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1. DEFINICIONES

Dispositivos Médicos: dispositivos que no cuenten con tecnologias para usarse
como tapabocas, guantes o latas, sino accesorios y/o implementos utilizados para
la salud. [1]

Equipos Biomédicos: Son aquellos equipos que cuentan o relne sistemas o
subsistemas eléctricos, electronicos o hidraulicos, incluyendo los programas
informaticos que intervengan en su buen funcionamiento. [1]

DISAN: Conocida como DISAN o Direccion de Sanidad de la Policia Nacional,
administra el subsistema de salud e implementa las politicas que emita el Consejo
Superior de Salud de las Fuerzas Militares y la Policia Nacional, una de sus
funciones principales es elaborar y presentar presupuestos de inversion y
funcionamiento para atender el servicio operacional y asistencial del Subsistema de
Salud de la Policia Nacional. [2] [3]

Gastroenterologia: Subespecialidad de la medicina interna dedicada al tracto
digestivo y a los 6rganos que ayudan a la digestion. [4]

Alta Complejidad: Son establecimientos de salud que cuentan con la infraestructura
y el personal capacitado para brindar atenciones complejas a los pacientes. [5]

Procesos de renovacion: Este es un proceso que se debe hacer periddicamente
dependiendo del equipo médico en cuestion, ya que por diversos factores ya sea su
vida util, repuestos, garantia o debido algun tipo de alerta sanitaria se deberan de
retirar de la institucion y se deberan remplazar con algin otro equipo que cumpla
con las especificaciones necesarias para la institucion. [6]

INVIMA: El Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos (INVIMA)
es un instituto técnico, cientifico del orden nacional, cuyo objeto es la inspeccién,
vigilancia y control de medicamentos, bebidas, cosméticos, dispositivos médicos y
otros productos que puedan impactar a la salud de una sola persona o salud
colectiva. [7] [8]

Vida Util: La Organizacion Mundial de la Salud OMS (Organizacion Mundial de la
Salud) define la vida atil como el tiempo esperado durante el equipo pueda funcionar
de manera segura y eficaz. Este en general, se expresa en afios y se utiliza para
determinar cuando es apropiado retirar, sustituir o eliminar un equipo médico. [9]

Mantenimientos Correctivos: Es el conjunto de tareas técnicas destinadas a corregir
las fallas en equipos o instalaciones que demuestran la necesidad de una reparacion
o remplazo del equipo médico. Se enfoca en corregir los errores del equipo que
requieren una intervenciéon para restaurar su funcion inicial. [8] [10]






2. INTRODUCCION

El hospital HOCEN es una institucion prestadora de salud que abri6é sus puertas el 24 de
abril de 1949; el hospital HOCEN es un hospital de alta complejidad que emplea 83 servicios
que entre ellos se mencionan algunos como cardiologia adulta y pediatra,
gastroenterologia, neurologia, UCI adulto y UCI pediatra, entre otros. El hospital HOCEN
tiene 10 salas de cirugia con equipos importantes, monitores de signos vitales, maquinas
de anestesia y electro bisturis requeridas; y 2 salas de partos, separadas, una de cesaria 'y
otra de parto natural donde estan los mismos equipos.

El hospital HOCEN al ser una institucion prestadora de servicios para los funcionarios de la
Policia Nacional y sus familiares, brinda a sus pacientes una atencion eficiente y eficaz, a
pesar de la alta demanda y la complejidad de las diferentes situaciones que se presentan.
Dentro del hospital maneja un ambiente acogedor, brindando el sentimiento de seguridad
de recibir un tratamiento de calidad.

Durante el proceso de la practica, se logrado visualizar los diferentes procesos que se
realizan dentro de la institucién, como lo son, los procesos para una auditoria por parte de
procuraduria, la correcta archivacion de las hojas de vida y la documentacion pertinente
tanto fisica y virtualmente de los dispositivos presentes dentro de la institucion, para la
prevencion de algun tipo de incidente que pueda afectar al hospital. No siendo lo Unico, se
identifican los diferentes procesos requeridos para adquirir equipos biomédicos, y no menos
importante los procesos de tecnovigilancia que se usan para cumplir la reglamentacién de
la 4816 y 4725, referentes del INVIMA que regulan cualquier institucion prestadora de
servicios de salud.

Los equipos biomédicos no se eximen de sufrir deterioros o malos usos a lo largo de su
tiempo en funcionamiento, afectando a los servicios en donde se les requiere, ya que estos
pueden ser indispensables para el servicio. A los cuales se les debe crear solicitudes para
la renovacion de dichos equipos cuando se cree necesario 0 se considera pertinente. No
obstante, estas pueden acumularse si se hacen muchas solicitudes, ya que se deben
evaluar para definir cual se priorizar, por los parametros y la necesidad del servicio.

Dichas solicitudes se encuentran dentro de una matriz, en la cual se pueda observar
diferentes pardmetros para tener en cuenta a la hora de hacer una renovacién como son;
la vida util, tiempo de funcionamiento, estado del equipo, cups (identificador # del servicio)
en los que se usa el dispositivo, frecuencia de uso, entre otras. Estas suelen estar
acumuladas sin orden, por lo que los encargados miran cada solicitud independientemente
para determinar su prioridad y su posterior renovacion en el menor tiempo posible.

