelente trabajo que se ha llevado a cabo estos once meses.
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Para solucionar este inconveniente de almacenamiento de la informacion se crea el
SISTEMA DE GEOREFERENCIACION PATOLOGIA (SGP), como ya sabemos que la
estrategia cuadrantes saludables es completamente nueva en Colombia entonces no hay
ningn antecedente de un software que facilite el recabo de informacion, partiendo de esto el
sistema SGP permitird que los funcionarios se le facilite el trabajo dejando de lado todos los

procesos que se tiene que llevar a cabo al momento de recopilar la informacion.

9. Marco normativo

Los servicios de salud en Soacha se realizan bajo los pardmetros establecidos por el
Sistema General de Seguridad Social del Municipio, y la direccion de la Secretaria
departamental de Salud, cuyas funciones y competencias han sido establecidas. Esto hace que
la estrategia de cuadrantes saludables esté regida mediante las normativas impuestas por el

sistema de seguridad social y la direccion de la secretaria departamental de salud.

LA SECRETARIA DE SALUD DE SOCHA, desde este proyecto de inversion
denominado SISTEMA DE GEOREFEREFENCIACION PATOLOGICA, propone
desarrollo de un Sistema de informacion destinado a almacenar y compilar la informacion
obtenida por equipos de funcionarios que realizan a la poblacion de Soacha, en los

denominados cuadrantes saludables.
Los miembros del equipo lo usaran para, poder tener todos sus formatos se visitas.

Los miembros del equipo lo usaran para entender lo qué deben hacer, cuando deben

hacerlo y qué otras actividades dependen de ello.

De otro lado el administrador y lider del sistema requiere generar informes estadisticos

detallados de la gestion y resolucién de eventos en sitio, controlar

Los eventos relacionados con las visitas y demas acciones relacionadas a las

actividades del proyecto que deberan ser administradas en dicho sistema.

El objetivo de este Sistema es ofrecer una solucion integral para la administracion de

los recursos, la gestion documental de procesos y la consolidacion de datos
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10. Disefio metodolégico

Se pretende alcanzar los objetivos de la investigacion mediante el trabajo conjunto con la
SSS, como se pretende realizar este trabajo conjunto. Se tiene que prever una fase de
planificacién conjunta con el grupo de investigacion y los funcionarios encargados de las
visitas, esta planificacion esta estructura de una manera secuencial, indicando con una fase de
levantamiento de informacién, esto se hace para saber todos los métodos utilizados por los
funcionarios para realizar la gestion de la informacion en el terreno de accion, seguidamente
en esta planificacion se deben tomar en cuanto toda la gestion documental de los procesos y

para finalizar un apoyo conjunto entre la SSS 'y el grupo de investigacion.

Los resultados de estos objetivos seran bastantes positivos ya que gracias al trabajo en
conjunto y la ayuda prestada por los funcionarios y el equipo investigador, la informacion
estara en un flujo constante, gracias a esta informacion se podran cumplir los objetivos
especificos de una saludable, ya que al momento de pasar a la parte de programacion del
sistema los objetivos especificados, serdn muy facil de cumplir, porque se tendra la
informacién dada por los funcionarios y se aplicara de manera efectiva cumpliendo a

cabalidad los tres objetivos previstos ya que son pocos pero muy puntuales.

11. Linea de Investigacion

Linea de investigacion innovaciones sociales productiva, la innovacion tecnolégica,
como la innovacién social y organizacional son bastantes imprescindibles, ya que abren un
gran futuro en las regiones y todos los grupos humanos que habitan en Colombia, la relacion
gue se hace entre el territorio, los pobladores y la tecnologia, cada dia tomas mas importancia,

en todos los procesos de conocimiento de las ciudades y reganes.
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Esta linea de investigacion tiene bastantes temas en la que se desarrollo, pero
para este aplicativo solo se toman una la cual es, TIC aplicada a las organizaciones
productivas, se toma este tema ya que tiene una mejor aplicacion al proyecto trabajado, ya que
este aplicativo junto con la propuesta de la SSS, estd totalmente enfocado a la innovacion
social, ya que esta propuesta como este aplicativo son completamente nuevo tanto como el

