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RESUMEN

Introduccion: los servicios de transfusiones - el procesamiento y analisis de los componentes
sanguineos, la recepcién de solicitudes de transfusion, las transfusiones de sangre, el registro
de reacciones transfusionales y el seguimiento de los pacientes transfundidos - en el Hospital
General Docente “Abel Santamaria Cuadrado” generan a diario un gran volumen de
informacidn. La informatizacion permitira: optimizar el uso de las unidades de sangre, un
mejor seguimiento de los pacientes transfundidos, ademas de agilizar el proceso de toma de
decisiones.

Objetivo: desarrollar una herramienta informatica y una base de datos asociada que
contribuyan al Proceso de gestion de la informacidon asociada a las transfusiones de sangre
realizadas en el Hospital General Docente Abel Santamaria Cuadrado, en la provincia de Pinar
del Rio.
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Métodos: se tratd de una Investigacién de Innovacion Tecnoldgica sobre el proceso de gestidn
de las transfusiones en el hospital seleccionado de Pinar del Rio, aplicando métodos tedricos
como el histérico-légico y el analisis de los documentos relacionados con dicho proceso,
ademas se ha utilizado la Programacién Extrema o Extreme Programming como metodologia
de desarrollo y las especificaciones del Lenguaje de Modelado Unificado para la ingenieria web.
Resultados: aplicacion web que permite la gestion de la informacion asociada a las
transfusiones de sangre realizadas en el hospital, posibilitando la organizacién y centralizacion
de la informacion correspondiente en una base de datos manipulada y controlada por los
propios prestadores de servicios.

Conclusiones: la base para la informatizacion del proceso de gestion de las transfusiones en
una unidad hospitalaria, facilitando el proceso y la toma de decisiones terapéuticas, dando la
informacién en tiempo real de forma rapida y efectiva.

DeSC: PROGRAMAS INFORMATICOS; SISTEMAS DE COMPUTACION; SANGRE.

ABSTRACT

Introduction: transfusion services along with the processing and analysis of blood
components, reception of transfusion requests, blood transfusions, registration of transfusion
reactions and the follow-up of transfused patients at Abel Santamaria Cuadrado General
Teaching Hospital generate a large volume of information every day. Computerization will
allow: optimizing the use of blood units, improved the monitoring of transfused patients
speeding-up the decision-making process as well.

Objective: to develop a programming tool and an associated database to contribute to the
information management process related to blood transfusions at Abel Santamaria Cuadrado,
General Teaching Hospital in Pinar del Rio province.

Methods: this is a Technological Innovation Research on the transfusion management process
in a chosen hospital of Pinar del Rio, applying theoretical methods such as historical-logical
and analysis of the documents related to this process, Extreme Programming has been used
as a development methodology and the specifications of the Unified Modeling Language for
web engineering.

Results: the web application allows the management of information associated with blood
transfusions in the hospital, enabling the organization and centralization of the corresponding
information in a database operated and controlled by the service providers themselves.
Conclusions: the basis for the computerization of blood-transfusion management process in
a hospital unit facilitates the procedure and the therapeutic decision making, giving
information in real time promptly and effectively.

DeCS: SOFTWARE; COMPUTER SYSTEMS; BLOOD.

INTRODUCCION

La salud humana ha sido tema de preocupacién desde que evolucionamos a “seres pensantes”.
Entre los elementos imprescindibles para la vida del ser humano la sangre es sin dudas el mas
importante. A pesar de que el ser humano es capaz de producirla de manera natural, este
proceso tarda meses. La necesidad de este liquido Unico es auin mayor teniendo en cuenta la
cantidad de accidentes, cirugias, complicaciones del parto, hemofilias entre otras causas que
a diario demandan su uso en los seres humanos(*:2):

El uso frecuente de las transfusiones de sangre en la medicina moderna, ha aumentado la
necesidad de encontrar métodos para garantizar la seguridad de los pacientes transfundidos.



