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RESUMEN 

El presente trabajo de investigación tuvo como objetivo determinar las mejoras 

a la gestión de indicadores de meta per cápita del SIS en la Unidad Ejecutora 

403 Red de Salud Leoncio Prado implementando el sistema de información 

SYSTEM PER CAPITA 

La investigación sostiene que la programación extrema usa un enfoque 

orientado a objetos como modelo preferido de desarrollo, y comprende un 

conjunto de reglas y prácticas que ocurren en el contexto de cuatro actividades 

estructurales: planeación, diseño, codificación y pruebas. 

También se describió las herramientas de desarrollo y como estas se utilizan 

para el diseño del sistema de información. 

Durante la planeación, se llevó a cabo la actividad de “escuchar” las historias 

de los usuarios, las cuales son una especie de casos de uso redactados que 

muestran que es lo que el cliente desea que el programa lleve a cabo, 

además, el usuario le dio una prioridad a cada una de esas historias, al 

escuchar, se le asignó las semanas de desarrollo pertinentes. 

El diseño se enfocó en MS (mantenlo sencillo), este diseño guio a la 

implementación de una historia conforme se recibe de parte del usuario. 

Tras desarrollar las historias y habiéndose realizado el trabajo de diseño 

preliminar se prosiguió con la codificación. 

Las pruebas de aceptación fueron realizadas conjuntamente con el usuario y 

se centraron es las características y funcionalidades generales del sistema, 

basadas en las historias proporcionadas por este. 

Asimismo, se mejoró la gestión de indicadores de meta per cápita del SIS en 

la Unidad Ejecutora 403 Red de Salud Leoncio Prado cumpliendo además con 

todos los objetivos planteados en la presente investigación. 
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Para ello se realizó la medición de los tiempos que se necesitan para la 

realización de las tareas 

consolidar los reportes extraídos del ARFSIS, se tiene que procesar 

aproximadamente 90,0000 mil FUAS de 480 horas paso a realizarse en 1 

hora, obtener producción de digitadores profesionales de salud por 

INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD de 14400 

minutos paso a realizarse en 1 minuto, reporte de los responsables del 

Hospital de Tingo María de 240 horas paso a realizarse en 1 minuto, Reporte 

de profesionales de salud por INSTITUCIONES PRESTADORAS DE 

SERVICIOS DE SALUD y micro red paso de 30 minutos paso a realizarse en 

1 minuto, Reporte de nominales y avance de los indicadores de meta per 

cápita 28800 minutos paso a realizarse en 3 minutos 

Finalmente se recomendó establecer políticas que permitan el respaldo de la 

información en caso de fallar el software, hardware o mala manipulación del 

sistema de información SYSTEM PER CAPITA. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Palabras Clave: sistema de información, meta per cápita, indicadores. 
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ABSTRACT 

The objective of this research work was to determine the improvements to the 

management of SIS goal-per-capita indicators in the Executing Unit 403 

Leoncio Prado Health Network by implementing the SYSTEM PER CAPITA 

information system 

The research maintains that extreme programming uses an object-oriented 

approach as a preferred model of development, and includes a set of rules and 

practices that occur in the context of four structural activities: planning, design, 

coding and testing. 

The development tools were also described and how they are used for the 

design of the information system. 

During the planning, the activity of “listening” to the stories of the users was 

carried out, which are a kind of written use cases that show what the client 

wants the program to carry out, in addition, the user He gave a priority to each 

of these stories, when listening, he was assigned the relevant development 

weeks. 

The design focused on MS (keep it simple), this design guided the 

implementation of a story as received from the user. 

After developing the stories and having carried out the preliminary design work, 

the codification was continued. 

Acceptance tests were carried out jointly with the user and focused on the 

general characteristics and functionalities of the system, based on the stories 

provided by it. 

Likewise, the management of SIS goal indicators per capita in the Executing 

Unit 403 Leoncio Prado Health Network was improved, also fulfilling all the 

objectives set forth in this research. 
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For this purpose, the measurement of the time needed to complete the tasks 

was carried out. 

To consolidate the reports extracted from the ARFSIS, approximately 90,0000 

thousand FUAS of 480 hours have to be processed in 1 hour, to obtain 

production of professional health digitors by INSTITUCIONES 

PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD of 14400 minutes, to be carried 

out in 1 minute, report of those responsible of the Tingo María Hospital of 240 

hours step to be done in 1 minute, Report of health professionals by 

INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD and micro 

network step of 30 minutes step to be done in 1 minute, Report of nominal and 

progress of the goal indicators per capita 28800 minutes step to be done in 3 

minutes 

Finally, it was recommended to establish policies that allow the backup of the 

information in case of failure of the software, hardware or bad manipulation of 

the SYSTEM PER CAPITA information system. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Keywords: information system, goal per capita, indicators.  
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INTRODUCCIÓN 

 

El desarrollo de software ágil representa un deber prudente entre la ingeniería 

de software convencional para ciertas clases de software y ciertos tipos de 

proyectos de software. Los procesos ágiles pueden entregar sistemas 

exitosos rápidamente. 

En el presente proyecto de investigación se practica un modelo ágil de 

proceso de desarrollo de software para su ejecución exitosa para esto se tiene 

presente que tienen atributos como menor tiempo de desarrollo y necesidades 

cambiantes. Ya que el desarrollo iterativo con entrega frecuente es una 

práctica central en el desarrollo de software ágil, se adapta directamente el 

presente trabajo de investigación. 

 

Ya que el desarrollo de software ágil adopta una filosofía que fomenta la 

satisfacción del cliente, la entrega de software incremental, pequeños equipos 

de proyecto (en este caso en el presente trabajo solo será desarrollado por el 

investigador), métodos informales y productos de trabajo de ingeniería de 

software mínimos. Las directrices ágiles de desarrollo de software se adaptan 

indudablemente al desarrollo y culminación del presente trabajo de 

investigación.



15 
 
 

 

CAPÍTULO I 

PLANTEAMIENTO DEL ESTUDIO 

1.1. Descripción del Problema. 

La investigación se fija en la política: “Desarrollo de software” bajo la línea: 

“Bases de datos”; debido a que la investigación tecnológica se centra en el 

desarrollo e implementación de un sistema de información web para la gestión 

de procesos académicos y administrativos de una Institución Educativa 

Particular. 

A nivel mundial hay más personas longevas, niños que celebran más 

cumpleaños y menor cantidad de familias destruidas debido a una 

enfermedad estos son algunos de los resultados obtenidos en los últimos años 

tras la adopción de un seguro de salud universal en muchos países. 

El Sistema Unificado de Salud desarrollado con impuestos renovó el sistema 

de salud en Brasil, creando un servicio nacional al que todos los brasileños 

logran acceder. Invirtiendo en atención primaria, la Estrategia de Salud 

Familiar ha sido el vehículo manejado para llevar a cabo reformas 

significativas, permitiéndoles a las familias acceder al sistema de salud a 

través de visitas domiciliarias, actividades y comunidades en pro de la salud. 

El Seguro integral de Salud (SIS), que es considerada la más grande 

aseguradora de salud del Perú, y actualmente brinda cobertura a más de 16 

millones de personas, a la fecha viene trabajando con la Ley N°29344 – Ley 

Marco del Aseguramiento Universal en Salud y su reglamento aprobado por 

Decreto Supremo N° 008-2010-SA (Oficina General de Imagen Institucional y 

Transparencia, 2018).  

En el Art. 8° de la Ley Marco del Aseguramiento Universal en Salud se 

establece Las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud 

(INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD) son 

aquellos establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo, públicos, 
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privados o mixtos, creados o por crearse, que realizan atención de salud con 

fines de  prevención, promoción, diagnóstico, tratamiento y/o rehabilitación; 

así como aquellos servicios complementarios o auxiliares de la atención 

médica, que tienen por finalidad coadyuvar en la prevención, promoción, 

diagnóstico, tratamiento y/o rehabilitación de la salud(Ley N°29344, 2010). 

La Red de Salud de Leoncio Prado cuenta con 18 puntos de digitación (PDD) 

los cuales son: 4 en Red de Salud de Leoncio Prado, Aucayacu; 2 en 

Pumahuasi, Supte San Jorge, Castillo Grande Y 1 en Cholon, Monzon, 

Cachicoto, Palo De Acero, Tambillo, Palmas, Pucayacu, Pucayacu, Morada, 

Cholon, Paraíso, San Buenaventura, Chocobamba, Huacrachuco, Yanajanca, 

Hermilio Valdizan haciendo un total de 27 digitadores. 

En cada punto de digitación se encuentra designado un responsable que está 

encargado de enviar el reporte exportada del Aplicativo de Registro de 

Formatos del Seguro Integral de Salud (ARFSIS) en formato Excel, esto se 

realiza de forma mensual al correo de la Unidad de Seguros de la Red de 

Salud Leoncio Prado, para luego ser procesado mensualmente por el 

responsable de informática de la Unidad de Seguros de la Red de Salud y 

extraer los siguientes reportes y nominales:  

• Producción de Digitadores. (por fecha de digitación) 

• Profesionales de Atención. (por fecha de atención) 

• Nominales de los Avances de los indicadores Cápita.  

• Padrón de Asegurados   

Cada PDD es la encargada de gestionar los indicadores de meta per cápita 

los cuales de detallan a continuación 

INDICADOR DE META PER CAPITA: 

El SIS como el Institución Administradora de Fondos de Aseguramiento en 

Salud (IAFAS) ha acordado con el PRESTADOR, la medición de 6 indicadores 

para la evaluación del cumplimiento de metas del mecanismo de pago. 
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Tabla 1 Indicadores de Meta Per cápita 

 
Elaboración: Propia 

El trabajo actual ocasiona muchos inconvenientes estos se describen a 

continuación: 

▪ El responsable de cada punto de digitación enviaba el reporte de 

Atenciones Principales y Adicionales y de consumo del ARFSIS, esta 

es adulterada aprovechado que está en formato Excel para que su 

producción sea mayor, provocando falsedad en la producción de los 

personales de salud y los indicadores de meta per cápita.  

▪ Después de consolidar los reportes extraídos del ARFSIS, se tiene que 

procesar aproximadamente 90,0000 mil FUAS (Formatos Únicos de 

Atención) para obtener la información que necesita lo cual toma un 

tiempo considerable. 

▪ La Unidad de Seguros de la Red de Leoncio Prado no cuenta con un 

sistema informático para obtener producción de digitadores, 

profesionales de salud por INSTITUCIONES PRESTADORAS DE 

SERVICIOS DE SALUD y los indicadores de metas per cápita. 

▪ Para el Indicador 3 (Partos) y 4 (Recién nacidos) se necesita reporte 

de los responsables del Hospital de Tingo María, lo que provoca la 

necesidad de volver a recalcular la información para los indicadores. 

▪ Cada responsable del punto de digitación sube su paquete de 

producción al sistema web del SIS de forma semanal y mensual; el 
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aplicativo ARFSIS trabaja por periodo de producción y al generar el 

paquete de producción hace un control de calidad mínimo.  

▪ En el punto de digitación de la Red de Salud de Leoncio Prado, son 5 

digitadores que producen o digitan entre 50 a 100 FUAS por día y 

cuando el jefe de la unidad de seguros necesitaba ver la producción del 

digitador, tiene que solicitarle al responsable del punto de digitación 

que saque el reporte de la fecha requerida y procesarla que les toma 

entre 20 a 30 minutos aproximadamente. 

▪ Cuando se procesa la información para los indicadores, se tarda entre 

15 a 30 días aproximadamente, cabe recalcar que ese tiempo es si la 

dedicación es exclusiva a ese proceso, ya que se tiene que trabajar en 

Excel con celdas simples y no con tablas dinámicas para que el 

profesional de salud entienda, cada indicador por INSTITUCIONES 

PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD. 