municipio, como en el pais.
12. Tipo de Investigacion

El tipo de investigacion requerida para este proyecto es la investigacién descriptiva, ya
que debemos tener en cuenta las caracteristicas y los perfiles mas importantes de las personas,
grupos, comunidades o cualquier otro fendmeno que sea sometido a anélisis, en este caso el
fendmeno de andlisis es los funcionarios que estan encargados de efectuar la estrategia de
cuadrantes saludables, este estudia se realizo a base de recolectar informacion tanto en la SSS
como con los funcionarias de cuadrantes, observando a profundidad todos los procesos tanto
externos como internos que se realizan en la SSS con relacion a los cuadrantes, tomando en

cuenta toda la informacion suministrada.
13. Instrumentos

Las técnicas implementadas son reuniones realizadas tanto en el CRS como en la SSS,
reuniones en las cuales la SSS, nos entrego informacion requerida para la creacion del
aplicativo, reuniones en donde se mostraron avances Yy revision del aplicativo, realizando
cambios requeridos por las funcionarios de la SSS, en estas reuniones se conto con la
participacion del secretaria de salud de Soacha, la directora de la estrategia de cuadrantes
saludables, funcionarios de los distintos campo de salud, eso por parte de la SSS, por parte del

CRS, estuvieron presentes el Ing. Maurice Avila en cargado del proyecto, la coordinadora de
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la carrea tecnologia en informatica la Ing. Claudia Ramirez, los estudiantes pertenecientes al

semillero de investigacion gekk,

Gran parte de la informacion dada por la SSS, fue un documento detallado donde se
entregaban, todos los indices de enfermedades, porcentajes, tasas de mortalidad, los datos
exactos de personas que estan viviendo en el municipio, esto fue una gran herramienta ya que

se podia conocer a fondo la poblacion manejada por los funcionarios de la SSS.

14. Poblacion y Muestra

Como se ha dado a conocer anteriormente, se ha desarrollado una investigacion,
totalmente basada en un acompafiamiento a los funcionarios de la SSS encargados de la
estrategia de cuadrantes saludables, aparte de eso se realizo un proceso investigativo esta vez
realizado en las instalaciones de la SSS, esto se hizo para conocer como se recolectaba la
informacidn en terreno y como se le daba el manejo hasta ser entregada hasta las instalaciones
de la SSS y como se manejaba la informacién, una vez entregada en la SSS, se mira en
manejo que se le da, se miran todos los departamentos por los cales pasa la informacion hasta

ser validada y subirse a la base de datos de la SSS.

Durante esta investigacion la SSS nos dio a conocer algunos resultados investigativos
que se realizaron antes de poner en marcha la estrategia de cuadrantes saludables, gracias al
resultado de esta investigacion realizada anteriormente por la SSS, se dieron a conocer
resultados estadisticos que han servido para saber la cantidad de informacion con la SSS

trabaja a diario mediante las visitas a los cuadrantes del municipio.

Se nos entregaron resultados estadisticos que nos dieron a conocer muchos datos

totalmente necesarios para saber la cantidad exacta que el aplicativo tiene que manejar a
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diario, los datos estadisticos que mas se utilizaron para saber su flujo de informacion fueron,
las estadisticas de indicador afios de vida potenciales (AVPP) tanto masculinos como
femeninos, las caracteristicas del sistema sanitario en el municipio, estos datos fueren
necesarios para tener un control sobre la poblacion en el municipio y el manejo de la
informacion con respecto a estos resultados, los graficos y tablas utilizados fueron las

siguientes:
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Estadisticas AVPP Masculino
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Estadisticas AVPP Femenino
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Tasa AVPP ajustada por edad — Mujeres
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ANOS DE DEFUNSION

—#— Enfermedades transmisibles

== Meoplasias

—ie— Enfermedades sistema
circulatorio

=i Afecciones periodo perinatal

== Causas externas

~—@&— Las demds causas

e SignI0s y sintomas mal definidos
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Sistema Sanitario

Sisterna sanitario Cundinamarca Soacha

Mumero y distribucién de instituciones prestadoras de servicios
habilitads por servicics af 103
Cobertura de afiliacion al 3G535 T3% 51,86