Para facilitar este proceso, se plantea la implementacién de un sistema de priorizacion que
ordene las solicitudes segun su urgencia y su impacto en la calidad de los servicios médicos
para la optimizacién de los recursos y mejora en la eficiencia de la gestion de los equipos
biomédicos. Este sistema se basa en criterios como el tiempo que ha sido utilizado el
dispositivo, cups en los que se encuentran, el estado del equipo, el nimero de usuarios que
saben manejar el dispositivo, entre otros.



3. OBJETIVOS

3.1. General

Desarrollar y evaluar una herramienta basada en un proceso de renovacion de equipos
biomédicos que ayude a la asignacion de recursos de acuerdo con las necesidades de
tecnologias médicas en el Hospital Central de la Policia Nacional (HOCEN).

3.2. Especificos
1. Establecer los criterios y mecanismos para dar prioridad a la inversion en las

tecnologias sanitarias mas apropiadas e importantes dentro del HOCEN.

2. Determinar los parametros criticos en la matriz de asignacion de priorizacion de
los equipos biomédicos.

3. Realizar una herramienta informatica avanzada para la gestion del proceso de
renovacion y actualizacion de equipos biomédicos.

4. Evaluar el uso y el desemperio de la herramienta informéatica en el proceso de
inversién en equipos biomédicos.



4. MARCO TEORICO

Los dispositivos médicos, asi como los equipos biomédicos, tienen una vida util que
garantiza la trazabilidad y el tiempo de uso antes de que presenten defectos irreparables
o fallos en su debido funcionamiento. Esto implica llevar un registro detallado de la vida
del equipo (Mantenimientos y Calibraciones), de tal manera que, cuando surja un
desperfecto que no pueda repararse, se pueda reemplazar sin afectar el servicio en el
cual se encuentra.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la vida util como el tiempo esperado
durante el cual el equipo puede funcionar de manera segura y eficaz [9]. Ademas, segun
las directrices y normativas que dicta el INVIMA, los equipos médicos cuentan con una
vida Util establecida y registros sanitarios. Cuando se hablan de registros, nos referimos a
la validacion de que el equipo en cuestién cumple con los parametros exigidos para su
funcionamiento dentro de Colombia [8]. Sin embargo, es crucial destacar que, si estos
registros sanitarios no se actualizan e incluso el equipo no esta fuera de servicio, podrian
surgir incidentes o eventos adversos que afecten tanto a la institucién como a la empresa
contratista.

Este aspecto es uno de los motivos por los que se da de baja a un equipo, y se inicia un
proceso de adquisicion o renovacién de equipos médicos. La renovacién garantiza que los
equipos cumplan con los requerimientos de la institucion por sus especificaciones
deseadas y también sobre el correcto funcionamiento que debe tener en el servicio tanto
para el personal que lo manipula y para los pacientes que deben usar dicho equipo.



5. MARCO LEGAL

El Sistema General de Seguridad Social en Salud mediante la ley 100 de 1993 haciendo
referencia al articulo 245, establece normas y procedimientos para garantizar los derechos
de las personas y la comunidad, asi como una calidad de vida digna. Uno de sus objetivos
principales fue garantizar el acceso a la atencion médica y a la proteccion social para todos
los ciudadanos del pais.

Dentro de este contexto, el Decreto 4725 de 2005 juega un papel crucial en la regulacion
de los registros sanitarios, permisos de comercializacion y la vigilancia sanitaria de los
dispositivos médicos. Este decreto también establece criterios para la correcta clasificacion
de cada dispositivo médico, asi como también los requisitos necesarios para la obtencion
del registro sanitario para estos. No obstante, también define las medidas para el control y
vigilancia de los dispositivos médicos, asegurando su calidad y seguridad tanto para los
usuarios como al personal que los manipula.

La resolucion 1043 de 2006 contempla y establece las condiciones que deben cumplir los
prestadores de servicios de salud para habilitar sus servicios e implementar el componente
de auditoria para el mejoramiento de la calidad de la atencién. En su Anexo Técnico 1,
Punto 4, aborda especificamente la gestion de medicamentos y dispositivos médicos,
incluyendo la verificacion del registro expedido por el Invima y la participacion en el
Programa de Tecnovigilancia.

Por otro lado, la Resolucion 4816 de 2008 reglamenta el Programa Nacional de
Tecnovigilancia, el cual es fundamental para monitorear la seguridad y eficacia de los
dispositivos médicos en el pais. Esta resolucion establece niveles de accién del Programa,
define las responsabilidades de los diferentes actores del sistema de salud en relaciéon con
la tecnovigilancia, y establece procedimientos para la gestion de eventos adversos
relacionados con dispositivos médicos.



6. METODOLOGIA

Para llevar a cabo este proyecto y cumplir con los objetivos previstos, fue necesario
establecer criterios y mecanismos para priorizar la inversibn en nuevas tecnologias
sanitarias adecuadas y necesarias dentro del HOCEN. La obtencion de esta informacion se
realizd6 considerando varios aspectos. Primero, se revisaron las hojas de vida de los
equipos, donde esta la fecha de ingreso, la vida util estimada y se pueden observar los
registros de los mantenimientos preventivos y correctivos por los que ha pasado el equipo
con el tiempo.

En segundo lugar, durante los llamados de los servicios en los que podia hacer un
acompafamiento pude ver el estado del equipo en cuestion cuales han sido sus usos,
cuidados y también su almacenamiento Con esto también hablando con los jefes y
encargados de los servicios me comentaban las novedades que se han presentado en el
equipo y también comentaban si el equipo estaba préximo a cambio o a un mantenimiento.