Por último, el SIS Central al realizar su primer envío la data consolidada 

(formato SQL) a nivel nacional y resultados de los indicadores con corte de 

producción a febrero a mediados del mes de abril del presente año, 

posteriormente toda esta información es procesada por el Responsable 

Informático de la DIRESA (Dirección Regional de Salud) – HUANUCO para 

luego ser enviada a los correos de las unidades de seguros de cada Red de 

Salud, este proceso es demasiado tardío. 

La DIRESA de mediante la información enviada desde cada punto de 

digitación toma decisiones con el fin de optimizar la asignación de recursos 

humanos, recursos materiales y recursos médicos para cada establecimiento 

de salud; la incorrecta interpretación de los indicadores per cápita no permite 

una correcta asignación de recursos. Es por ello que se plantea la 

implementación de un sistema de información para la gestión e interpretación 

de indicadores de meta per cápita, esto ayudaría tanto a los digitadores como 

a la red de salud a mejorar su producción como la interpretación de los 

indicadores para una buena asignación de recursos. 



19 
 

1.2. Formulación del Problema. 

1.2.1. Problema general 

¿En qué medida implementar un sistema de información mejora 

la gestión de indicadores de meta per cápita del Seguro Integral 

de Salud en la Unidad Ejecutora 403 Red de Salud Leoncio 

Prado?  

1.2.2. Problemas específicos 

• ¿En qué medida implementar un sistema de información 

optimiza la generación del reporte de producción de los 

puntos de digitación de la RED de Salud? 

• ¿En qué medida implementar un sistema de información 

agiliza la generación del reporte de personales de salud por 

mes y fecha por Instituciones Prestadoras de Servicios de 

Salud? 

• ¿En qué medida implementar un sistema de información 

perfecciona la verificación del estado de los indicadores per 

cápita? 

1.3. Justificación de la Propuesta de Solución 

1.3.1. Propuesta de Solución y Alcance. 

La siguiente propuesta se basa en la implementación de un sistema de 

información SYSTEM CAPITA que tiene las siguientes funciones: 

• Autenticación de usuario. 

• Reporte de producción del punto de digitación de la RED de Salud. 

• Reporte de personales de salud por mes y fecha por INSTITUCIONES 

PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD. 

• verificación del estado de los indicadores per cápita 1 con su meta por 

INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD. 

• verificación del estado de los indicadores per cápita 2 con su meta por 

INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD. 
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• verificación del estado del estado de los indicadores per cápita 3 con 

su meta por INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE 

SALUD. 

• verificación del estado de los indicadores per cápita 4 con su meta por 

INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD. 

• verificación del estado de los indicadores per cápita 5 con su meta por 

INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD. 

• verificación del estado de los indicadores per cápita 6 con su meta por 

INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD. 

1.3.2. Justificación de la Propuesta. 

• Justificación teórica 

Esta investigación tiene el propósito de contribuir al conocimiento 

existente sobre los sistemas de información, como medio de gestión 

para las empresas o instituciones,   

• Justificación practica 

El presente estudio nos proporcionará una herramienta indispensable 

pues se automatiza los procesos operativos, y se suministra una 

plataforma de información para la toma de decisiones en la Unidad 

Ejecutora 403 Red de Salud Leoncio. 

• Justificación Metodológica 

Con una herramienta que permita gestionar los recursos Unidad 

Ejecutora 403 Red de Salud Leoncio, quienes serán los mayores 

beneficiados. 

1.4. Objetivos. 

1.4.1. Objetivo General. 

Determinar las mejoras a la gestión de indicadores de meta per cápita del 

Seguro Integral de Salud en la Unidad Ejecutora 403 Red de Salud Leoncio 

Prado implementando el sistema de información SYSTEM PER CAPITA. 
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1.4.2. Objetivos Específicos. 

 

• Optimizar la generación del reporte de producción de los puntos de 

digitación de la RED de Salud implementando el sistema de 

información SYSTEM PER CAPITA  

• Agilizar la generación del reporte de personales de salud por mes y 

fecha por Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud 

implementando el sistema de información SYSTEM PER CAPITA  

• Perfeccionar la verificación del estado de los indicadores per cápita 

implementando el sistema de información SYSTEM PER CAPITA   
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CAPÍTULO II 

FUNDAMENTACIÓN TEÓRICA 

2.1. Antecedentes de la Investigación. 

2.1.1. Antecedentes a Nivel Internacional. 

MENDEZ, (2012). Sistema de Gestión Académica Para la Unidad 

Educativa Manuel Guerrero. Tesis para optar el título de ingeniero 

informático. Universidad de Azuay. Ecuador. 

Resumen: 

 

El beneficio que proporciona un Sistema Web como el desarrollado, es sin 

duda un gran aporte para una institución educativa, en este caso para la 

Unidad Educativa Manuel Guerrero, en la cual se ha comprobado las 

innumerables ventajas de utilizar un sistema de estas características y 

condiciones que fortalecen el desarrollo de la Institución, al tener toda su 

información correctamente almacenada en una base de datos, con un acceso 

fácil y adecuado a estos para sus mantenimientos, consultas y para la toma 

de decisiones en ciertos casos. Al ser un sistema Web, que está a disposición 

de toda la comunidad Educativa, director, Profesores, Representantes, 

Alumnos tuvo una excelente aceptación, al ser un sistema innovador que 

aprovecha los recursos de la ciencia y la tecnología, puestos a su servicio. 

Para un correcto funcionamiento de un sistema informático es necesario 

primero realizar un buen diseño del mismo, hacerlo esto de una manera 

responsable ayuda a resolver muchas interrogantes a la hora de desarrollar la 

aplicación, en nuestro caso el diseño de la parte funcional del sistema como 

el diseño de la base de datos fue un trabajo muy riguroso, pero a la hora de 

desarrollar la aplicación esto se vio recompensado ya que el ahorro de tiempo 

y recursos fue notable, debido a que la aplicación no necesito de cambios en 

su estructura. Debemos anotar que es de singular importancia una adecuada 

comunicación con los usuarios finales del proyecto, de tal forma que se pueda 

coordinar y planificar de manera eficaz las diferentes fases de un proyecto, de 

acuerdo a sus necesidades planteadas, y de acuerdo a las políticas de la 
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Institución. En este caso la Unidad Educativa Manuel Guerrero es la primera 

vez que cuenta con un sistema de estas características, razón por la cual 

queda abierta la posibilidad a cambios que puedan darse en el futuro según 

necesidades de la Institución o cambio de políticas a nivel de administración 

en la Educación. Este sistema de Gestión Educativa se espera que sirva de 

ayuda para un mejor desarrollo de la Institución Educativa, aportando así para 

un eficaz modelo en la Educación, que es el propósito principal de este trabajo 

de tesis. Al término de este trabajo de tesis podemos concluir anotando que 

se ha cumplido satisfactoriamente con todas las metas y propósitos que fueron 

denunciados en un principio para la aceptación de tema de tesis. Como una 

recomendación general podemos anotar que, al ser un sistema Web, que está 

a disposición de toda la Comunidad Educativa para sus consultas, se 

recomienda tener siempre sus datos actualizados. Todos los datos de la 

institución reposan en la base de datos que ha sido cuidadosamente obtenida 

y sobre la cual se puede procesar la información necesaria para la institución, 

por lo que se recomienda sacar resoplados de la base de datos 

periódicamente. 

CASTILLO. (2012). Desarrollo del Sistema de Gestión Académica de 

Postgrados de la Universidad de Cuenca (SGAP). Tesis para optar el 

título de ingeniero de sistemas. Universidad de Cuenca. Ecuador. 

Resumen: 

En la etapa de análisis, tiende a confundirse que un solo representante de 

determinada área puede dar a conocer todos los requerimientos de un 

sistema. Un análisis de requerimientos debe incluir una serie de entrevistas 

con todos los involucrados en el proyecto. En especial con aquellos que le 

darán un uso más continúo al sistema. La etapa de análisis debe formar parte 

de una metodología que incluya y organice a todas las fases de desarrollo, la 

cual no se pudo llevar a cabo de manera eficiente en este proyecto de Tesis 

por inconvenientes surgidos en el DDI. En cuanto a la implementación del 

Sistema, hubo varios inconvenientes desde el momento en el que el análisis 

y el diseño se vieron reflejados en la implementación y pruebas que se 

realizaban en 2 servidores: Servidor de desarrollo y servidor de Producción. 
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Uno de ellos fue que los requerimientos de los usuarios no estaban abarcados 

correctamente lo que conllevo a la modificación del diseño creando nuevas 

tablas en la base de datos. Resolver estos problemas causaba retardo en la 

implementación ya que se debía corregir el análisis seguido del diseño. Entre 

las ventajas que se observó al momento de implementar el sistema fue el uso 

de la plataforma Hibernate que agilizaba el tiempo y disminuía las líneas de 

codificación, ya que entre las características más importantes está el 

almacenamiento de datos en cache, de manera que al acceder por primera 

vez se cargan en la memoria principal. Además, contiene funciones 

simplificadas para el mantenimiento de datos. 

2.1.2. Antecedentes a Nivel Nacional. 

CLAROS. (2016). Diseño e implementación de un sistema de 

información de análisis de riesgo para seguros Pacífico. Tesis para 

optar el título de ingeniero de sistemas. Universidad San Martin de 

Porres. Lima. 

Resumen: 

La presente monografía que lleva por título: "DISEÑO E IMPLEMENTACIÓN 

DE UN SISTEMA DE INFORMACIÓN DE ANÁLISIS DE RIESGO PARA 

SEGUROS PACÍFICO" se basa en dar solución a la problemática actual de 

Seguros Pacífico la cual es la demora en el proceso de análisis de riesgo de 

un cliente, mediante el diseño de un nuevo sistema de información el cual 

permitirá agilizar el proceso. Actualmente la compañía cuenta con un sistema 

web el cual es accedido por los asesores de la compañía, requiriendo de una 

conexión a internet, lo cual muchas veces no se cuenta, por lo tanto, los 

asesores requieren realizar una captura inicial de datos del cliente (con una 

visita o llamada telefónica) para luego proceder a efectuar la visita a fin de 

mostrar los resultados de la evaluación y poder ofrecer los productos de 

seguros que la compañía oferta. La solución propuesta se basa en realizar el 

análisis, diseño e implementación de un sistema de información el cual 

permita solucionar la problemática antes detallada, siendo este intuitivo, 

dinámico, fácil de manipular y sobre todo que pueda brindar información a 

demanda, ya que dicho sistema podrá ser ejecutado tanto con una conexión 
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a internet como en un escenario desconectado, permitiendo al asesor brindar 

y hasta realizar el análisis con el mismo cliente.  

Para esta versión el sistema propuesto no se conectará con una base de 

datos, el análisis tanto para un escenario desconectado como vía web será 

realizado a través del ingreso de información del cliente, el sistema contará 

además con un archivo de configuración donde se almacenarán los valores 

configurables necesarios para realizar el cálculo de las primas. 

UCHUQUICAÑA. (2017). Implementación de un sistema de información 

orientado al control y seguimiento de productos de la empresa 

Publigarmet S.A.C. Lima 2017. Tesis para optar el título de ingeniero 

informático. Universidad Tecnológica del Perú. Lima. 

Resumen:  

El presente trabajo permite proponer una implementación de un sistema de 

información para el control y seguimiento de productos de la empresa 

PUBLIGARMENT S.A.C.  

Dentro de la organización existen procesos claves como la realización de 

ventas, adquisición de materias primas, la fabricación de productos y otros, 

los cuales se necesita el registro y control de información, para lo cual se vio 

la necesidad de comenzar a desarrollar un sistema  

Web que pueda cumplir con los requerimientos funcionales necesarios. La 

presente documentación describe cómo se realizó la construcción del sistema 

y consta de cuatro capítulos fundamentales Aspectos Generales, Fundamento 

Teórico, Desarrollo de la Aplicación, Análisis Costo Beneficio. 
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2.1.3. Antecedentes a Nivel Local. 