Caoberturas administrativas de wacunacidon con BCG para
nacidos vives 27,8 277

Coberturas administrativas de wacunacion con DFT 3 dosis en

menores de 1 afio 83,24 825
Coberturas administrativas de vacunacién con polie 3 dosis en

menoras de 1 afio 83.24 825

Coberturas administrativas de vacunacidn con triple wiral dosis

en menores de 1 afno a7% 81,02%
Macidos vives con 4 o mas consultas de conirol prenatal 81,56 439
Cobertura de parto institucional EE] a7
Prevalencia de atencidn de partoc por profesional 99,5 =N
Mamerc de camas por 1000 habitantes 64 59 068
Miumero de camas de adulic por 1000 habitantes 1176 136
Miamero de camas de cuidado intensivo por 1000 habitantes 05 0,07
Momero de camas de cuidado intermedio por 1000 habitantes 15 1
Mamero de ambulancias per 1000 habitantes
S0 sD
Marmero de ambulancias basicas por 1000 habitantes 5 02
Mimero de ambulancias medicalizadas por 1000 habitantes 03 [
Mimerc de médicos por 1000 habitantes sD D
Mumero de enfermeras por 1000 habitantss
5D sDr
Mumero de promotores de salud por 1000 habitantes
5D sDr
Tiempo de traslado de la institucian de salud remitents al nivel
superior de complejidad 30 D

15. Propuesta

Como resultado de un proceso investigativo en la secretaria de salud municipal de Soacha,
especificamente en el sector de cuadrantes saludables, se ha podido identificar la necesidad de
un medio tecnoldgico que pueda optimizar toda la informacion que se trabaja dia a dia en la
secretaria de salud. A pesar que el sistema actual que se emplea en la secretaria es bastante
efectivo no esta acepto de fallos, pero porque, la forma de recabar la informacion por parte de
la secretaria es mediante formularios fisicos donde se recopila toda la informacién que los

funcionarias hayan recabado en sus visitas a las distintas comunas del municipio.

Teniendo en cuanta lo anterior dicho, la informacion recopilada por los funcionarias es
demasiada y es muy poco fiable llevar todos los formularios trabajados, porque estos son muy
susceptibles a la perdida de toda la informacion recopilada, partiendo de este punto es

necesario optimizar esta recopilacion de informacion, para prevenir la perdida de informacion
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y aligerar el trabajo tan arduo y monétono que tiene que realizar los funcionarios, se crea la
plataforma denominada SISTEMA DE GEOREFERENCIACION PATOLOGIA (SGP),
esta plataforma tiene la mision de sistematizar y almacenar de una manera eficaz y segura

todo la informacion que se recopile y aparte acorte el trabajo realizado por los funcionarios.

16. Resultados Esperados

Los resultados esperados son muy puntuales ya que estdn sujetos a los resultados

esperados por la SSS, esto quiere decir que los resultados son los siguientes:

e Acortar el tiempo empleado en las vistas realizados por los funcionarios de la
SSS.

e Aumentar la capacidad de familias caracterizadas por visita en cada una de los
cuadrantes, incluyendo centros de salud y casa sociales.

e Eliminar por completa la perdida de informacion recabada en las visitas de

caracterizacion.

17. Discusion de resultados

Partiendo de la anterior dicho, los resultados esperados, son bastantes acertados y nada
alejados de la realidad, ya que en reuniones que se realizaron junto con los funcionaros de la
SSS, se llego a la conclusion de que el aplicativo, cumplira con los resultados esperados,
superando las expectativas, ya que varios funcionarios ya han tenido un acceso preliminar a

este aplicativo y sus resultados han sido méas que satisfactorio.
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18. Producto

18.1. Justificacion del producto comunicativo

Funcidn y alcance del Sistema de Georeferenciacion patoldgica (SGP), la funcion del SGP es
muy sencillo, la funcién principal es organizar y almacenar de manera organizadas toda la
informacidn recabada por los funcionarios encargados de los cuadrantes saludables, mostrar todos los
datos estadisticos de las visitas realizadas, crear grupos de visitas, crear y modificar los formularios
utilizados en las visitas, crear perfiles y dar permisos de vista en el aplicativo. El alcance del proyecto
es estar completamente implementado en la estrategia de cuadrantes saludables, dando asi una

herramienta facil de manejar y que cumpla con todas las expectativas de la SSS.