Por altimo, y no menos importante se utilizé la base de datos proporcionada por la DISAN,
gue muestra las solicitudes realizadas a lo largo del tiempo. Esta base de datos permite
conocer el estado actual de los equipos, cuantos afios han estado en funcionamiento, las
novedades que presentan, la frecuencia de uso del equipo en horas y en cuantos servicios
(CUPS) estan prestando servicios.

Con esta informacion se puedo hacer una evaluacion en la cual se puedo determinar los
pardmetros esenciales para la realizacion del proyecto tanto en la matriz para la asignacion
de priorizacién de los equipos y también la interfaz de ingreso de estas solicitudes. Los
pardmetros planteados en un principio para el proyecto fueron: estados de los equipos,
numero de equipos, vida atil, CUPS en los que se presentan los equipos, precios y
caracteristicas necesarias que debe tener el equipo en cuestion.

Ahora, hablemos de los pros y contras de cada uno de los parametros:
1. Estados de los equipos:

e Pros: Evaluar el estado real de los equipos garantiza una toma de decisiones
informada. Se puede identificar si un equipo necesita mantenimiento o reemplazo.

e Contras: La revision presencial puede ser tediosa y requiere disponibilidad para
inspeccionar los equipos.

2. Numero de equipos:

e Pros: Conocer la cantidad de equipos en funcionamiento permite una gestiébn mas
eficiente de los recursos.
e Contras: No considera la calidad individual de cada equipo ni su relevancia en los
servicios médicos.
3. Vida util:

e Pros: Calcular la vida util ayuda a prever cuando se debe reemplazar un equipo.



e Contras: La falta de registros precisos puede dificultar esta estimacion.
4. CUPS (Clasificacién Unica de Procedimientos en Salud):

e Pros: Identificar los servicios médicos especificos donde se utilizan los equipos
permite una asignacion mas estratégica.
e Contras: Puede requerir una clasificacion detallada y actualizada.

5. Precios:

e Pros: Considerar los costos ayuda a optimizar el presupuesto.
e Contras: No siempre se tiene acceso a informacién actualizada sobre los precios.

6. Caracteristicas necesarias:

e Pros: Definir especificaciones técnicas garantiza que los equipos cumplan con las
necesidades del HOCEN.
e Contras: Puede ser dificil equilibrar las caracteristicas necesarias con los costos.

Después de adquirir esta informacion, se establecieron filtros especificos que se utilizaran
en futuras blsquedas para priorizar las solicitudes. Estos filtros, cuidadosamente
disefiados, permitiran asignar prioridades de manera mas eficiente y efectiva, optimizando
la gestion de los recursos disponibles en el HOCEN.

La matriz utilizada para las solicitudes de renovacion de tecnologia incluia aspectos
relevantes como el estado de los equipos, el nimero de CUPS, los precios, el servicio y la
frecuencia de uso. Sin embargo, su flexibilidad permitia que cualquier persona modificara
estas solicitudes y el orden en que se presentaban. Esto dificultaba la claridad al momento
de asignar prioridades a los equipos.

Para mejorar este proceso, podria considerarse lo siguiente:

e Criterios de priorizacion claros: Establecer criterios especificos y transparentes para
determinar la prioridad de cada solicitud. Por ejemplo, considerar la urgencia clinica,
el impacto en la atencioén al paciente y el costo-beneficio.

e Revision por un comité: Crear un comité encargado de evaluar las solicitudes. Este
grupo multidisciplinario podria tomar decisiones basadas en criterios objetivos y
consensuados.

e Registro y seguimiento: Mantener un registro detallado de las modificaciones
realizadas en las solicitudes. Asignar responsabilidades y documentar los cambios.

¢ Comunicacion transparente: Informar al personal sobre los criterios utilizados vy el
proceso de toma de decisiones. Esto ayudara a evitar confusiones y garantizara una
asignacion mas justa de recursos.

Para esto en primer lugar se realizaron dentro de la matriz proporcionada una serie de filtros
los cuales lograrian mantener un orden a la informacion, para esto se les dio prioridad a los
siguientes aspectos:

¢ Conteo de cups.

10



NUmero de equipos.
Estado del equipo.
Tiempo de funcion.
Vida Util (afios).
Frecuencia de uso.

Estos aspectos son de suma importancia, ya que se pueden priorizar los procesos de
renovacion, ya que influyen en las decisiones, ya que son caracteristicas por considerar en
cada momento. Se disefid6 una metodologia la cual de manera eficiente se ingresan los
datos necesarios. Un elemento adicional implementado fue la creacion de diversas listas
plegables. Estas listas facilitaron la seccion de los equipos médicos y el servicio del cual
solicita, optimizando la eficiencia del proceso.

Como resultado del andlisis de la informacion recopilada, he seguido una serie de pasos
para mejorar la matriz. En primer lugar, implementé filtros que organizaron la informacién
segun los criterios de priorizacion que habia seleccionado. Ademas, incorporé herramientas
visuales que representaron las solicitudes realizadas hasta el momento mediante gréficas
circulares y dinamicas. Estas graficas permitieron visualizar la distribucién de equipos
segun su clasificacion (malos, regulares, buenos) y la proporcion de equipos nuevos.

La ubicacion de los equipos en las gréaficas dinamicas proporcion6 una representacion
efectiva del numero de equipos y su estado, facilitando asi la blsqueda de equipos
especificos. La integracidén de estas herramientas visuales contribuyé significativamente a
la interpretacion de la informacién recopilada.