GARCIA. (2018). diseño e implementación de un sistema de ventas 

horizontales para mejorar la logística de la salida en la empresa dilefle 

s.r.l. tesis para obtener el título de ingeniero de sistemas e informática. 

Universidad de Huánuco. Huánuco.  

Resumen: 

La presente investigación titulada Diseño e Implementación de un Sistema de 

Ventas Horizontales para Mejorar la Logística de Salida en la Empresa 

DILEFLE S.R.L. HUÁNUCO se ha realizado en base a un estratégico análisis, 

con lo cual se ha determinado todos los aspectos de falencia y claves, para 

optimizar el rendimiento de la empresa DILEFLE. Con lo cual se ha 

determinado las siguientes interfaces del sistema informático: ventana de 

login de acceso, con nombre de usuario y contraseña; ventana de registro de 

órdenes de envío; ventana para registrar a los choferes y repartidores; 

ventana para registrar y gestionar las cobranzas; ventana para registrar y 

mantener el stock el día de los productos o artículos que comercializa la 

empresa; ventana de registro de clientes; ventana de fechas de vencimiento 

(en la cual se puede controlar la fecha de caducidad o vencimiento de los 

productos en almacén), uno de los principales problemas que genera pérdidas 

(mermas) para la empresa, que un producto se termina por vencer dentro de 

almacén, sin ni siquiera haber sido puesto a la venta; ventana de gestión de 

deudas o pagos de los clientes; ventana de registro y control de los vehículos 

de la organización; ventana para controlar las zonas de repartos según horario 

de transitabilidad y seguridad del entorno; entre muchas otras. Posteriormente 

a la aplicación, se consiguió grandes mejoras, a la hora de optimizar y 

controlar el patrimonio de la organización y efectuar la cobranza a malos 

clientes (deudores). Más del 50% de la muestra manifiesta positivismo y se 

siente contenta con el sistema informático, a raíz de los controles oportunos, 

reportes exactos (impresiones) y, sobre todo, que ha sido realizado para 

coberturar las necesidades de la empresa y sin la necesidad de desembolsar 

pago alguno por su uso (licencias), ya que fue desarrollado en lenguaje libre 

(freeware). 
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COZ. (2016). Implementación de un sistema integrado en plataforma web 

para mejorar la gestión académica de las carreras de ingeniería de la 

Unheval. Tesis para obtener el título de ingeniero de sistemas e 

informática. Universidad Nacional Hermilio Valdizan. Huánuco.  

Resumen: 

Se pone a disposición de las carreras de ingeniería de la Universidad Nacional 

Hermilio Valdizán de Huánuco, específicamente a las de la Facultad de 

Ingeniería Industrial y de Sistemas una herramienta útil que les ayudará al 

logro de la optimización de los procesos que forma parte de la gestión 

académica, y por ende el logro de una gestión académica eficiente.-De 

acuerdo al problema de investigación y la estructura de la organización en 

estudio, la alternativa elegida más óptima para la implementación del sistema 

que da soporte a la optimización los procesos de gestión académica fue la 

implementación de un Sistema Integrado en plataforma web. La metodología 

de desarrollo de software elegida para la implementación del Sistema 

Integrado por la naturaleza y las características del sistema fue la metodología 

RUP con el ciclo de vida Iterativo; la cual nos plantea el trabajo modular, es 

decir la implementación del sistema por módulos. 

2.2. Marco Teórico. 

2.2.1. Gestión: 

CONDORI. (2018). Afirma que: Gestión es asumir y llevar a cabo las 

responsabilidades sobre un proceso (es decir, sobre un conjunto de 

actividades), esto puede ser empresarial o personal, lo que incluye: 

• La preocupación por la disposición de los recursos y estructuras 

necesarias para que tenga lugar. 

• La coordinación de sus actividades (y correspondientes interacciones). 

y sus semejantes. 

El término gestión es utilizado para referirse al conjunto de acciones, o 

diligencias que permiten la realización de cualquier actividad o deseo. Dicho 

de otra manera, una gestión se refiere a todos aquellos trámites que se 
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realizan con la finalidad de resolver una situación o materializar un proyecto. 

En el entorno empresarial o comercial, la gestión es asociada con la 

administración de un negocio. 

2.2.2. Ingeniería de Software: 

TENEZACA y MONTOYA. (2013). Afirman que: Ingeniería de software es la 

aplicación de un enfoque sistemático, disciplinado y cuantificable al desarrollo, 

operación y mantenimiento de software, y el estudio de estos enfoques, es 

decir, la aplicación de la ingeniería al software. 

Es la aplicación de la ingeniería al software, ya que integra matemáticas, 

ciencias de la computación y prácticas cuyos orígenes se encuentran en la 

ingeniería. 

Se pueden citar otras definiciones enunciadas por prestigiosos autores: 

• Ingeniería de software es el estudio de los principios y metodologías 

para el desarrollo y mantenimiento de sistemas software (ZELKOVITZ, 

1978) 

• Ingeniería de software es la aplicación práctica del conocimiento 

científico al diseño y construcción de programas de computadora y a la 

documentación asociada requerida para desarrollar, operar y 

mantenerlos. Se conoce también como desarrollo de software o 

producción de software (BOHEM, 1976). 

• Ingeniería de software trata del establecimiento de los principios y 

métodos de la ingeniería a fin de obtener software de modo rentable, 

que sea fiable y trabaje en máquinas reales (BAUER, 1972). 

2.2.3. Sistema de Información: 

RAFFINO (2019). Afirma que: Cuando se habla de un sistema de información 

(SI) se refiere a un conjunto ordenado de mecanismos que tienen como fin la 

administración de datos y de información, de manera que puedan ser 

recuperados y procesados fácil y rápidamente. 

https://concepto.de/que-es-un-conjunto/
https://concepto.de/dato/
https://concepto.de/informacion/
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Todo sistema de información se compone de una serie de recursos 

interconectados y en interacción, dispuestos del modo más conveniente en 

base al propósito informativo trazado, como puede ser recabar información 

personal, procesar estadísticas, organizar archivo, etc. Estos recursos pueden 

ser: 

• Recursos humanos: Personal de variada índole y destrezas. 

• Datos: Cualquier tipo de información masiva que precisa de 

organizarse. 

• Actividades: Procedimientos, pasos a seguir, estaciones de trabajo, 

etc. 

• Recursos informáticos: Aquellos determinados por la tecnología. 

Se debe destacar que no es lo mismo un sistema de información que un 

sistema informático, si bien estos últimos constituyan a menudo el grueso de 

los recursos de un SI. Pero existen muchos otros métodos para los sistemas 

de información, que no necesariamente pasan por la informática. 

Tipos de sistemas de información 

RAFFINO (2019). Afirma que: Desde un punto de vista empresarial u 

organizativo, los sistemas de información pueden clasificarse en: 

• Sistemas de Procesamiento de Transacciones (TPS). También 

conocidos como sistemas de gestión operativa, recopilan la 

información pertinente a las transacciones de la organización, es decir, 

de su funcionamiento. 

• Sistemas de Información Ejecutiva (EIS). Monitoriza las variables 

gerenciales de un área específica de la organización, a partir de la 

información interna y externa de la misma. 

• Sistemas de Información Gerencial (MIS). Contemplan la información 

general de la organización y la comprenden como un todo. 

https://concepto.de/destreza/
https://concepto.de/tecnologia/
https://concepto.de/metodo/
https://concepto.de/informatica/
https://concepto.de/organizacion/
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• Sistemas de soporte de decisiones (DSS). Orientados al 

procesamiento de información intra y extra organizacional, para el 

apoyo en la conducción de la empresa. 

Existen otras formas especializadas o aplicadas de SI, dependiendo del 

campo puntual y de las funciones específicas que se esperan de cada uno. 

Sería demasiado extenso enlistarlas a todas. 

Elementos de un sistema de información 

RAFFINO (2019). Afirma que: Por lo general se considera que todos los SI 

contienen una diversidad de elementos clasificables en cinco grandes 

categorías: 

• Elementos financieros. Aquellos vinculados con el capital y con los 

activos disponibles de la organización. 

• Elementos tecnológicos. Aquellos que tienen que ver con la maquinaria 

especializada y la capacidad de procesamiento automatizado de la 

información. 

• Elementos humanos. Básicamente, personal, tanto especializado y 

directivo, como no especializado o común. 

• Elementos materiales. Se refiere al emplazamiento del sistema, a su 

soporte físico y ubicación. 

• Elementos administrativos. Aquellos relacionados con los procesos, la 

mecánica de conducción, los permisos, informes, transacciones, etc. 

Ejemplos de sistema de información 

RAFFINO (2019). Afirma que: Algunos ejemplos de SI pueden ser: 

• Los sistemas de control de calidad: en los que se pide 

una retroalimentación al cliente y se evalúan los resultados 

estadísticamente para elaborar resultados interpretables por la 

gerencia. 

https://concepto.de/empresa/
https://concepto.de/capital/
https://concepto.de/proceso/
https://concepto.de/retroalimentacion/
https://concepto.de/cliente/
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• Las bases de datos de una biblioteca: en donde está contenido el 

grueso volumen de documentos (libros, revistas, tesis, etc.) de la 

biblioteca, en función de ubicar y recuperar cada uno lo más rápida y 

precisamente posible. 

• Las hojas de cálculo: en las que se ingresa información en bruto y se 

la organiza de manera cuantificable para obtener directrices de 

conducción financiera. 

2.2.4. Base de Datos: 

Cortez. (2012). Afirma que: Una base de datos o banco de datos es un 

conjunto de datos pertenecientes a un mismo contexto y almacenados 

sistemáticamente para su posterior uso. En este sentido, una biblioteca puede 

considerarse una base de datos compuesta en su mayoría por documentos y 

textos impresos en papel e indexados para su consulta. Actualmente, y debido 

al desarrollo tecnológico de campos como la informática y la electrónica, la 

mayoría de las bases de datos están en formato digital, siendo este un 

componente electrónico, por tanto, se ha desarrollado y se ofrece un amplio 

rango de soluciones al problema del almacenamiento de datos. 

2.2.5. Programación Orientada a Objetos: 

OROZCO. (2019). Afirma que: La programación orientada a objetos (POO, 

según sus siglas en inglés) es un paradigma de programación que viene a 

innovar la forma de obtener resultados. Los objetos manipulan los datos de 

entrada para la obtención de datos de salida específicos, donde cada objeto 

ofrece una funcionalidad especial. Muchos de los objetos prediseñados de los 

lenguajes de programación actuales permiten la agrupación en bibliotecas o 

librerías, sin embargo, muchos de estos lenguajes permiten al usuario la 

creación de sus propias bibliotecas. Está basada en varias técnicas, 

incluyendo herencia, cohesión, abstracción, polimorfismo, acoplamiento y 

encapsulamiento. 

https://concepto.de/tesis/
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2.3. Glosario de términos. 

Indicadores Per Cápita: CORTIÑAS. (2015). Afirma que: El término per 

cápita es una cuantificación de tendencia central que utiliza la estadística para 

agrupar en un solo valor lo que le corresponde a cada persona de un conjunto 

de valores, como es el caso del promedio, que equivale a la media en el 

lenguaje de uno de los tres tipos de medidas de tendencia central que existen. 

Seguro Integral de Salud (SIS): El Seguro Integral de Salud (SIS) es un 

organismo público ejecutor que brinda el aseguramiento público en salud en 

Perú, principalmente a poblaciones vulnerables. Tiene 16.898.851 

asegurados que lo convierte en la principal aseguradora de salud del país con 

el 53.1 % de la población. Cuenta con tres tipos de seguro: Gratuito, 

Independiente y Emprendedor. (Ministerio de Salud, 2010). 

