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RESUMEN
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En la actualidad muchas clinicas no poseen las herramientas informaticas necesaria para
suplir todas sus necesidades, cuentan con herramientas informaticas desactualizadas las
cuales generan algunos reportes, pero con el grave problema que crean métricas iguales,
pero con resultados diferentes de esta forma se ven afectados todos los informes de gestion
dando una informacién poco confiable la cual nos puede llegar a traer problemas ya que no
cuenta con una precision en la que se pueda confiar. En otros casos ni siquiera se cuenta
con herramientas informaticas o incluso informacion digitalizada que permite que se
generen informes de manera rapida y efectiva sobre el estado actual de los pacientes
atendidos, sus principales patologias o informacién personal de lo mismo. [1]

Por otro lado, tenemos cifras dadas por la Organizacion panamericana de la salud de como
las enfermedades no trasmisibles matan personas a nivel mundial, alrededor de cuarenta y
un millén de personas mueren por estas enfermedades cada trescientos sesenta y cinco dias,
teniendo en cuenta cifras globales adquiridas por esta misma organizacion se puede afirmar
que un setenta y un porciento de las muertes tienen algin tipo de relacion con las
enfermedades no trasmisibles, siendo las personas entre los treinta y sesenta y nueve afios

los mas afectados. [2]
ABSTRACT

Currently many clinics do not have the necessary IT tools to meet all their needs, they have
outdated IT tools which generate some reports, but with the serious problem that they
create the same metrics, but with different results, thus all management reports are affected
giving unreliable information which can bring us problems because it does not have an
accuracy that can be trusted. In other cases, there are not even computerized tools or even
digitalized information that allow reports to be generated quickly and effectively on the
current status of the patients attended, their main pathologies or personal information about
them. [1]

On the other hand, we have figures given by the Pan American Health Organization of how
non-communicable diseases kill people worldwide, about forty one million people die from
these diseases every three hundred and sixty five days, taking into account global figures
acquired by this same organization it can be stated that seventy one percent of deaths have
some kind of relationship with non-communicable diseases, being people between the ages
of thirty and sixty nine the most affected. [2]

Antecedentes:

Las enfermedades no transmisibles o por sus siglas enfermedades no trasmisibles matan
segun cifras de la Organizacion Panamericana de la Salud alrededor de 41 millones de
personas cada afio, y teniendo en cuenta cifras globales adquiridas por esta misma
organizacion se puede afirmar que un 71% de las muertes tienen algun tipo de relacion con
las enfermedades no trasmisibles, siendo las personas entre los 30 y 69 afios los mas
afectados por esta enfermedad y los cuales representan el 85% de las muertes. Asimismo,
las enfermedades no trasmisibles en el continente americano también tienen un serio
impacto de tal forma que se llega a una cifra de 5,5 millones de muertes por afio donde 2,2
millones de muertes corresponden a personas que tenian menos de 70 afos, y que tienen



®FZSIMON BOLIVAR

como factor comin una dificultad econémica, ya que se tienden a presentar estas
enfermedades en paises de ingresos bajos o medios. Ademas, de la repercusion del factor
econdémico en la calidad de vida y la aparicion de enfermedades no trasmisibles, se tienden
a desarrollar unas enfermedades mas que otras como son las cardiovasculares(17,9 millones
de personas) y el cancer(9,0 millones de personas), las cuales no necesariamente tiene
relacion con la economia del pais, pero si con sus habitos de vida como seria el consumo de
tabaco, alcohol, la inactividad fisica y las dietas no saludable, lo cual multiplica y pone en
riesgo de contraer o morir por un enfermedades no trasmisibles. [2]
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Objetivos:

General

. Disefiar e implementar un modelo colaborativo de informacién innovador entre la
poblacion y los agentes de salud publica.

Especificos

. Construir un aplicativo web para la recoleccion de datos sobre los factores de riesgo
de las enfermedades no transmisibles.

. Disefiar una bodega de datos utilizando la arquitectura multidimensional almacenar
datos historicos, no volétil e integros.

. Realizar un proceso de extraccion, transformacion y carga para la limpieza de datos
que provienen de los origenes.

. Analizar los datos a través de un modelo de inteligencia de negocio con el fin de
estimar los factores de incidencia que influye en el desarrollo de enfermedades no
transmisibles.

Materiales y Métodos:

La secretaria de salud del departamento del Atlantico actualmente no cuenta con un modelo
de captura de datos, que permita extraer informacion de los ciudadanos referente a
antecedentes de enfermedades o conductas que influyan en la proliferacion de una
enfermedad no transmisible, es por esto que nuestro equipo de investigacion se ha dirigido
por este camino para buscar una solucioén y proponer soluciones a esta gran problematica en
la que se encuentra expuesta la sociedad, por lo que es necesario fomentar la participacion
de las personas con los agentes de salud publica por medio de una plataforma por donde se
diligencie esta informacioén. Por tanto, se busca disefiar una aplicacion web para la
recoleccion de datos tomando como referencia el método progresivo de la OMS para la
vigilancia de factores de riesgo de las enfermedades y el enfoque psicologico, para
gestionar la informacién que serd insumo para realizar un analisis detallado utilizando una
inteligencia de negocios y extraer los factores de incidencia y su impacto real en el sistema
de prevencion de las enfermedades no transmisibles.