En este contexto, también implementé métodos que cumplen con las especificaciones,
incluyendo funciones para contar y validar la entrada de datos segun los requisitos
establecidos. Sin embargo, para reforzar ain mas el conocimiento del personal, incorporé
recursos visuales que permiten una comprension mas efectiva de la informacion.

Durante un primer periodo de prueba de esta herramienta, se llevaron a cabo una serie de
acciones para evaluar la eficiencia y la optimizacion de la matriz. Como consiguiente se
plantearon las siguientes mejoras:

1. Identificacién de Factores por mejorar y afiadir:

a. Tras recibir observaciones tanto de la DISAN como de los tutores, se
identificaron areas de mejora en la matriz existente.

b. Uno de los cambios propuestos fue la creacién de una interfaz de usuario
gue permitiera el ingreso de datos relevantes sobre los equipos.

c. Disefar un dashboard que facilitaria la visualizacién de informacién
esencial, como el nimero de solicitudes y el costo total e individual de cada
equipo.

d. Este enfoque permitiria a médicos y enfermeras registrar la informacion
necesaria y sus observaciones de manera mas eficiente.

2. Beneficios de la Interfaz y el Dashboard:
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a. Laimplementacion de la interfaz y el dashboard no solo aliviaria la carga de
trabajo para el personal médico, sino que también proporcionaria a los altos
mandos una visién mas clara de las solicitudes y los costos.

b. Los doctores y enfermeras podrian ingresar datos directamente, lo que
reduciria errores y agilizaria el proceso.

c. El dashboard permitiria filtrar la informacién segun criterios especificos, lo
gue facilitaria la toma de decisiones.

Junto con las observaciones obtenidas durante la evaluacion, también se decidi6é crear un
manual que explique de manera concreta como utilizar la interfaz. El objetivo es que las
solicitudes puedan ser tratadas de manera mas eficiente y efectiva.
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7. RESULTADOS

Como resultado de este proceso, se implementdé una herramienta que facilita la
comprension y mejora en la seleccion del equipo necesario para una pronta renovacion.

En primer lugar, gracias a las funciones de Excel, se puede obtener el recuento de servicios
(CUPS) en los que se encuentran los diferentes equipos. Esto permitié visualizar la
importancia de cada equipo dentro del hospital, determinando si puede utilizarse en todos
los servicios o si es especifico para uno en particular.

Con esto en mente, se ideé un método para identificar el nimero de palabras dentro de la
celda donde se ingresan los nimeros de identificacién de los CUPS disponibles (Figura 1).
Para lograr esto, se creé la siguiente funcion:

CUPS PRESTADOS CON EL EQUIPO
(INDICARLOS) CONTEO DE CUPS
DILIGENCIAR CON " " y ESPACIO

740001,
740002,

740003, ®
740100,
740001,
740002,

740003, ®
740100,
740001
740002

740003 ®
740100
210202,
212201,

213110, ®
218010,

Figura 1. CUPS vs conteo de CUPS

245

245

245

ar

Donde:

SI(O(ESBLANCO(Columna); Columna]="NO HAY CUPS"; Columna ="NO HAY CODIGO
CUPS"; Columna ="NA"); 0;1+LARGO(Columna)-LARGO ((SUSTITUIR (Columna;" ";""))))

e Sl es un condicional dentro de EXCEL que permite verificar parametros que se
desean evaluar.

¢ O es un condicional que se usa con el condicional Sl para logar evaluar diferentes
pardmetros que se desean evaluar
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e ESBLANCO es una funcion que se usa para arrojar un caracter o un nimero que se
desea cuando se presenta una celda en blanco.

e 1+ LARGO () — LARGO (SUSTITUIR ()) es una formula que se emple6 para lograr
el conteo de las palabras que se presentan dentro de la celda.

Se hizo un proceso similar para la identificar si algun equipo registrado esta mala, regular,
bueno y equipo nuevo tal como se observa en la figura 2 Para esta columna de informacion,
se evalla el contenido anterior de la celda la cual el usuario diligencia el nimero de serie
de los diferentes y el estado de estos. Aunque se utilizaron funciones similares a las del
conteo de cups, no obstante, se utilizaron las siguientes funciones adicionales:

=SI(O(ESBLANCO(Columna); Columna ="NO HAY CUPS"; Columna ="NO HAY CODIGO
CUPS"; Columna ="N. A"); 0; EXTRAE (Columna; SLERROR (ENCONTRAR ("M";
Columna); SI. ERROR (ENCONTRAR ("R"; Columna; SI.ERROR (ENCONTRAR ("B";
Columna) ;)));1))

e Extraer: busca dentro de la celda seleccionada un caracter en concreto
e Sl. ERROR: sino se cumple el condicional SI, buscara el parametro que selecciono,
buscando que se cumpla el parametro.

PRESENCIA DE
M, R, B, EQ

(Escribir estado en NUEWD

mayuscula y serie)

M [AVE2851)

R (AX155303C)
R (32685071)
R (G00085N)

M ( N10005)

R (ARWN-0082)
R (ARWN-0073) R
R (ARWN-0080)

M

M.A 0

Figura 2. Estado del Equipo vs Presencia de M, R, B, EQ

Estas funciones fueron implementadas en columnas separadas para devolver valores o
textos especificos. Esto permite realizar diversas operaciones para ordenar la matriz segun
los criterios establecidos. Esta organizacion y priorizacion mejorada facilita la eficiencia para
los responsables de solicitar el equipo.
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Ademas, se crearon diversas listas desplegables para ingresar informacion como el servicio
gue realiza la solicitud y el nombre del equipo que se esta buscando renovar.