Las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud (INSTITUCIONES 

PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD): Red Asistencial de acuerdo 

a la delimitación geográfica que correspondiente. (Ministerio de Salud, 

2010). 

Aplicativo de Registro de Formatos del Seguro Integral de Salud 

(ARFSIS): Es un aplicativo que gestiona las operaciones de los usuarios en 

salud con cobertura del SIS. (Ministerio de Salud, 2010). 

Institución Administradora de Fondos de Aseguramiento en Salud 

(IAFAS): Es una Institución Administradora de Fondos de Aseguramiento en 

Salud, su objetivo es captar y gestionar fondos para el aseguramiento de 

prestaciones de salud y la cobertura de riesgos de salud de los asegurados 

bajo el Aseguramiento Universal en Salud. (Ministerio de Salud, 2010). 

FUAS (Formatos Únicos de Atención): Es el formulario rellenado para los 

asegurados del SIS. (Ministerio de Salud, 2010). 
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CAPÍTULO III 

METODOLOGÍA 

3.1. Metodología de Desarrollo. 

3.1.1 ¿Qué es la Agilidad?   

GARZAS. (2015). Afirma que: La agilidad se ha convertido en la palabra 

mágica de hoy para describir un proceso del software moderno. Todos son 

ágiles. Un equipo ágil es diestro y capaz de responder de manera apropiada 

a los cambios. El cambio es de lo que trata el software en gran medida. Hay 

cambios en el software que se construye, en los miembros del equipo, debidos 

a las nuevas tecnologías, de todas clases y que tienen un efecto en el 

producto que se elabora o en el proyecto que lo crea. Deben introducirse 

apoyos para el cambio en todo lo que se haga en el software; en ocasiones 

se hace porque es el alma y corazón de éste. Un equipo ágil reconoce que el 

software es desarrollado por individuos que trabajan en equipo, y que su 

capacidad, su habilidad para colaborar, es el fundamento para el éxito del 

proyecto. 

3.1.2. Programación Extrema (Extreme Programming XP) 

DE JUANA. (2019). Afirma que: Es una metodología de desarrollo de Software 

ágil, el cual pone énfasis en la adaptabilidad que en la previsibilidad. Se 

considera que los cambios de requisitos sobre la marcha son un aspecto 

natural, inevitable e incluso deseable del desarrollo de proyectos. Adaptarse 

a los cambios de requisitos en cualquier punto de vida del proyecto es una 

aproximación mejor y realista que intenta definir todos los requisitos al 

comienzo del proyecto e invertir esfuerzos después en controlar los cambios 

en los requisitos. 

Características: 

- Desarrollo Iterativo e Incremental. 

Creado en respuestas a la debilidad del modelo tradicional en cascada. 
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- Pruebas Unitarias. 

 Se realizan pruebas unitarias repetidas y automatizadas. 

 

- Corrección y Refactorización de Código. 

Se realizan entregas frecuentes antes de añadir nuevas 

funcionalidades. 

 

- Simplicidad de Código. 

Emplea una manera adecuada en hacer algo simple y sencillo y tener 

un poco de trabajo extra para cambiarlo si es necesario, que realizar 

algo complicado y quizás nunca utilizarlo. 

 

Ventajas y Desventajas.  

Ventajas: 

- Da lugar a una programación organizada. 

- Eficiencia en el proceso de planificación y pruebas. 

- Cuenta con una tasa de errores muy pequeñas. 

- Proporciona satisfacción al programador. 

- Fomenta la buena comunicación entre clientes y desarrolladores. 

- Aplicable a cualquier lenguaje de programación. 

- Se realizan pruebas continuas durante el proyecto. 

- La XP es mejor utilizada en la implementación de nuevas tecnologías. 

Desventajas: 

- Es recomendable emplear en proyectos a corto plazo. 

- En caso de fallar las comisiones son muy altas. 

- Requiere un rígido ajuste a los principios de XP. 

3.1.3. El Proceso de XP Programación Extrema. 

CALVO. (2018). Afirma que: La programación extrema usa un enfoque 

orientado a objetos como paradigma preferido de desarrollo, y engloba un 

conjunto de reglas y prácticas que ocurren en el contexto de cuatro actividades 

estructurales: planeación, diseño, codificación y pruebas. Se resalta algunas 

de las ideas y tareas clave que se asocian con cada actividad estructural. 
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Gráfico 1 Proceso de Programación Extrema. 
Recuperado de: http://www.diegocalvo.es/metodologia-xp- 

programacion-extrema-metodologia-agil/ 
 

Planeación: 

La actividad de planeación (también llamada juego de planeación) comienza 

escuchando la actividad para recabar requerimientos que permite que los 

miembros técnicos del equipo XP entiendan el contexto del negocio para el 

software y adquieran la sensibilidad de la salida y características principales y 

funcionalidad que se requieren. Escuchar lleva a la creación de algunas 

“historias” (también llamadas historias del usuario) o también conocidos como 

requisitos funcionales, que describen la salida necesaria, características y 

funcionalidad del software que se va a elaborar. Cada historia es escrita por 

el cliente y colocada en una tarjeta indizada.  El cliente asigna un valor (es 

decir, una prioridad) a la historia con base en el valor general de la 

característica o función para el negocio. Después, los miembros del equipo 

XP evalúan cada historia y le asignan un costo, medido en semanas de 

desarrollo. Si se estima que la historia requiere más de tres semanas de 

desarrollo, se pide al cliente que la descomponga en historias más chicas y 

de nuevo se asigna un valor y costo. Es importante observar que en cualquier 

momento es posible escribir nuevas historias. 
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Historias de Usuario (Requisitos Funcionales). 

Define una operación o función del sistema. 

Tabla 2 Historias de usuario 

HISTORIA DE USUARIO 

Historia de usuario … 

Número:  Usuario:  

Nombre Historia:  

Prioridad en Negocio:  

(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo:   

(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados:  Iteración Asignada:  

Programador Responsable:  

Descripción:  

 

Observaciones:  

 

Elaboración: Propia 

Requisitos no Funcionales. 

Describen la característica del funcionamiento (Atributos de calidad del 

sistema). 

Implementación: 

Plataforma de Software, Hardware, Lenguaje de Programación. 
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Ambiente: 

Interoperabilidad, seguridad, privacidad, confidencialidad. 

Organización: 

Locales para el funcionamiento, adhesión a estándares corporativos. 

Diseño: 

El diseño XP sigue rigurosamente el principio MS (mantenlo sencillo). Un 

diseño sencillo siempre se prefiere sobre una representación más compleja. 

Además, el diseño guía la implementación de una historia conforme se 

escribe: nada más y nada menos. Se desalienta el diseño de funcionalidad 

adicional porque el desarrollador supone que se requerirá después. XP 

estimula el uso de las tarjetas CRC, como un mecanismo eficaz para pensar 

en el software en un contexto orientado a objetos. Las tarjetas CRC (clase-

responsabilidad-colaborador) identifican y organizan las clases orientadas a 

objetos, que son relevantes para el incremento actual de software. Las tarjetas 

CRC son el único producto del trabajo de diseño que se genera como parte 

del proceso XP. Si en el diseño de una historia se encuentra un problema de 

diseño difícil, XP recomienda la creación inmediata de un prototipo operativo 

de esa porción del diseño. Entonces, se implementa y evalúa el prototipo del 

diseño, llamado solución en punta. El objetivo es disminuir el riesgo cuando 

comience la implementación verdadera y validar las estimaciones originales 

para la historia que contiene el problema de diseño. 

Modelo de Dominio. 

Es un modelo conceptual en el que se describen las distintas entidades y 

relaciones, además las restricciones que rigen el dominio del problema. 
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Gráfico 2 Modelo de Dominio.  
Recuperado de: https://es.wikipedia.org/wiki/Modelo_de_dominio 

 

Diagrama de Clases. 

Representa la estructura estática del sistema. 

 

Gráfico 3 Diagrama de clases.  
Recuperado de: https://es.wikipedia.org/wiki/Diagrama_de_clases 
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Modelo de Casos de Uso. 

Representa la descripción de una acción o actividad. 

 

Gráfico 4 Diagrama de Caso de Uso. 
Recuperado de: https://es.wikipedia.org/wiki/Caso_de_uso 

 

Diagrama de Secuencia. 

Es un tipo de diagrama usado para modelar interacción entre objetos en un 

sistema. 

 

Gráfico 5 Diagrama de Secuencia. 
Recuperado de: https://es.wikipedia.org/wiki/Diagrama_de_secuencia 
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Codificación: 

Después de que las historias han sido desarrolladas y de que se ha hecho el 

trabajo de diseño preliminar, el equipo no inicia la codificación, sino que 

desarrolla una serie de pruebas unitarias a cada una de las historias que se 

van a incluir en la entrega en curso (incremento de software). Una vez creada 

la prueba unitaria, el desarrollador está mejor capacitado para centrarse en lo 

que debe implementarse para pasar la prueba. Una vez que el código está 

terminado, se le aplica de inmediato una prueba unitaria, con lo que se obtiene 

retroalimentación instantánea para los desarrolladores. 

Pruebas: 

Las pruebas unitarias que se crean deben implementarse con el uso de una 

estructura que permita automatizarlas (de modo que puedan ejecutarse en 

repetidas veces y con facilidad). Esto estimula una estrategia de pruebas de 

regresión siempre que se modifique el código (lo que ocurre con frecuencia, 

dada la filosofía del rediseño en XP). 

3.2. Herramientas de Desarrollo. 

3.2.1 Lenguaje de Programación Java. 

WIKILIBROS. (2019). Afirma que: Es un lenguaje sencillo de aprender. Su 

sintaxis es la de C++ “simplificada”. Los creadores de Java partieron de la 

sintaxis de C++ y trataron de eliminar de este todo lo que resultase complicado 

o fuente de errores en este lenguaje. 

Java es un lenguaje orientado a objetos, aunque no de los denominados 

puros; en Java todos los tipos, a excepción de los tipos fundamentales de 

variables (int, char, long...) son clases. Sin embargo, en los lenguajes 

orientados a objetos puros incluso estos tipos fundamentales son clases, por 

ejemplo, en Smalltalk. 

El código generado por el compilador Java es independiente de la 

arquitectura: podría ejecutarse en un entorno UNIX, Mac o Windows. El motivo 

de esto es que el que realmente ejecuta el código generado por el compilador 
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no es el procesador del ordenador directamente, sino que este se ejecuta 

mediante una máquina virtual. Esto permite que los Applets de una web pueda 

ejecutarlos cualquier máquina que se conecte a ella independientemente de 

qué sistema operativo emplee (siempre y cuando el ordenador en cuestión 

tenga instalada una máquina virtual de Java). 

Para crear el sistema de información que es el eje central del presente trabajo 

de investigación se empleara para la programación el lenguaje java. 

3.2.2. Base de Datos MYSQL. 

WIKILIBROS. (2019). Afirma que: El servidor MySQL opera en un ambiente 

de red donde interoperan clientes con servidores. Los clientes y servidores 

funcionan o son hospedados en ordenadores a los cuales se los llama 

anfitriones. El anfitrión, entonces, es el conjunto de componentes electrónicos 

que conforman el ordenador lo cuales son controlados por un sistema 

operativo. Los componentes clientes y servidores son los programas que 

operan en los anfitriones para darnos un servicio. En este caso, los servidores 

y clientes nos proporcionan el servicio de una base de datos. 