Ya una vez propuesta y aprobada la solucion nuestro primer paso fue disefiar y desarrollar
el aplicativo web que se va encargar de la recoleccién de los datos, se comenzd con el
andlisis y disefio de los requerimiento que se iban a implementar al aplicativo web con
busca de mejorar la experiencia de usuario, luego de esto se definieron las tecnologias que
se iban a utilizar para el desarrollo, los lenguajes de programacion, se disefid el modelo de
la base de datos ya que esta es parte importante para el siguiente paso, cuando se termind
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esta parte del desarrollo la pagina fue publicada y se dejé completamente funcional para la
recoleccion de datos.
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El paso siguiente es el disefio de nuestra bodega de datos donde vamos a enviar toda la
informacién que recolectamos del aplicativo web y de otras fuentes que podrian ayudar a
nuestro propodsito, para este disefio se utiliz6 una arquitectura multidimensional para
almacenar todos los datos historicos no volatiles e integros, en este paso se tuvo mucho
cuidado ya que cada paso es super importante para no presentar problemas en el futuro.
Cuando nuestra bodega de datos ya estaba lista y completamente funcional pasamos al
proceso de realizar la extraccidn, transformacion y carga, en esta parte no se presento
ningun problema ya que toda la data con la que se estaba trabajando era directamente con la
que se extrajo de nuestro aplicativo web, se usé la herramienta llamadas Pentaho para todo
este proceso esta aplicacion nos brindé una experiencia muy significativo que sin duda tuvo
un impacto importante en todo este proceso ya que es una herramienta que nos facilita
muchas de las tareas.

Finalizando nuestro proyecto pasamos a la parte del andlisis de todos los datos que
teniamos en nuestra bodega de datos, utilizamos un modelo de inteligencia de negocio con
el fin de estimar todos los factores relevantes de incidencia sobre las enfermedades no
transmisibles, para este pasa usamos una herramienta de nombre Qlik Sense esta
herramienta es una plataforma integral de analitica de datos que permite abordar problemas
analiticos bastante complejos, esta herramienta fue de acogida por todo el equipo por su
facil linea de aprendizaje y sin dudas nos dio el resultado que teniamos esperado.

Resultados:

Como primer resultado se obtuvo la pagina web que fue publicada y abierta a los
ciudadanos, para comenzar de esta forma a recibir la data con la que se iba a trabajar, los
resultados de este paso tomaron tiempo, pero fueron muy exitosos se obtuvieron datos que
fueron de gran ayuda para los siguientes pasos.

Nuestro segundo resultado obtenido fue el poblamiento exitoso de nuestra bodega de datos,
para conseguir este resultado utilizamos la herramienta Pentaho:

Figura 1
Imagen del proceso extraccion, transformacion y carga de la fact_table antecedentes cancer.
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En la figura 1 podemos apreciar como fue el proceso de extraccion, transformacion y carga
de una de nuestras fact tables, donde se extrajeron los datos de la base de datos de nuestra
pagina web, esos datos pasaron por un proceso de transformacion y para finalizar fueron
cargados en nuestras facts tables, con esto se obtuvo el resultado exitoso del poblamiento
de la bodega de datos.
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En base a los datos almacenados en la bodega de datos se logré la creacion del dashboard
que contiene informacion relevante para la toma de decisiones y posibles medidas
preventivas en relacion con las ENT.

Figura 2

Imagen de transformacion Qlik Sense
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Figura 3
Imagen de Dashboard datos de enfermedades no transmisibles
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Imagen de Dashboard mapa incidencias de enfermedades no transmisibles

En las figuras 2, 3 y 4 podemos apreciar como fue el proceso en la herramienta Qlik Sense
y cuales fueron los resultados obtenidos.

En base a la informacion suministrada por el mapa de incidencias se puede apreciar la
presencia de cada ENT de acuerdo con el filtro seleccionado en relacién con el tiempo
(igualmente seleccionado en el filtro o por el total desde el inicio hasta el fin de la toma de
datos), en con relacion al mapa se muestra el origen de las encuestas realizadas en el
departamento del Atlantico.

Conclusiones:

Para concluir nuestro trabajo de investigacion, nuestro impacto esperado es dar un gran
apoyo a la sociedad y a las entidades de salud publica para enfrentar esta problematica que
esta afectando a toda la poblacion, el uso de la inteligencia de negocio y la implementacion
de estas herramientas tendra un impacto muy positivo. Desde un punto de vista mas técnico
nuestro proyecto servird como apoyo para futuros proyectos de investigacion que busquen
enfrentar futuras problematicas mediante esta misma metodologia e implementar las
mismas tecnologias o parecidas.

Palabras clave:
Enfermedades no Transmisibles, Enfermedades Cronicas, Prevencion, Inteligencia de
Negocios, Deep Learning.
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