Mediante las herramientas visuales disponibles en Excel, se crearon gréaficos dinamicos
para visualizar la magnitud de las solicitudes presentes, ya sea por servicio (Consulta
Externa, Hospitalizacion, Cirugia y Urgencias) y Sub-servicio, y filtrarlas segun diferentes
parametros seleccionados para darles importancia. Estas graficas se agregaron al panel de
control, donde se crearon 10 filtros que permiten modificar la apariencia de las graficas.
Estos filtros son:

e Servicio

e Servicio_1

e Descripcion del equipo

e Numero de equipos afectados

e Presenciade M, R, B, EQ nuevo
e Conteo de CUPS

e Tiempo de funcionamiento (afios)
« Vida Util (afios)

o Demanda proyectada

e Frecuencia de uso

Estos filtros facilitan la busqueda rapida y la visualizacién del equipo deseado, como se
muestra en la figura 3.

Orden De Priorizacion

Hospital Central de la Policia Nacional
(HOCEN)

SOLICITUDES POR SERVICIO 2 SOLICITUDES POR SUB SERVICIO

]

SERVICO SERVICIO_1 e e equipos ... DESCRIPCION DEL EQUIPO
CIRUGIA CIRUGTA ARGON LASER [EQUIPO DE FOTOC... |7
consuLTA Externa | [l (CIRUGIA CABINA DE PLESTIMOGRAFIA PARA...
HOSPITALIZACION HOSPITALIZACION CALENTADOR DE PACIENTE
URGENCIAS HOSPITALIZACION VIDA UTIL[ARIOS) CAMA HOSPITALARIA

LABORATORIO CLINICO 5 6 7 CARRO DE PARO CON DESFIBRILA...
PRESENCIA DE ... AUDIOLOGIA 8 10 15 CENTRAL DE INCLUSION

BANCO DE SANGRE 10212 4A5 |6A7 CENTRIFUGA (36 TUBOS)

CONSULTA EXTERNA 8210 | NA CENTRIFUGA REFRIGERADA PARA ...

EeTeon TariAn

DEMANDA PROYECTADA (Valores numeros) FRECUEMNCIA DE USO [No. DE DEL SERVICIO DONDE ...

[ 456 0 144 192 g

720 756 288 336 360

816 1116 408 576 624 c ua lzar

1140 1152 2280 720 768 912

Figura 3. Dashboard primera versién

Después de una primera visita a la DISAN, se decidié implementar una interfaz como se
muestra en la figura 4. Esta interfaz permite a los usuarios completar sus solicitudes de
manera eficiente. Como los usuarios pueden no estar familiarizados con los datos
necesarios, se puede que completen las solicitudes de manera incorrecta, lo que podria
llevar a que no se prioricen o atendidas adecuadamente. Por lo tanto, se desarroll6 una
interfaz utilizando Excel junto con la herramienta de programacién Visual Basic. Esta
solucién garantiza que se cumplan los parAmetros buscados y que los resultados se
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integren en la matriz. Ademas, se asegura la actualizacion tanto de la matriz como de las
gréficas en el panel de control.

INGRESO X

Servicio

Servicio_l

Descripcion equipo

Nuevo o Renovacian

Fecha de ingreso Vida util (afios)
ddmm/iaaaa

Cantidad |

Estado (B, M R, NA o EQ)
ESCRIBIR EN MASTUSCULA Y ?
SERIE EN PARENTESIS

Observaciones ‘

Frecuencia de uso (horas |
en valor numerico)

Demanda Provectada |
(horas en valor numerico)

GUARDAR CANCELAR

Figura 4. Interfaz de ingreso de equipos

Con los cambios implementados, se elaboré un manual de usuario detallado que
proporciona instrucciones paso a paso sobre cémo ingresar una solicitud correctamente,
asegurando que no se vea afectada por posibles errores. EI manual incluye una guia
exhaustiva que muestra el procedimiento correcto para registrar una solicitud de manera
eficaz.

Este manual tiene como objetivo prevenir posibles fallas en las solicitudes que puedan
afectar su procesamiento, lo que dificultaria su priorizaciéon adecuada. Al proporcionar una
orientacion clara y detallada, los usuarios pueden comprender mejor el proceso y evitar
errores comunes que podrian surgir durante el ingreso de una solicitud.
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En este manual se
presenta el paso a
Paso para una
solicitud

Entodos los haspitales del actualizado con los Gltimas
munda surgen situaciones que

demandan el resmplaza de

avances en equipamisnto
médica para garantizar la major
equipes médicos o biomédicas,
mativadas par divarsos factares,

atencién posible 2 los pacientes.

entre los que destaca la vida
hurmana, precisién en el funcionamisnta

Ademés, la seguridad y la

de estos equipes son aspectos
fundamentales que no se
pueden descuidar. La inversion
en tecnologia meédica de calidad
es5 una inversion en la salud y el
bienestar de quienes acuden a
los centros de salud en busca de

Es fundamental que los
hospitales cuenten con un
sisterna eficiente para la
sustitucion de equipos medicos
cuando seanecesario. La
tecnologia avanza rapidamente,

por lo que es crucial mantenerse ayuda.