La base de datos MySQL contiene los siguientes componentes: 

• mysqld:es el corazón de MySQL. Es el programa servidor el cual 

proporciona las bases de datos que se encuentran en memoria o en el 

disco duro. En los sistemas operativos Windows NT, 2000 o XP el servidor 

MySQL son los programas mysqld-nt o mysql-max-nt. Este último provee 

soporte para tablas BDB las cuales veremos más adelante. 

Entre los clientes tenemos: 

• MySQLCC: La interfaz gráfica permite controlar todos los aspectos del 

servidor MySQL. Permite crear bases de datos, tablas, usuarios, cambiar 

permisos, acceder y cambiar la información almacenada, etc., de una 

forma muy intuitiva y muy fácil. Tiene todas las opciones y tiene mejoras 

de la interfaz de texto mysql. Esta aplicación debe ser descargada 

independientemente. 
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• mysql: La interfaz de texto permite también controlar todos los aspectos 

del servidor, pero la interfaz es solamente texto. Permite leer instrucciones 

del usuario por medio del teclado como también puede leer archivos que 

contienen instrucciones. Ésta es la aplicación más usada por los 

programadores para controlar la base de datos. Ésta y otras aplicaciones 

que veremos a continuación son aplicaciones de texto que funcionan en la 

consola. (command prompt o cmd en Windows y un shell sh, bash, etc. en 

Unix, Linux, MacOS y demás). 

• Mysqlimport: permite importar datos a través de archivos de texto. 

Provee una interfaz de texto para los comandos LOAD, DATA, INFILE. 

• Mysqldump: permite hacer copias o respaldos de la información 

almacenada para restaurarlos en el mismo servidor o para exportarlo a 

otros servidores. 

• Mysqladmin: permite administrar el servidor con una interfaz gráfica y de 

una forma muy sencilla 

• Mysqlcheck: permite revisar la salud de la base de datos. Permite 

también reparar dichas bases si fuera necesario. 

Para crear el sistema de información que es el eje central del presente 

trabajo de investigación se empleara para la MySql para la base de datos. 

3.2.3. Servidor Apache Tomcat. 

wikipediaApache Tomcat (también llamado Jakarta Tomcat o simplemente 

Tomcat) funciona como un contenedor de servlets desarrollado bajo el 

proyecto Jakarta en la Apache Software Foundation. Tomcat implementa las 

especificaciones de los servlets y de JavaServer Pages (JSP) de Oracle 

Corporation (aunque creado por Sun Microsystems). 

Tomcat es un contenedor web con soporte de servlets y JSPs. Tomcat no es 

un servidor de aplicaciones, como JBoss o JOnAS. Incluye el compilador 

Jasper, que compila JSPs convirtiéndolas en servlets. El motor de servlets de 

Tomcat a menudo se presenta en combinación con el servidor web Apache. 

Tomcat puede funcionar como servidor web por sí mismo. En sus inicios 

existió la percepción de que el uso de Tomcat de forma autónoma era sólo 
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recomendable para entornos de desarrollo y entornos con requisitos mínimos 

de velocidad y gestión de transacciones. Hoy en día ya no existe esa 

percepción y Tomcat es usado como servidor web autónomo en entornos con 

alto nivel de tráfico y alta disponibilidad. 

Para el sistema de información se empleará el Servidor Apache Tomcat como 

servidor web. 

3.2.4. Instrumento de corroboración de resultados 

Para corroborar los resultados de la presente investigación se empleó la 

medición de tiempo para las diferentes tareas realizadas siguiendo el 

siguiente formato: 

TAREA 
ANTES 

DEL 
SISTEMA 

DESPUÉS 
DEL 

SISTEMA 

DIFERENCIA 
DE TIEMPO 

consolidar los reportes extraídos 

del ARFSIS, se tiene que 

procesar aproximadamente 

90,0000 mil FUAS 

   

obtener producción de 

digitadores profesionales de 

salud por INSTITUCIONES 

PRESTADORAS DE 

SERVICIOS DE SALUD 

   

reporte de los responsables del 

Hospital de Tingo María 
   

Reporte de profesionales de 

salud por INSTITUCIONES 

PRESTADORAS DE 

SERVICIOS DE SALUD y micro 

red  

   

Reporte de nominales y avance 

de los indicadores de meta per 

cápita 
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CAPÍTULO IV 

DESARROLLO E IMPLEMENTACIÓN 

4.1. Planificación de costos 

PLANEACIÓN DE RECURSOS 

Para definir esta fase se diseñó el cuadro DEFINICIÓN DE LOS TIPOS DE 

COSTOS OPERATIVOS EN EL SOFTWARE que explica en forma 

esquemática la intervención de los recursos, talento humano, materiales y 

equipamiento. 

DEFINICIÓN DE LOS TIPOS DE COSTOS OPERATIVOS EN EL 

PROYECTO 

COSTOS INICIALES 

• Investigación y desarrollo. 

• Adquisiciones. 

• Control de calidad. 

• Contratación y capacitación del personal que a trabajar en el 

proyecto. 

• Equipos adicionales. 

COSTOS DE OPERACIÓN: 

• Supervisión. 

• Mano de obra directa. 

• Mano de Obra indirecta. 

• Materiales directos e indirectos. 

• Gastos generales de administración. 

• Costos de reserva para servicios de apoyo. 

• Limpieza. 

COSTOS DE LA ENERGÍA 

• Costos del combustible. 
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• Costos de la energía eléctrica. 

COSTOS DE MANTENIMIENTO Y MODIFICACIONES 

• Inventarios de hardware y software. 

• Costos de alteraciones de hardware y software. 

• Decoración y arreglos adicionales. 

• Depreciación. 

• Impuestos. 

COSTOS DE RECUPERACIÓN 

• Costos de reinstalación de hardware y software. 

• Manejo de los desechos y labores complementarias. 

Bajo estos lineamientos de costos el costo total queda definido de la 

siguiente manera: 

 

PLANEACIÓN DE RECURSOS  

Investigación y desarrollo. S/. 

Libros sobre el tema 60 

manuales 10 

Precio por las Horas de 

internet 
130 

Total 200 

 

Adquisiciones. S/. 

Computadora de Escritorio. 1200 

Servidor. 4000 

Impresora 400 

Total 5600 

 

Materiales directos e indirectos. S/. 

Papel bond 20 

USB 64GB 30 
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DEFINICIÓN DE LOS TIPOS DE COSTOS 
OPERATIVOS EN EL SOFTWARE 

S/. 

COSTOS INICIALES 5800 

Investigación y desarrollo. 200 

Adquisiciones. 5600 

Control de calidad. 0 

Contratación y capacitación del personal que a 
trabajar en el proyecto. 

0 

Equipos adicionales. 0 

COSTOS DE OPERACIÓN: 50 

Supervisión. 0 

Mano de obra directa.  0 

Mano de Obra indirecta. 0 

Materiales directos e indirectos. 50 

Gastos generales de administración. 0 

Costos de reserva para servicios de apoyo. 0 

Limpieza. 0 

COSTOS DE LA ENERGÍA 300 

Costos del combustible. 100 

Costos de la energía eléctrica. 200 

COSTOS DE MANTENIMIENTO Y 
MODIFICACIONES 

0 

Inventarios de hardware y software. 0 

Costos de alteraciones de hardware y software. 0 

Decoración y arreglos adicionales. 0 

Depreciación. 0 

Impuestos. 0 

COSTOS DE RECUPERACIÓN 0 

Costos de reinstalación de hardware y 
software. 

0 

Manejo de los desechos y labores 
complementarias 

0 

COSTOS DE RECUPERACIÓN 0 

COSTO TOTAL 6150 

 

Financiamiento  

El presente trabajo de investigación fue financiado por la institución 
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4.2. Desarrollo e Implementación. 

Bajo el funcionamiento de la metodología XP extreme se dividió en 4 fases. 

Planeación 

Durante la planeación, se llevó a cabo la actividad de “escuchar” las historias 

de los usuarios, las cuales son una especie de casos de uso redactados que 

muestran que es lo que el cliente desea que el programa lleve a cabo, 

además, el usuario le dio una prioridad a cada una de esas historias, al 

escuchar, se le asignó las semanas de desarrollo pertinentes. 

A continuación, se muestran las historias de usuario generadas para el 

desarrollo del sistema: 

 

HISTORIA DE USUARIO 

Número:1  Usuario: Administrador, Usuarios  

Nombre Historia: Acceso al Sistema  

Prioridad en Negocio: Alta  
(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo: Media  
(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados:2  Iteración Asignada:1  

Programador Responsable: Iván D. Marquez Pujay  

Descripción: Los Tipos de Usuarios del sistema tendrán un nombre de usuario 
Y clave única con la que podrán ingresar.  

Observaciones: Solo los usuarios que estén definidos en el sistema tendrán 
accesos a sus funcionalidades.  

 

HISTORIA DE USUARIO 

Número:2  Usuario: Administrador  

Nombre Historia: Creación de Permisos  

Prioridad en Negocio: Alta  
(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo: Media  
(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados:2  Iteración Asignada:1  

Programador Responsable: Iván D. Marquez Pujay 

Descripción: El Sistema permitirá al administrador asignar un nivel de jerarquía 
a los usuarios que tendrán acceso al sistema web.  

Observaciones: Solo el administrador podrá asignar el permiso a cada usuario 
que forme parte del sistema.  

 

HISTORIA DE USUARIO 

Número:3  Usuario: Administrador  

Nombre Historia: Gestión de Usuario  

Prioridad en Negocio: Alta  
(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo: Baja  
(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados: 2  Iteración Asignada:1  

Programador Responsable: Iván D. Marquez Pujay 
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Descripción: El Sistema tendrá definido por defecto un usuario administrador, 
el cual tendrá acceso a todas las funcionalidades del sistema. Así mismo 
poder realizar las operaciones de registro de permiso, edición, eliminación de 
usuario.  

Observaciones: El Administrador del sistema será el único usuario que tendrá 
acceso general a todas las funcionalidades del sistema.  

 

HISTORIA DE USUARIO 

Número:4  Usuario: usuario  

Nombre Historia: ACTUALIZACION DE INDICADORES 

Prioridad en Negocio: Alta  
(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo: media  
(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados: 3  Iteración Asignada:6  

Programador Responsable: Iván D. Marquez Pujay 

Descripción: Brindar la posibilidad de elegir una opción para ejecutar las 
instrucciones para actualizar los indicadores.  

Observaciones: los datos lo ingresamos en el “Registro de atenciones 
externas”.  

 

HISTORIA DE USUARIO 

Número:5  Usuario: usuario  

Nombre Historia: AFILIADOS AL SIS 

Prioridad en Negocio: Alta  
(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo: Baja  
(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados: 1  Iteración Asignada:1  

Programador Responsable: Iván D. Marquez Pujay 

Descripción: BUSQUEDA POR CONTRATO DE AFILIACION SIS.  

Observaciones:  
BUSQUEDA POR APELLIDOS Y NOMBRES DEL AFILIADO AL SIS 
EXPORTAR REPORTE DE AFILIADOS AL SIS POR RENAES 
EXPORTAR REPORTE DE AFILIADOS AL SIS POR MICRORED 
EXPORTAR REPORTE DE AFILIADOS AL SIS POR UNIDAD EJECUTORA 
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HISTORIA DE USUARIO 

Número:6  Usuario: usuario  

Nombre Historia: REGISTRO DE ATENCIONES EXTERNAS 

Prioridad en Negocio: Alta  
(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo: media  
(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados: 2  Iteración Asignada:1  

Programador Responsable: Iván D. Marquez Pujay 

Descripción: DIGITACION DEL NUMERO DEL FORMATO DEL CONTRATO DE 
AFILIACION, AL HACER CLICK EN EL BOTON DE ICONO UNA LUPA NOS 
CARGARA LOS DEMAS DATOS, LUEGO SELECCIONAMOS EL CODIGO 
PRESTACIONAL PARA EL TIPO DE ATENCION A DIGITAR.  