18.2 SOFTWARE

Para la construccion del sistema de informacion de gestion de datos recolectados en
visitas a terreno junto con los funcionarios de la secretaria de salud, se utilizé el patron de
arquitectura MVVC (Modelo Vista Controlador) para un lenguaje de desarrollo no nativo para
este paradigma; el MVC, es un patron que define la organizacién independiente del Modelo
(Objetos de Negocio), la Vista (interfaz con el usuario u otro sistema) y el Controlador
(controlador del workflow de la aplicacion).De esta forma, dividimos el sistema en tres capas
donde, como explicaremos mas adelante, tenemos la encapsulacion de los datos, la interfaz o

vista por otro y por ultimo la légica interna o controlador.

FICHEROS:

La estructura del sistema estd construida con el modelo MVC (Modelo, vista,
controlador) el cual permite parametrizar cuales son las peticiones de usuario y
relacionarlas con las acciones y operaciones relacionadas con la maquina, de las cuales se

describen a continuacion.



Los archivos que se encuentran en la carpeta VISTA pertenecen a todas las interfaces

graficas de usuario

f-[)) img

El... r| ) jS

i1 ) modelo

i B

ITI - reportes Carpeta contenedora de las

[+ l| , vista $ vistas de usuario y tareas de
3 ; construccion de entorno

e Eﬂ home.php

g index.php
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Las cuales estan divididas por archivo, debido a que el estilo de programacién descentraliza los

servicios del sistema y permite construir los elementos a los que accederé el usuario.

o

<div class="containexr">
cabezote.php

menu.php

menut.php

pie.php

vage.php archives de configuracidén
vecenc.php ;’:’:z‘:'":‘ cofbicdioe
vecpre.php

vcres.php

vdomi.php

vempl.php

vestadistica.php

<?php if($Sip==1){ 2>

<form name="1fxr7

FEEEEEEEEEE 5

Para las peticiones del sistema, se hace uso de la carpeta MODELO, quien
contiene todas las peticiones SQL construidas para la interaccion con la base de datos
del sistema, y responderan al controlador del mismo, es de anotar que estas acciones se
desarrollan con caracter individual por proceso, lo que significa que cada una de las
tareas del sistema, entradas y salidas funcionan de manera individual e interactdan en la

vista cuando el usuario recibe la informacion.

La interaccion del usuario con el servidor de la aplicacién no se realiza de manera di
las consultas estan relacionadas en cada uno de los archivos dependientes de la vista de

usuario.

<div class="panel panel-
<div class="panel-he:

<div cla

defa:

<div class="panel-boc

act

<?php if (Sedi

ss="1

<1 arne

recta,
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I:l IA modelo ——
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carpeta contenedora dé
las consultas sql a la base

- .

O e 10 function insper (Suser, S$pass )({
i mage.php 11 if (Suser && § {
; @ mcenc.ptp archivos de consultas a la =+ ‘ bt pass)

base de datos 12 Spp = shal (mdS (Spas:
g mecpre.php S e

13 §c = "SELECT ds esp
@ mcres.php 14 } = 2
L.k mdam.nhn
Para que el servidor resuelva las peticiones de usuario requiere de la interaccion entre la vista y el

modelo los cuales estan descritos con anterioridad, para ello el fichero CONTROLADOR

= Gis So
@
tl
- b
-l
Contie

urce Files

BED

archivo

tvileiitin resuelve peﬁziolnes
con : > POST- GET de
sistema

CSS

documents
ne la totalidad de las peticiones por método GET o POST segun el caso para

cada una de las interfaces de interaccion del sistema; es asi como la operacion total no se

ejecuta sin la accién intermedia entre usuario y servidor de este control de acceso.