HOCEN o
R e T e T e
I T T
R T O N
R T T T N T T Y
R T T T
B
T T T T T TR
R T T T

Introduccion

El HOCEN es una institucion prestadora de salud que abric sus puertas el 24 de abril
de1943; &l hospital HOCEN s un hospital de slts complejidad que emplea B3 servicios
que entre ellos s= mencionan alguncs como cardiclogia adulta vy pedistra,
gastroenterclogie, neurclogis, UCH adulto y UCH pedistre, entre otros. El HOCEN tiene

10 zales de cirugie con equipcs importantes, monitores de signos viteles, maquinas de
snestesia y electro bisturis requerides; v 2 salas de partos, separadas, une de cesaria y
atra de parto natural donde estin los mismes equipos.,

El HOCEN &l ser una institucicn prestadcrs de servicios pera los funcionarics de b=

Policia Kecional y sus familisres, brinda & sus pacientes una stencion eficiente y eficaz,
= pesar de b alts demanda ¥ |a complejidad de ks diferentes situscicnes que ==
preseman Dentro del hospital menejs wn ambiente ecogeder, brindando el

sentimiento de seguridad de recibir un tratamiento de calidad.

Los equipes biomeédicos no se eximen de sulfrir deterioros o males usas a lo lergo de

s en donde se les requisrs, ya

su tiempa en funcionamienta, afectenda a los senvi

que estos pueden ser indispenssbles pars el servicio, & los cusles se les debe crear

salicitudes pere ka renovecién de dichos equipes cuando == cree mecesaric o ¢

considern pertinente. No cbstante, estes pueden scumulerse =i 3= hecen muchas

solicitudes, va que ce deben evsluar para definir cuil e pricrizar, por los perimetros ¥

I necesidad del senvicia.
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esto  debido = gue todos oo » vids Ot
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Dashboard

Al Bcoeder a la pestana denominads
*Dashboard”, s= presentan de manera
grafica las distintas solicitudes previas,
Io que permite identificar loz servicios
gue han recibido un mayor ndmero de
peticiones para |s renovacion de
equipas médicos.

Adernas, s= exhibe el porcentaje de
equipas ciasificades en diferentes
estadas: Melo, Begular, Busne, Nuevo

Estos datos visuales son de gran
utifdad para el personal encargado de
I= gestion de inventaric médico, ya
que les brindan uns representacion
clara y rapida de la situacion actusl de
losequipos.

La clasificacin detallsds de os
equipos en diferentes estades permite
una mejor planificacion en cuanto &
mentenimiento, repareciin o

oMA reemplazo, contribuyendo asia bs
mejora de |2 calidad de la atencion
medica ofrecide.

HOCEN 3

FEED IS
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fFrrrrss

LA A
Frrr sy
Frrr sy
Frr s/
Frrlr sy
Frrr sy
rFrrr s
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Frrr s

FArL s
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Frrr sy
Frrr sy
Frrr ey
Frrr sy
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Frrr sy
Frrs sy
Frrr sy
S AEE T

FEEI T
PN
FEEL IS
S EEI TS
FEEE S
IR
FEES ST

Como realizar la solicitud

Para reslfizar uns solicitud simplemente oe
deben de dirigir al botén de nueva
solicitud el cual al dar clic se desplegara ls
interfaz donde se puede hacer el ingreso

de ests misma.

Nueva Solicitud

4 presionar el botén se desplegars un
formata en el cual te permitira realizar ls
solicitud que desess pars el equipo en

Con esto en mente tienes que saber que
tu salicitud tendré campos especificos ¥
de relevancis por lo que si no sabes
slguno de estos, es importante que
tengas dicha informiacion si es posible.

Loz detos gue harén que tu solicitud s=a
priorizads y atendida como se debe, los
cusles los pardmetros mencionadeos en

el apartado de “Interfaz”

Cuestian,

HOCEN as
o T T T Y
WM M OM M MM R OM RN ON MM R MR MWW OM W ON W
T T T N
T T T T WS
WM MMM M M M M MMM M M M WM ON W M W oW N %
T T T T A N

Como filtrar

Pararealizar un filtrado personalizado
¥ visuslizar una solicitud en especifico
hay diversas formas en la cusl se
Puede hacer esto.

Para esto los cuadros vistos en el
Dashboard cumplen b funcion de
filtrar y actuslizar las graficas
dinémicas y los datos presentados en
tiermoo real

Curndo se presentan nueves
salicitudes dnicamente se debe de
hacer clic en el botdn de actualizer
pare que tanto los cuadros y graficos
se actualicen

‘¥a gue los cuadros estan divididos en
diferentes aspectes imponantes, se
puede relacionar cudles tienen una
msyor priorided v cusles otros ya

estan cercs de una posible renovacin

En este sentide, se pueden identificar

cusles son |as dress que requieren una

atencion inmediats .