Observaciones:  
FUA: NUMERO DE FORMATO DE ATENCION. 
LUGAR ATE: LUGAR DE ATENCION. 
FECHA PP: FECHA DE PARTO/FECHA PROBABLE DE PARTO. 
FECHA ATENCION: FECHA DE ATENCION. 
FECHA REG: FECHA DE DIGITACION. 

 

HISTORIA DE USUARIO 

Número:7  Usuario: usuario  

Nombre Historia: SEGUIMIENTO DEL INDICADOR 

Prioridad en Negocio: Alta  
(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo: media  
(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados: 3  Iteración Asignada:6  

Programador Responsable: Iván D. Marquez Pujay 

Descripción: VISUALIZANDO LAS ATENCIONES REALIZADAS AL 
ASEGURADO.  

Observaciones:  
ATENCIONES REALIZADAS AL ASEGURADO DE ACUERDO A LA EDAD EN 
MESES. 
AVANCE POR EESS. 
EXPORTAR A EXCEL PARA SEGUIMIENTO. 
FECHA ATENCION: FECHA DE ATENCION. 
FECHA REG: FECHA DE DIGITACION. 

 

HISTORIA DE USUARIO 

Número:8  Usuario: usuario  

Nombre Historia: REPORTE DE LOS DIGITADORES 

Prioridad en Negocio: Alta  
(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo: baja  
(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados: 1  Iteración Asignada:1  

Programador Responsable: Iván D. Marquez Pujay 

Descripción: Realizar repostes.  

Observaciones:  
REPORTE DE LOS DIGITADORES POR MES. 
REPORTE DE LOS DIGITADORES POR FECHA. 
REPORTE DE LOS PERSONALES DE SALUD POR MES. 
REPORTE DE LOS PERSONALES DE SALUD POR FECHA. 
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HISTORIA DE USUARIO 

Número:9  Usuario: usuario  

Nombre Historia: ESTADO DE LOS INDICADORES 

Prioridad en Negocio: Alta  
(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo: alta  
(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados: 4  Iteración Asignada:6  

Programador Responsable: Iván D. Marquez Pujay 

Descripción: ACTIVAR UN CHECKBOX PARA VISUALIZAR LOS ESTADOS DE 
LOS INDICADORES POR MICRORED: DENOMINADOR, META, AVANCE Y 
BRECHA.  

Observaciones:  
ESTADO DE LOS INDICADORES POR MICRORED 
ESTADO DE LOS INDICADORES POR DENOMINADOR. 
ESTADO DE LOS INDICADORES POR META. 
ESTADO DE LOS INDICADORES POR AVANCE. 
ESTADO DE LOS INDICADORES POR BRECHA. 

 

 

HISTORIA DE USUARIO 

Número:10  Usuario: usuario  

Nombre Historia: BACKUP 

Prioridad en Negocio: Alta  
(Alta, Media, Baja)  

Riesgo en Desarrollo: alta  
(Alta, Media, Baja)  

Puntos Estimados: 1  Iteración Asignada:1  

Programador Responsable: Iván D. Marquez Pujay 

Descripción: DARLE LA POSIBILIDAD AL USUARIO DE REALIZAR COPIAS DE 
SEGURIDAD.  

Observaciones:  
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Diseño 

El diseño se enfocó en MS (mantenlo sencillo), este diseño guio a la 

implementación de una historia conforme se recibe de parte del usuario. 

Gráfico 6 Modelo de Dominio 

Fuente: elaboración propia 

 

Gráfico 7 Diagrama de Clases 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 8 TABLAS DE LA BASE DE DATOS METAS – SYSTEM CAPITA 

 

Fuente: elaboración propia 
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Codificación 

Tras desarrollar las historias y habiéndose realizado el trabajo de diseño 

preliminar se prosiguió con la codificación. 

 

Gráfico 9 SISTEMA DESARROLLADO EN JAVA - IDE NETBEANS 

Fuente: elaboración propia 

 

Gráfico 10 INSTRUCCIONES SQL PARA CALCULAR EL INDICADOR 1 
DE LAS 22 BASES DE DATOS 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 11 INSTRUCCIONES SQL PARA CALCULAR EL INDICADOR 2 
DE LAS 22 BASES DE DATOS 

Fuente: elaboración propia 

 

 

 

Gráfico 12 INSTRUCCIONES SQL PARA CALCULAR EL INDICADOR 3 
DE LAS 22 BASES DE DATOS 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 13 INSTRUCCIONES SQL PARA CALCULAR EL INDICADOR 4 
DE LAS 22 BASES DE DATOS 

Fuente: elaboración propia 

 

 

 

 

Gráfico 14 INSTRUCCIONES SQL PARA CALCULAR EL INDICADOR 5 
DE LAS 22 BASES DE DATOS 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 15 INSTRUCCIONES SQL PARA CALCULAR LAS ATENCIONES 
DE LOS PERSONALES DE SALUD Y DIGITADORES 

 

Fuente: elaboración propia 

 

 

 

Prueba 

Las pruebas de aceptación fueron realizadas conjuntamente con el usuario y 

se centraron es las características y funcionalidades generales del sistema, 

basadas en las historias proporcionadas por este. 
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SISTEMA DE INFORMACIÓN SYSTEM CAPITA 

 
Gráfico 16 CREACIÓN DE USUARIOS SEGÚN ROLES 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 17 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 18 

Fuente: elaboración propia 
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IP 01 "PORCENTAJE DE NIÑOS/AS MENORES DE 36 MESES ASEGURADOS AL SIS CON SUPLEMENTACION 
DE HIERRO Y DOSAJE DE HEMOGLOBINA 

 
a) Los niños que cumplen 1 año de edad y han culminado la suplementación preventiva con al menos 3225 mg de hierro 

elemental. Se ha realizado el cálculo de la cantidad de hierro mínima que debe entregarse al niño, tomando en 
consideración que a partir de los 4 meses de edad en niños a término se debe entregar hierro en gotas (sulfato ferroso 
/hierro polimaltosado) y que desde los 6 meses hasta el año empieza la suplementación preventiva con MMN.  

b) Los niños que cumplen 2 años de edad y han culminado la suplementación preventiva de 4500 mg de hierro elemental. 
c) Los niños que cumplen 3 años de edad y han culminado la suplementación preventiva de 4500 mg de hierro 

elemental. 
 
CÁLCULO DEL INDICADOR: 
 

 
 

 

PASOS PARA EL CÁLCULO DEL INDICADOR: 
1.- Denominador: 
Número acumulado de niños asegurados al SIS que durante el periodo de evaluación han cumplido 01, 02, 03 años de 

edad y se encuentran adscritos a la GORE / DIRIS. En todos los filtros, la búsqueda incluye sólo afiliaciones 
directas o permanentes. 
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2. Numerador: 
 
Número acumulado de niños adscritos a la GORE / DIRIS que durante el periodo de evaluación han cumplido 01 año 

de edad y cuentan con los siguientes criterios: 
- Que hayan recibido al menos 3225 mg de hierro elemental. 

La búsqueda de los niños que cumplan con estos criterios se realizará a nivel nacional. 
 
Número acumulado de niños adscritos a la GORE / DIRIS que durante el periodo de evaluación han cumplido 02 y 03 

años de edad y cuentan con los siguientes criterios: 
- Que hayan recibido 4500 mg de hierro elemental (12 entregas). 

La búsqueda de los niños que cumplan con estos criterios se realizará a nivel nacional. 
 
1 º Filtro: Registro de la suplementación con hierro elemental, entonces, ¿Cuáles son los códigos de los 

procedimientos que se deben registrar en el FUA para cumplir con este indicador? 
 
Código Prestacionales: 

o 001 "CREO en menores de 0-4 años" 

o 002 "Control del recién nacido con menos de 2,500g" 

o 007 " Suplemento de MMN" 

o 906 " Consulta de otros profesionales - 005 " Consejería Nutricional" 

o 075 "Atención Extramural rural" 

o 060 " Atención extramural urbana" 

 
De acuerdo a lo establecido en norma vigente, la suplementación terapéutica o preventiva será realizada por el 

personal médico o de salud capacitado que realiza la atención integral del niño. 
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Presentaciones de hierro incluidas en la búsqueda de hierro, son todas las 

siguientes, que han sido incluidas en las compras nacionales del año 2019: 

 

Tabla 3 

C6digos 
SISMED 

PRESENTACIONES 
DE HIERRO A CONSIDERAR  

 
Presentation 

MEDICION DEL 
INDICADOR  

 
Forma 

farmaceutica 

3516 FERROSO SULFATO 100 mL 
Concentracian 15 mg 

de Fe/5 mL 
SOL 

3517 FERROSO SULFATO 120 mL 15 mg de Fe/5 mL JBE 

3519 FERROSO SULFATO 180 mL 15 mg de Fe/5 mL JBE 

3520 FERROSO SULFATO 200 mL 15 mg de Fe/5 mL JBE 

3521 FERROSO SULFATO 30 mL 15 mg de Fe/5 mL JBE 

3523 FERROSO SULFATO 50 mL 15 mg de Fe/5 mL JBE 

3527 FERROSO SULFATO 120 mL 175 mg/5 mL JBE 

3528 FERROSO SULFATO 150 mL 175 mg/5 mL JBE 

3529 FERROSO SULFATO 180 mL 175 mg/5 mL JBE 

3531 FERROSO SULFATO 60 mL 175 mg/5 mL JBE 

3532 FERROSO SULFATO 90 mL 175 mg/5 mL JBE 

3535 FERROSO SULFATO 15 mL 25 mg de Fe/mL SOL 

3536 FERROSO SULFATO 30 mL 25 mg de Fe/mL SOL 

3537 FERROSO SULFATO 45 mL 25 mg de Fe/mL SOL 

3538 FERROSO SULFATO 60 mL 25 mg de Fe/mL SOL 

3542 FERROSO SULFATO 150 mL 75 mg/5 mL JBE 

3545 FERROSO SULFATO 240 mL 75 mg/5 mL JBE 

3546 FERROSO SULFATO 340 mL 75 mg/5 mL JBE 

3547 FERROSO SULFATO 360 mL 75 mg/5 mL JBE 

3548 FERROSO SULFATO 500 mL 75 mg/5 mL JBE 

19223 FERROSO SULFATO 20 mL 25 mg de Fe/mL SOL 

21648 FERROSO SULFATO HEPTAHIDRATO 75 mL 25 mg de Fe/mL SOL 

S0001 
SUPLEMENTACION CON MICRONUTIENTES 

(CHISPITAS, ESTRELLITAS 0 SPRINKLES) 
NULL NULL 1SB 

20575 OTRAS COMBINACIONES DE MULTIVITAMINAS 1 g NULL PLV 

1759 FIERRO POLIMALTOSA 100 mL 50 mg/5 mL JARABE 

3560 FIERRO POLIMALTOSA 30 mL 50 mg/mL SOLUCION 

21643 FIERRO POLIMALTOSA 2 mL 50 mg/mL SOLUCION 

28551 FIERRO POLIMALTOSA 20 mL 50 mg/mL SOLUCION 

29165 FIERRO POLIMALTOSA 20 mL 50 mg/mL SOLUCION 

33524 FIERRO POLIMALTOSA 150 mL 50 mg/5 mL JARABE 

3559 FIERRO POLIMALTOSA 20 mL 2.5 g/mL SOLUCION 

21642 FIERRO POLIMALTOSA 5 mL 357 mg/mL SOLUCION 

37039 HIERRO POLIMALTOSA 20 mL 25 mg Fe/mt. SOL 

Fuente: Catálogo de medicamentos del SIS para niños.   
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2º Filtro: Asimismo se busca al menos un Dosaje de Hemoglobina, por niño al año, entonces ¿Cuáles son los 
códigos de los procedimientos que se deben registrar en el FUA para cumplir con este componente del 
indicador? 