[Prestaciones IProjects X I - | fi] copre.php X
-1} archivo "‘ Source = History ( R
1), controlador o <?php
' E cagep;:) 2 include ("modelo/mcpre.pt ;
: ccenc.php 3 R T
= archivos de interaccién 3 include ("modelo/mpagina.php”):
= copre. entre peticiones POST y el 4 SObJ = new mcpre():
; @ ccres.php modelo de datos s Spg=514;
g cdom.php z Rtk o5
E cempl.php & Sds pre P
s cgru.php —
8 if(!$ds pre
‘[ cins.ohp = — —Fj. * % ==




PANTALLAS

1. Inicio de sesién

02 de junio de 2017
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[ N E SGP Secretaria de Salud
*;; e e GaoteResriavn PabRgTE

Iniciar Sesion

Usuario

Contrasefna

Ingresar

SECRETARIA DE LA SALUD
Direccion : C.13 No 1 - 03 - Barrio San Marcos;
Soacha; - Cundinamarca, Colombia;

Contact - secsald@s0acha-cundinamarca gov.co
Tesetono: 7306060 Exi2002

2. AGENDA

La visualizacion de usos del sistema para

©2017. Al Rights Reserved

el item agenda se encuentra en una sola vista donde la

construccion de agenda y consulta de la misma, ademas de su edicion por parte del administrador del

sistema son ejecutadas desde el mismo fichero.

ACA ¥ BOOITA LEDE NOATE

AGENDA
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3. EVALUACIONES

Para crear, administrar y ver las evaluaciones y crear preguntas para cada

evaluacion la interfaz sera la siguiente

ENCUESTAS

Rogistros: 1-2062 [1

@
° adicionar
preguntas

DESCRIPCION LOGICA DEL SISTEMA
Introduccion

Para la construccion del sistema de informacion de gestion de datos recolectados en visitas a
terreno junto con los funcionarios de la secretaria de salud, se utiliz6 el patron de arquitectura MVC
(Modelo Vista Controlador) para un lenguaje de desarrollo no nativo para este paradigma; el MVC, es
un patron que define la organizacion independiente del Modelo (Objetos de Negocio), la Vista

(interfaz con el usuario u otro sistema) y el Controlador (controlador del workflow de la aplicacién).

De esta forma, dividimos el sistema en tres capas donde, como explicaremos mas adelante,
tenemos la encapsulacion de los datos, la interfaz o vista por otro y por Gltimo la l6gica interna o

controlador.
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FOLDERS
v = SGP secresalud
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» [0 BD

e [ s

» O dompdf

s [ font

» [0 Highcharts-4.1.5

» [ image

» O img

» D s

-« 2 b I E -
Highcharts-4.1.5.zip
home.php
index.php
miscript.php

0P D O E

pdfdatos.php

Patron de Arquitectura Modelo Vista Controlador (MCV)

El patron de arquitectura "modelo vista controlador”, es una filosofia de disefio de aplicaciones,

compuesta por:

Modelo

e Contiene el nicleo de la funcionalidad (domino) de la aplicacion.
e Encapsulado el estado de la aplicacion

¢ No sabe nada / independientemente del controlador y la vista

Vista

e Eslapresentacion del modelo
e Puede acceder al modelo pero nunca cambiar su estado

e Puede ser notificado cuando hay un cambio de estado en el modelo

Controlador
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e Reacciona a la peticion del cliente, ejecutando la accion adecuada y creando el modelo

pertinente

Para entender cémo funciona nuestro patron Modelo vista controlador, se debe entender la
division a través del conjunto de estos tres elementos y como estos componentes se comunican unos
con los otros y con otras vistas y controladores externos al modelo principal. Para ello, es importante
saber que el controlador interpreta las entradas del usuario (tanto teclado como el ratén), enviado el
mensaje de accion al modelo y a la vista para que se proceda con los cambios que se consideren

adecuados.

Comunicacion

El modelo, la vista y el controlador deben comunicarse de una manera estable los unos con los
otros, de manera que sea coherente con las iteraciones que el usuario realizara. Como es ldgico la
comunicacion entre la vista y el controlador es bastante basica pues estan disefiados para operar juntos,

pero los modelos se comunican de una manera diferente, un poco mas sutil

Modelo pasivo

No es necesario para el modelo hacer ninguna tener alguna disposicién a él, simplemente basta
con tener en cuenta su existencia. EI modelo no tiene ninguna responsabilidad para comunicar los
cambios a la vista porque ocurren solo por orden del usuario, por lo que esta funcion la llevara a cabo
el controlador porque sera el que interprete las ordenes de este usuario debido a que solo debe
comunicar que algo ha cambiado. Por esto, el modelo es se encuentra en modo inconsciente y su

participacion en este caso es irrisoria.