Mo obstante, se puede evaluarde
maners periodica kas nuevas
scicitudes y crear un plan para
resclverias y atenderlas de la mejor
meners

FEE
FEEAT
FEFETS

LA A
Frrr s
Frri s

e el

Actualizar

HOCEN

Figura 5. Manual de Uso de interfaz



8. RECOMENDACIONES Y TRABAJOS FUTUROS

Como recomendaciones futuras para este trabajo, si se continua, son la realizacion de
mejoras en la base datos junto a la interfaz gréfica permitiendo ser mas eficientes y
didacticas los procesos de renovacion de quipos médicos. Algunas actividades de mejora
podrian ser:

e Mejorar la interfaz grafica en rumbo de crear condicionales para que muestren
servicios especificos al seleccionar un servicio principal ya sea, urgencias, consultas
externas y/o hospitalizacion, ya que con esto permitira la realizacion de solicitudes
con mayor eficiencia y practicidad.

e Mejoras en la asignacion de colores y tipografias, instituciones como el HOCEN
manejan un tipo especifico de tipografias y tabla de colores de distincion. Estos
caracterizadores no se lograron aplicar debido a que no se pudieron obtener y/o
relacionar.

e Realizar capacitaciones o video tutoriales del uso de la herramienta del ingreso de
nuevas solicitudes pese a no contar con el manual.
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9. CONCLUSIONES

La herramienta desarrollada PintsEB en el HOCEN ha demostrado ser efectiva en
la gestién de los recursos, asegurando el lineamiento de las inversiones realizadas
con las necesidades tecnolégicas del hospital.

La herramienta PintsEB logré6 cumplir con factores importantes, como: la
compatibilidad con sistemas existentes, el cumplimiento de normativas vigentes, la
escalabilidad futura y el impacto en los servicios destinatarios.

Se abarcé efectivamente con la herramienta PintsEB aspectos cruciales como la
urgencia de reemplazo, la relevancia clinica, el analisis costo-beneficio y los riesgos
asociados con fallos de equipos, lo que garantiza una gestién 6ptima y estratégica
de los recursos sanitarios.

Se cumplid con todas las expectativas esperadas en la evaluacion mediante
pruebas piloto cuyos resultados de la herramienta demostraron una mejoria
significativa en la eficiencia y efectividad del proceso de inversion de equipos
biomédicos.
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En este manual se
presenta el paso a
paso para una

solicitud

En todos los hospitales del
rmiundo surgen situaciones gue
demandan el reermplazo de
equipos medicos o biomedicos,
rmictivadas por diversos factores,
entre los que destaca la vida
humana.

Es fundamental que los
hospitales cuenten con un
sisterma eficiente para la
sustitucion de equipos medicos
cuando sea necesario. La
tecnologia avanza rapidaments,
por lo gue es crucial mantenerse

HOCEN
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actualizado con los dltimaos
avances en equipamisento
medico para garantizar la mejor
atencion posible a los pacientes.

Ademas, la seguridad v la
precision en el funcionamiento
de estos equipos son aspectos
fundarmentales gue no se
pueden descuidar. La irmversicn
an tecnologia meédica de calidad
&5 una inversion en la salud y =
bienestar de guisnes acuden a
los centros de =3lud en busca de
ayuda.
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Frdrdrrrrd
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Frffrrrrd
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FrrrrrFrg
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Frr s FrFrFy
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Introduccion

El BHOCEM =5 ung institwcion prestadors de salud que abric swus puertes = 24 de abril
de 1943; &l hospital HOCEN &= un hospital de alts complejidad que empiea B3 s=rvicios
gue a=ntre ellos == mencionan algunos como  cardiclogin adults vy pedistre,
gastroenterckogis, newurclogia, UC] sdulto v W] pedistrs, =ntre obtros. El HOCEM tiene
10 zalms de cirugie con eguipos importantes, monitores de signos viteles, mEaguinas de
mnestesia vy electro bisturs reguendes; v 2 sales de partos, seperadss, une de cesanis ¥
otra de parto nstural donde estan los mismos equipos.

El HOCEM &l s=r una instibucidon prestsdora de servicios pera los funcionarios de =
Policis Hecional ¥ sus familisres, brinda & sus packentes una stencisn eficient= ¥ efices,
B pesar de b3 slts demeands v |8 complejidad de =5 diferentes situsciones gue =
presentan. Dentro del hospital manejs wn smbiente scogedor, brindando el

sentimiznto de seguridsd de reciber un tratsmeento de calidsd

Los eguipos bicemeadicos no se eaxamen de sufrir deterioros o malos usos a lo lsrgo de
su tiemipo =n funcionaméento, afectando a los servicios &n donde se =g reguisre, va
gue estos pusden ser indispensables pare & servicio. & los cusles oe les debe cresr
colicitudes para & renovecidn de dichos sguipos cuando s= cres necessrc o e
considers pertinent=. Mo ocbstante, estas pueden scumulerse = s= hecen muchas
solicitudes, ya gque se deben evelusr paras definir cusl se priccizar, por los peramestros ¥

|= necasidsd del servicio.

HOCEN a3
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Como realizar la solicitud

Fara reslizer wune solicitud simplemente se
deben de dirigir al boton de nuews
solicitud = cual &l dar clic 5= desplegars la
interfaz donde se pusde hecer &l ingreso
de acts misma.

ud

Nueva Solic

&l presionar = botdn se desplegars un
formato &n el cual te permitird reslizar s
solicitud que desess pera =l =aguipo =n

ouesticn.

o

INGRESO (&) |

Con esto &n mente tienes gue =sber gque
tu zolicitud tendrd cempaos especificos v
de relevancia por lo gue si no =sbes
mlguro de estos, =5 importante gQue
tergas dicha informiecion si & posible.