 
 
 

 
 
 
 

Es preciso señalar que por Regla de Consistencia Nº 31, en todos estos códigos se exige el registro del resultado de 
hemoglobina. 
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Gráfico 19 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 20 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 21 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 22 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 23 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 24 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 25 

Fuente: elaboración propia 



72 
 

 
 

Gráfico 26 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 27 

Fuente: elaboración propia 



74 
 

IP 02 "PORCENTAJE DE NIÑOS/AS MENORES DE 36 MESES ASEGURADOS AL SIS CON DIAGNÓSTICO DE ANEMIA QUE 

HAN INCIADO SU TRATAMIENTO 

El indicador mide el porcentaje de niños menores de 36 meses con diagnóstico de anemia, que ha iniciado el tratamiento de 

anemia. 

CÁLCULO DEL INDICADOR: 

 

 
PASOS PARA EL CÁLCULO DEL INDICADOR: 

1.- Denominador: Número acumulado de niños menores de 36 meses de edad asegurados al SIS adscritos al GORE/DIRIS, con 

diagnóstico de anemia. 

1 º Filtro: Edad: Menor de 36 meses:  

El denominador se refiere a todos los niños menores de 36 meses (29 días hasta 35 meses y 29 días). No incluye los recién 

nacidos. 

2º Filtro: Con diagnóstico de Anemia (a+b): 

a) Por CIE 10: Se busca en todos los servicios, en todos los niveles y a nivel nacional, los códigos: 
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b) Por CPT: Se busca en todos los servicios, en todos los niveles de atención a nivel nacional, los valores de hemoglobina < 

11 mg/dl, (excepto en caso de niños de 2 a 6 meses cumplidos cuyos valores deben ser <9.5 mg/dl); en los últimos 4 meses de 

atención, los que se registran en los siguientes códigos: 

 

 
 

En todos los filtros, la búsqueda incluye sólo afiliaciones directas o permanentes. 

 

2.- Numerador: acumulado de niñas y niños menores de 36 meses de edad asegurados al SIS adscritos a GORE/DIRIS, que han 

iniciado tratamiento para la anemia. 

 

La búsqueda se realiza en todos los servicios, de acuerdo a lo establecido en norma vigente, que establece que la suplementación 

terapéutica o preventiva será realizada por el personal médico o de salud capacitado que realiza la atención integral del niño. 

Presentaciones de hierro incluidas en la búsqueda son todas las siguientes, que han sido incluidas en las compras nacionales del 

año 2019. 
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Tabla 4 

Códigos 
SISMED 

 

MEDICAMENTO 

 

CONSENTRACION 
Forma 

farmaceutica 

 Presentación 

 

3560 FIERRO POLIMALTOSA 50 mg/mL SOLUCION 30 mL 

21643 FIERRO POLIMALTOSA 50 mg/mL SOLUCION 2 mL 

28551 FIERRO POLIMALTOSA 50 mg/mL SOLUCION 20 mL 

29165 FIERRO POLIMALTOSA 50 mg/mL SOLUCION 20 mL 

33524 FIERRO POLIMALTOSA 50 mg/5 mL JARABE 150 mL 

3559 FIERRO POLIMALTOSA 2.5 g/mL SOLUCION 20 mL 

21642 FIERRO POLIMALTOSA 357 mg/mL SOLUCION 5 mL 

37039 HIERRO POLIMALTOSA 25 mg Fe/mL SOL 20 mL 

3516 FERROSO SULFATO 15 mg de Fe/5 mL SOLUCION 100 mL 

3517 FERROSO SULFATO 15 mg de Fe/5 mL JARABE 120 mL 

3519 FERROSO SULFATO 15 mg de Fe/5 mL JBE 180 mL 

3521 FERROSO SULFATO 15 mg de Fe/5 mL JBE 30 mL 

3523 FERROSO SULFATO 15 mg de Fe/5 mL JBE 50 mL 

3535 FERROSO SULFATO 25 mg de Fe/mL SOL 15 mL 

3536 FERROSO SULFATO 25 mg de Fe/mL SOL 30 mL 

3537 FERROSO SULFATO 25 mg de Fe/mL SOL 45 mL 

3538 FERROSO SULFATO 25 mg de Fe/mL SOL 60 mL 

3542 FERROSO SULFATO 75 mg/5 mL JBE 150 mL 

3545 FERROSO SULFATO 75 mg/5 mL JBE 240 mL 

3546 FERROSO SULFATO 75 mg/5 mL JBE 340 mL 

3547 FERROSO SULFATO 75 mg/5 mL JBE 360 mL 

3548 FERROSO SULFATO 75 mg/5 mL JBE 500 mL 

19223 FERROSO SULFATO HEPTAHIDRATO 25 mg de Fe/mL SOL 20 mL 

21648 FERROSO SULFATO HEPTAHIDRATO 25 mg de Fe/mL SOL 75 mL 

3527 FERROSO SULFATO 175 mg/5 mL JBE 120 mL 

3528 FERROSO SULFATO 175 mg/5 mL JBE 150 mL 

3529 FERROSO SULFATO 175 mg/5 mL JBE 180 mL 

3530 FERROSO SULFATO 175 mg/5 mL JBE 200 mL 

3531 FERROSO SULFATO 175 mg/5 mL JBE 60 mL 

3532 FERROSO SULFATO 175 mg/5 mL JBE 90 mL 

3534 FERROSO SULFATO 200 mg/5 mL JBE 300 mL 

Catálogo de medicamentos SIS para manejo terapéutico del niño 

Para el tratamiento se buscará que se haya entregado al menos un frasco (solución 

o jarabe), en todos los códigos de servicios, en todos los niveles de atención a nivel 

nacional.  

En todos los filtros, la búsqueda incluye sólo afiliaciones directas o permanentes.  
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Gráfico 28 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 29 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 30 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 31 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 32 

 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 33 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 34 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 35 

Fuente: elaboración propia 
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IP 03 "PORCENTAJE DE GESTANTE ASEGURADAS AL SIS CON PAQUETE PREVENTIVO COMPLETO" 

El indicador mide el porcentaje de gestantes aseguradas al SIS que cuentan con el paquete completo de atención preventiva.  

CÁLCULO DEL INDICADOR: 

 

 

 

PASOS PARA EL CÁLCULO DEL INDICADOR: 

1.Denominador 

Del total de partos acumulados que han sido registrados en el periodo de evaluación a nivel nacional, en la base de datos del SIS, 

se identifica a las gestantes aseguradas al SIS que están adscritas a determinada GORE o DIRIS. 

Se considera fecha de parto y edad gestacional consignados en los siguientes códigos de prestación: 

054 "Parto vaginal"  

055 "Parto por cesárea" 

 

Incluye a las aseguradas regulares y directas (forma temporal y permanente). 

2. Numerador 

Del total de parturientas incluidas en el denominador se debe buscar aquellas que cumplan las siguientes condiciones: 

• En el primer trimestre del embarazo (hasta 15 semanas y 6 días) cuentan con 04 exámenes de laboratorio (Examen de Orina, 

Hemoglobina, Tamizaje de Sífilis y Tamizaje de VIH); y 
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• Durante todo el embarazo. Cuenten con al menos con 04 atenciones prenatales (código prestacional "009") y que tengan el 

registro de al menos 04 entregas de ácido fálico y hierro. 

Tabla 5 

 
 

S    I    S   M  E   D MED NOMBRE 
— 

 

Concentraci6n 

200 ug + 250 mg 

Forma 
farmaceutica 

TAB 

03513 
ACIDO FOLICO + FERROSO SULFATO 

(equiv. de hierro elemental) 400 ug + 60 mg Fe TAB 

03514 
ACIDO FOLICO + FERROSO SULFATO 

HEPTAHIDRATO 800 ug + 300 mg TAB 

03552 FERROSO SULFATO 
300 mg uiv. 60 m 

(Eq. mg 
Hierro) 

TAB 

03553 FERROSO SULFATO 500 mg TAB 

18109 ACIDO FOLICO 5 mg TAB 

18119 ACIDO FOLICO 15 mg TAB 

 

La concentración de hierro elemental es de 60 mg y 400 ug. de ácido fólico. Se considerará todas las variedades de hierro en 

tabletas de compra nacional. 

• Registro de Exámenes Auxiliares: 

Código de prestación: 

009 "Control Prenatal" 

056 "Consulta Externa" 

011 "Exámenes de laboratorio de la gestante" 

071 "Apoyo al diagnóstico" 

• Códigos de Procedimientos (CPT): 
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Tabla 6 

CODIGO CPT 

85018 

DENOMINACION 

85018 Hemoglobina 

85031 
Hemograma completo, 3ra. Generación (N°, Fórmula, Hb, 
Hto, Constantes corpusculares, Plaquetas) 

85007 
Examen Hemograma (Recuento glóbulos rojos y 
Fórmula leucocitaria) 

85027 Hemograma completo 

81000 Examen completo de orina 

81001 Examen de orina automatizado con microscopia 

81003 Examen de orina no automatizado con microscopia 

81005 Examen completo de orina 

81007 Tira reactiva para bacteriuria 

81015 Examen microscopico de sedimento urinario 

81099 Sedimento urinario 

86592 Prueba de sífilis cualitativa (VDRL, RPR, ART) 

86703 Test de ELISA para HIV 

86701 HIV-1, anticuerpos 

86702 HIV-2, anticuerpos 

86689 
HTLV o HIV 1, anticuerpos, prueba de confirmación 
(Western Blot) 

80055 
Perth Prenatal (Hemograma 3ra. Generaci6n, Glucosa, 
VDRL, HIV, examen de orina, Rubeola) 

 

El paquete preventivo completo es: [a+ b + e+ d ] ó [e], donde:(a) Dosaje y 

resultado de Hb (85018) O Hemograma (Hemograma completo o 3ra. 

generación "Nº, Fórmula, Hb, Hto, Constantes corpusculares, Plaquetas") 

(85031 ó 85007 ó 85027) +; 

(b) Examen de orina 81000 Examen de orina con tira reactiva, 81001 Examen 

de orina automatizado con microscopía, 81003 Examen de orina no 

automatizado con microscopía, 81005 Análisis de orina cualitativo o 

semicuantitativo, excepto inmunoensayos, 81007 Tira reactiva para 

bacteriuria, 81015 Examen microscópico de sedimento urinario 81099 

sedimento urinario")+; 

(e) Prueba de sífilis cualitativa (VDRL, RPR, ART) (86592) +; 

(d) Tamizaje de VIH (Test de Elisa o prueba rápida para HIV 1 ó HIV 2 o 

Detección de anticuerpos para HIV-1 ó HIV -2)(86703 ó 86701 ó 86702 ó 

86689) 

ó 

(m) Registro de perfil prenatal que incluye hemograma de tercera generación, 

grupo sanguíneo, glucosa, VDRL, HIV, examen de orina, rubeola) (80055), así 

como registro de resultado de Hb/Hto, examen de orina, VDRL y HIV. 
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Gráfico 36 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 37 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 38 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 39 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 40 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 41 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 42 

Fuente: elaboración propia 
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Gráfico 43 

Fuente: elaboración propia 
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IP 04 "PORCENTAJE DE RECIEN NACIDOS CON 02 CONTROLES DE CRECIMIENTO Y DESARROLLO HASTA LOS 15 DIAS 

DE EDAD". 

El indicador mide el porcentaje de los recién nacidos asegurados al SIS que han recibido 02 Controles de Crecimiento y Desarrollo 

hasta los 15 días de edad(), respecto al total de recién nacidos asegurados al SIS, en el periodo de evaluación  

CÁLCULO DEL INDICADOR: 

 

 

 

PASOS PARA EL CÁLCULO DEL INDICADOR 

1.- Denominador : Nº acumulado de niños que cumplen 28 días de edad asegurados al SIS adscritos a GORE/DIRIS.  