Union del modelo con la vista y el controlador

Como no todos los modelos pueden ser pasivos, necesitamos algo que comunique al
controlador y a la vista, por lo que en este caso, si que necesitamos el modelo, ya que solo este puede

llevar a cabo los cambios necesarios al estado actual en el que estos se encuentran.
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Al contrario que el modelo, que puede ser asociado a multiples asociaciones con otras vistas y
controladores, cada vista solo puede ser asociada a un unico controlador, por lo que han de tener una
variable de tipo controler que notificara a la vista cuél es su controlador o modelo asignado. De igual
manera, el controlador tiene una variable Ilamada View que apunta a la vista. De esta manera, pueden

enviarse mensajes directos el uno al otro y al mismo tiempo, a su modelo.

Al final, la vista es quien lleva la responsabilidad de establecer la comunicacion entre los
elementos de nuestro patrén MVC. Cuando la vista recibe un mensaje que concierne al modelo o al
controlador, lo deja registrado como el modelo con el cual se comunicara y apunta con la variable
controler al controlador asignado, enviandole al mismo su identificacién para que el controlador
establezca en su variable view el identificador de la vista y asi puedan operar conjuntamente. El
responsable de deshacer estas conexiones, seguird siendo la vista, quitdndose a si misma como

dependiente del modelo y liberando al controlador.

El navegador lanza una peticién HTTP a la aplicacidn, evento que es capturado por el servidor
de aplicaciones y encaminado al componente correspondiente del modelo vista controlador para su

tratamiento.

A la hora de aplicarlo al patron modelo vista, controlador, las funcionalidades y el

encapsulamiento, serian los siguientes:

Modelo

Representa al estado de la aplicacion. Puede haber dos opciones esencialmente:

Struts proporciona una clase base org.apache.struts.action.ActionForm que se debe extender

cuando se desea obtener la entrada de datos proporcionada por el usuario en la peticiéon HTTP.

El modelo puede ser un Bean o clase ordinaria sin necesidad extender ActionForm
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Vista

La vista es una pagina HTML gue no debe contener l6gica de negocio, ni flujo de la aplicacién
e informacion del modelo, solo tags. Utiliza el modelo generado para obtener la informacion y

presentarla.

Controlador

Recibe la peticion del navegador y decide qué subclase de Action va tratar la peticion en

funcidn de lo que se ha declarado en el fichero de configuracion struts-config.xml.
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Subclase de Action. Actualiza el estado del modelo, y, controla el flujo de la aplicacién y
tratamiento de errores. Una instancia de una subclase de Action puede tratar la peticion y responder al
cliente o indicar al Servlet controlador a qué componente del sistema debe delegar el control (esta es la
opcidn la que se lleve a cabo). Las instancias de las subclases de Action tienen acceso al contexto del

controlador y demas objetos que acttian con el contenedor Web.
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19. Conclusiones
El aplicativo SGP permite dar un apoyo en el proceso de recopilacion y
almacenamiento de informacion de los funcionarios de la SSS ya que cuenta con

herramientas que facilitan el proceso de recopilacién de informacion.

E | aplicativo SGP es practico y de fécil acceso para los profesionales de la SSS, este

se convierte en un instrumento mas de trabajo para los funcionaros.

Por medio del aplicativo SGP se apoyaran todos los procesos que los funcionarios
antes tenia que realizar de forma manual, evidenciando una mejor atencion a las

familias caracterizadas.

Tanto como funcionarios de la SSS, como funcionarios de cualquier organizacion del
municipio que se crea pertinente tendra acceso a este aplicativo siempre y cuando el

administrados de los permisos necesarios.

La implementacion del aplicativo SGP, realiza un apoyo en los procesos de llevar la

salud publica a cualquier sito del municipio sin ningln tipo de retraso o complicacion