Los detos gue hardn gue bu solicstud ses
pricrizeds ¥ stendida como o= debe, los
cueles oz parametros mencionados &n
el spartedo de “Irterfaz”
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ashboard

A A A
P A

FFrrFrry
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Al mooader 5 I8 pestana denominsde
"Cashboerd”, o= preseantan de maners
grefica las distintas solicitudes previas,
lo gue parmite identificar los sepdicios
gue han recibido wun Mayor e de
peticionas para s renovecasn de

equipos medicos

Ademas, z= exhibe &l porcenteje de
equipas clasificados en diferentes
estedos: Melo, Begulsr, Busna, Huseo

o MAa.

HOCEM

Estos datos visuales son de gran
utibded pare &l personal encargados de
l= gestion de ventario medico, va
gue las brindan wune repressntecion
clars v rapids de s sstuscion sctusl de
los equipcs.

La clasificscion detallsds de los
equipos an diferentes astsdos permite
una rmejor planificacidn en ousanto &
mantenamiento, reparecian o
resmiplaro, contribuyendo a<ia ka
mejora de |a calidad de I3 atencion
medics ofrecide.

DE

28

Ffrrrys

P A A

FFrrFry



L
Frrrrrs
Frrrrrs
Frrrry
Frrr sy
Frfrrrrs
Frrrry
Frrrrrs
FrrrFry
Frrrrrs
Frrrrrs
A
Frrr

Frrrrys
Frrrrrs
Frrrrrs
Frrrrrs
L
Frrrrrs
F P sy
FF A A A
Frrrrr
Frrrrrs
Frrrry
P A A

Como filtrar

Para reslizer un filtredo personalizesdo
y wisuslizer una solicitud =n especifico
hay diverses formas en |8 cusl o=
puede hecer eston

Para esto los ocuadros vistos en el
Cashiboand cumpd=n s funcion de
fltrar y sctuslizer les grafces
dingmicas v los datos pressntados &an
timrmoo real

Cumnido e prasenbsn muees
solicitudes Unicaments se debe de
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ANEXO 1

AUTORIZACION DE PUBLICACION DE DOCUMENTOS EN EL REPOSITORIO
COLECCIONES DIGITALES DE LA ESCUELA COLOMBIANA DE INGENIERIA
JULIO GARAVITO

Fecha | 19 | 07 | 2024 |

1. Datos de la publicacion (trabajo de grado, articulo, video, conferencia, libro, imagen, fotografia,

audio, presentacion u otros) y del (los) autor(es)
Documento de

Identidad Apellidos Nombres Correo electrénico
Tipo Nidmero
C.C | 1001201698 | Cruz Ortiz Juan David juandacruzor1@outlook.com

Proceso de Renovacién de Equipos Biomédicos: Herramienta para

Titulo del Priorizar la Inversion en tecnologia.
Documento

Nombre
del evento
origen

(si aplica)

Fecha del
evento
(si aplica)

Renovacion — Priorizacion — Tecnologia
Palabras

claves

Acuerdos de confidencialidad: No Tiene Acuerdo(s) Tiene Acuerdo(s) D
(Si tiene acuerdos de confidencialidad, por favor
diligencie el siguiente cuadro)

Desde Hasta
Persona juridica o natural

(3]D) MM AAAA (3]D) MM AAAA




ANEXO 1

AUTORIZACION DE PUBLICACION DE DOCUMENTOS EN EL REPOSITORIO

/1| COLECCIONES DIGITALES DE LA ESCUELA COLOMBIANA DE INGENIERIA
JULIO GARAVITO

zacion de publicacion de documentos en el Repositorio Institucional

Autorizo a la Escuela Colombiana de Ingenieria Julio Garavito para publicar el trabajo de grado,
articulo, video, conferencia, libro, imagen, fotografia, audio, presentacion u otro (en adelante
documento) que en la fecha entrego en formato digital, y le permito de forma indefinida que lo
publique en el repositorio institucional, en los términos establecidos en la Ley 23 de 1982, la Ley
44 de 1993, y demas leyes y jurisprudencia vigente al respecto, para fines educativos y no
lucrativos. Esta autorizacion es valida para las facultades y derechos de uso sobre la obra en
formato digital, electronico, virtual; y para usos en redes, internet, extranet, y cualquier formato o
medio conocido o por conocer.

En mi calidad de autor, expreso que el documento objeto de la presente autorizacion es original
y lo elaboré sin quebrantar ni suplantar los derechos de autor de terceros. Por lo tanto, es de mi
exclusiva autoria y, en consecuencia, tengo la titularidad sobre él. En caso de queja o accién por
parte de un tercero referente a los derechos de autor sobre el documento en cuestién, asumiré
la responsabilidad total y saldré en defensa de los derechos aqui autorizados. Esto significa que,
para todos los efectos, la Escuela actia como un tercero de buena fe.

Toda persona que consulte el Repositorio Institucional de la Escuela, el Catalogo en linea u otro
medio electrénico, podra copiar apartes del texto, con el compromiso de citar siempre la fuente,
la cual incluye el titulo del trabajo y el autor. Esta autorizacion no implica renuncia a la facultad
que tengo de publicar total o parcialmente la obra en otros medios.

Esta autorizacion esta respaldada por las firmas del (los) autor(es) del documento. Si
autorizo (amos)

3. Firmas de autor(es)

Firma autor 1 . Firma autor 2

-

Doc@nento de identidad N.°: ¥1001201698 Documento de identidad N.°:

Firma autor 3 Firma autor 4

Documento de identidad N.°: Documento de identidad N.°:

4. Firmas de aprobacion

Director del Trabajo de Grado Director del Programa (Si aplica)

Documento de identida%Nf: 80241700 Documento de identidad N.°:
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