La búsqueda de los asegurados incluye a todos los asegurados al SIS con afiliación directa o permanente. 

2.- Numerador : Nº de niños afiliados al SIS adscritos a GORE/DIRIS nacidos en el periodo de evaluación que cuentan con 2 

CRED hasta los 15 días de edad. 

• Código Prestacional 002 "Control del recién n nacido con menos de 2,500g" 

• Tomar en cuenta la Regla de Consistencia Nº 14 para un buen registro. 

• Código Prestacional 060 "Atención Extramural urbana y periurbana (Visita domiciliaria)" 

• Código Prestacional 075 " Atención Extramural rural (Visita domiciliaria)" 
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Gráfico 44 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 45 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 46 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 47 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 48 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 49 

Fuente: Elaboración Propia 



103 
 

 
 

Gráfico 50 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 51 

Fuente: Elaboración Propia 
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IP 05 "PORCENTAJE DE ASEGURADOS AL SIS DE 15 AÑOS DE EDAD A MÁS CON TAMIZAJE EN ENFERMEDADES NO 

TRASMISIBLES" 

a) El indicador mide el porcentaje de los asegurados al SIS de 15 años a más que han recibido el tamizaje de enfermedades 

no transmisibles, respecto al total de asegurados de 15 años a más en el periodo de evaluación. 

 

CÁLCULO DEL INDICADOR: 

 

 

 

PASOS PARA EL CÁLCULO DEL INDICADOR: 

1.- Denominador: 

El denominador es el número total de asegurados al SIS > o = a 15 años de edad adscritos a GORE / DIRIS. 

La búsqueda se realizará a nivel nacional e incluye a los afiliados regulares y directos (forma temporal y permanente) EN LAS 

INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD CON POBLACIÓN ADSCRITA. 

Se excluye a los asegurados con diagnóstico definitivo/repetitivo de: Diabetes o HTA o trastornos del metabolismo de las 

lipoproteínas y otras lipidemias, u obesidad/sobrepeso: 
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Gráfico 52 

Fuente: Elaboración Propia 
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2.- Numerador: 

Número total de asegurados de15 a más años de edad que han recibido tamizaje para diabetes e HTA e hipercolesterolemia y 

sobrepeso u obesidad de acuerdo a resultados de análisis de laboratorio y medición de parámetros durante la atención médica. 

Para el conteo en el numerador el atendido debe cumplir con los 5 parámetros establecidos en la ficha técnica. La búsqueda se 

realizará a nivel de GORE / DIRIS.  

¿Cuáles son los códigos de los procedimientos que se deben registrar en el FUA para cumplir con este indicador? 

• 071 "Apoyo al Diagnóstico" 

• 056 "Consulta externa" 

• 903 "Atención Integral de Salud del Adulto Mayor'' 

• 904 "Atención Integral de Salud del Joven y Adulto" 

• 017 "Atención Integral de Salud del Adolescente" 
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Se precisa que para el CPT: 82948 correspondiente a dosaje de glucosa en sangre (cualitativo), tira reactiva, solo se considerará 

para la evaluación del indicador para el presente año. 

Búsqueda por Actividades Preventivas, se incluyen los siguientes códigos: 

 

 

 

• En todos los casos se deberá registrar la medición de la Presión Arterial y el f ndice de Masa Corporal (IMC). En el caso de 

gestantes de contemplará el IMC pre-gestacional. 

• Según norma técnica del MINSA se recomienda priorizar la población de 40 a más años de edad. 
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Gráfico 53 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 54 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 55 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 56 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 57 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 58 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 59 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 60 

Fuente: Elaboración Propia 
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IP 06 "PORCENTAJE DE NIÑOS CON AFILIACIÓN TEMPRANA AL SIS CON DNI" 

a) El indicador mide el porcentaje de niños nacidos de gestantes de parto institucional que cuentan con afiliación permanente 

con DNI hasta los 30 días de edad, según normatividad vigente respecto a los partos de las gestantes afiliadas de población adscrita 

a la región/DIRIS a nivel nacional. 

CÁLCULO DEL INDICADOR: 

 

 

PASOS PARA EL CÁLCULO DEL INDICADOR: 

1.- Numedor: Numero acumulado de partos institucional de gestantes afiliadas al SIS adscritas a la Región/DIRIS a ni-.el nacional 

cuyos recién nacidos cuenten con afiliación temprana en el periodo de evaluación. Afiliación temprana: Refiere a la afiliación con 

DNI del RN hasta les 30 di as.  

La búsqueda de los recién nacidos se hará sólo con la afiliación permanente  

2.- Denominador: 

Numero acumulado de partos institucional de gestantes afiliadas al SIS adscritas a la Región/DIRIS: 

- La búsqueda del parto se realizara a ni-.el nacional  

- Incluye a los afiliados regulares y directos (afiliación temporal y permanente).  

- Los partos de la búsqueda son institucionales 
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Gráfico 61 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 62 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 63 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 64 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 65 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 66 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 67 

Fuente: Elaboración Propia 
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1 : Haciendo click en ”ESTADO” visualizamos el estado de los indicadores a nivel de RED DE SALUD LEONCIO PRADO tanto 

gráficos estadísticos de pastel y campos de registros. 

2 : Gráficos estadísticos con meta a septiembre por cada indicador per cápita. 

3 : Campos de registros a nivel de RED DE SALUD LEONCIO PRADO cuya columnas de metas son junio, septiembre y avance y 

brecha que les faltaría para cumplir el indicador. 

4 : Activando cualquiera de las opciones: 

• IP1 (INDICADOR PER CAPITA 1): Resumen total del avance de los indicadores a nivel de MICRO RED. 

 

• IP2 (INDICADOR PER CAPITA 2): Resumen total del avance de los indicadores a nivel de MICRO RED. 

 

• IP3 (INDICADOR PER CAPITA 3): Resumen total del avance de los indicadores a nivel de MICRO RED. 

 

• IP4 (INDICADOR PER CAPITA 4): Resumen total del avance de los indicadores a nivel de MICRO RED. 

 

• IP5 (INDICADOR PER CAPITA 5): Resumen total del avance de los indicadores a nivel de MICRO RED. 

 

• IP6 (INDICADOR PER CAPITA 6): Resumen total del avance de los indicadores a nivel de MICRO RED. 
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Gráfico 68 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 69 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 70 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 71 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 72 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 73 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 74 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 75 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 76 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 77 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 78 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 79 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 80 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 81 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 82 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 83 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 84 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 85 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 86 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 87 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 88 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 89 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 90 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 91 

Fuente: Elaboración Propia 
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Gráfico 92 

Fuente: Elaboración Propia 
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4.3. Resultados 

El objetivo principal de la presente investigación fue mejorar la gestión de 

indicadores de meta per cápita del SIS en la Unidad Ejecutora 403 Red de 

Salud Leoncio Prado para cumplir con tal objetivo se implementó el sistema 

de información SYSTEM PER CAPITA,  

Para ello se realizó la medición de los tiempos que se necesitan para la 

realización de las tareas 

TAREA 
ANTES 

DEL 
SISTEMA 

DESPUÉS 
DEL 

SISTEMA 

DIFERENCIA 
DE TIEMPO 

consolidar los reportes 

extraídos del ARFSIS, se tiene 

que procesar 

aproximadamente 90,0000 mil 

FUAS 

20 
días/480 

horas 
1 hora 479 horas 

obtener producción de 

digitadores profesionales de 

salud por INSTITUCIONES 

PRESTADORAS DE 

SERVICIOS DE SALUD 

10 
días/14400 

minutos 
1 minuto 

14399 
minutos 

reporte de los responsables del 

Hospital de Tingo María 

10 
días/240 

horas 
1 minuto 239 horas 

Reporte de profesionales de 

salud por INSTITUCIONES 

PRESTADORAS DE 

SERVICIOS DE SALUD y 

micro red  

30 minutos 1 minuto 29 minutos 

Reporte de nominales y 

avance de los indicadores de 

meta per cápita 

20 
días/28800 

minutos 
3 minutos 

27797 
minutos 
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Ante todo, lo antes mencionado es más que evidente que al finalizar la 

presente investigación se cumplió con todos los objetivos ya que se disminuyó 

y con creses los tiempos empleados para las tareas realizadas.  

Finalmente, al igual que las investigaciones detalladas en los antecedentes la 

presente investigación concuerda en que los sistemas de información brindan 

una mejora substancial en el ahorro de tiempo y logística lo que permite 

mejorar la gestión de la información de las diferentes entidades o instituciones 

donde se las emplee o implemente. 

  



153 
 

CONCLUSIONES 

• Luego de la implementación del sistema de información SYSTEM PER 

CAPITA se cuenta con: 

a) Reporte de digitadores 

b) Reporte de nominales y avance de los indicadores de meta per 

cápita 

Además, para consolidar los reportes extraídos del ARFSIS, se tiene 

que procesar aproximadamente 90,0000 mil FUAS de realizarse en 480 

horas paso a realizarse en 1 hora.  

Por tanto, se optimizó la generación del reporte de producción de los 

puntos de digitación de la RED de Salud 

• Luego de la implementación del sistema de información SYSTEM PER 

CAPITA sistema de información SYSTEM PER CAPITA se cuenta con: 

a) Reporte de profesionales de salud por INSTITUCIONES 

PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD y micro red por 

fecha 

Además, para obtener producción de digitadores profesionales de 

salud por INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE 

SALUD de 14400 minutos paso a realizarse en 1 minuto, el reporte de 

los responsables del Hospital de Tingo María de 240 horas paso a 

realizarse en 1 minuto, el reporte de profesionales de salud por 

INSTITUCIONES PRESTADORAS DE SERVICIOS DE SALUD y micro 

red paso de 30 minutos paso a realizarse en 1 minuto. 

Por tanto, se agilizó la generación del reporte de personales de salud 

por mes y fecha por INSTITUCIONES PRESTADORAS DE 

SERVICIOS DE SALUD 

• Luego de la implementación del sistema de información SYSTEM PER 

CAPITA sistema de información SYSTEM PER CAPITA se puede 

verificar en tiempo real el estado de los indicadores verificando su meta, 

el avance y la brecha que existe entre ambas.  

Por tanto, se perfeccionó la verificación del estado de los indicadores 

per cápita 
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• Finalmente, ante todo lo antes mencionado es más que evidente que 

se mejoró considerablemente la gestión de indicadores de meta per 

cápita del SIS en la Unidad Ejecutora 403 Red de Salud Leoncio Prado 

cumpliendo además con todos los objetivos planteados en la presente 

investigación.  
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RECOMENDACIONES 

• Se recomienda brindar capacitación al personal que hará uso del 

sistema de información SYSTEM PER CAPITA para garantizar la 

óptima generación del reporte de producción de los puntos de 

digitación de la RED de Salud. 

• Se recomienda establecer políticas que permitan el respaldo de la 

información en caso de fallar el software, hardware o mala 

manipulación del sistema de información SYSTEM PER CAPITA para 

salvaguardar la integridad de indicadores de meta per cápita del SIS en 

la Unidad Ejecutora 403 Red de Salud Leoncio Prado.  

• Se recomienda brindarle el íntegro mantenimiento al sistema por lo 

menos cada tres meses. 

• Para futuras investigaciones se recomienda tomar la implementación 

de un sistema de información como un proyecto para ello se sugiere 

explorar BASECAMP que es una plataforma de gestión de proyectos, 

es una de las más usadas y robustas, permite una gestión muy 

pormenorizada de múltiples proyectos, equipos de trabajo y permisos 

de acceso a la información según el perfil de cada programador o 

usuario. 
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