La transfusién sanguinea, como tratamiento médico, bien ejecutada puede salvar la vida del
paciente o acelerar la recuperacion de condiciones graves, pero sin embargo no esta exenta
de riegos infecciosos, complicaciones agudas inmediatas o tardias que pueden empeorar la
salud del receptor, siendo en algunos casos mortales(),

La implementacién de estas estrategias de manera conjunta trajo como consecuencia el
surgimiento, a principios de los noventa, de los sistemas de hemovigilancia. El desarrollo e
implementacion de estos sistemas son herramientas efectivas para la deteccidén, registro,
analisis y control de la informacidn concerniente a las transfusiones de sangre y los procesos
anteriores dentro de los que se encuentran la seleccion de los donantes, la extraccion de la
sangre, el procesamiento y analisis de los hemoderivados, y las pruebas que se realizan antes
de ser utilizados®,

En Cuba en la década de los 80 del siglo pasado se cred el Programa de Sangre Cubano,
cumpliendo con la resolucién 28.72 de 1975 firmada por la OMS. Este programa ha obtenido
una gran cantidad de logros tanto a nivel nacional como internacional. Sin embargo, no fue
hasta 2003 en que se comenzaron a crear programas de hemovigilancia por iniciativa de
algunas provincias del pais, entre las que se encuentran Matanzas pionera en su
implementacién. Desde 2004 se comenz6 con el proceso de informatizacion de la Red Nacional
del Bancos de Sangre, lo que permitié la creacién de un Registro Nacional de Donantes,
controlar la produccion y distribuciéon de sangre y sus componentes, posibilitando el desarrollo
de la hemovigilancia a nivel nacional®:®),

La interaccion entre las TIC y la salud se refleja fundamentalmente en proporcionar una
extraordinaria mejora en la distribucion y el acceso a la informacién sanitaria, ademas de
propiciar la facilitacion de las relaciones médico-médico, médico-paciente y paciente-paciente.
Y todo ello abaratando los costes de manera muy marcada(.

La incorporacion de las TIC al mundo de la salud esta suponiendo un motor de cambio para
mejorar la calidad de vida de los ciudadanos, favoreciendo el desarrollo de herramientas
dirigidas a dar respuesta en areas como la investigacion, la prevencién, diagndstico o
tratamiento(®. Esto ha provocado que aumenten las vias que para registrar informacion de
interés tanto cientifico como académico.

En este marco se han desarrollado herramientas informaticas acordes a las necesidades de
las diferentes areas, ya sean de administracion con sistemas enfocados en la recopilacion de
datos de interés que permitan elevar la calidad y eficiencia de los servicios de salud, de
intercambio de informacion donde se promueven investigaciones cientificas y se exponen los
ultimos avances conseguidos en el campo de la medicina, y los orientados informatizar
procesos siendo estos lo de mayor crecimiento e impacto(®. Incluidos entre estos Ultimos se
encuentran aquellos permiten compartir la informacion de los pacientes entre los servicios,
ademas de realizar seguimiento de constantes vitales y mantener continuamente informados
de la evolucion a los doctores encargados del tratamiento.

En Cuba se promueve desde hace varios afios el Programa de Informatizacion de la Sociedad,
el cual tiene como objetivo principal lograr una participacion masiva de las TIC como
herramienta para el crecimiento econémico y social del pais. Dentro de los objetivos trazados
por este programa se encuentra conseguir que las TIC se conviertan en una poderosa
herramienta en el desempefio de las entidades que forman parte del sector de la salud.

El Ministerio de Salud Publica (MINSAP), como ente rector del sistema sanitario cubano, es el
encargado de promover iniciativas y proporcionar el apoyo necesario para que los servicios
asistenciales del pais puedan integrar las TIC de manera progresiva®®. Una de las iniciativas



llevadas a cabo por el MINSAP es el Programa Nacional de Sangre el cual es el encargado de
dirigir y controlar toda la informacidon que se genera en los bancos de sangre y los servicios
de transfusiones del pais a través de los sistemas de hemovigilancia provinciales, ademas de
impulsar el desarrollo tecnoldgico y cientifico9,

El servicio de transfusiones forma parte indispensable para el funcionamiento de cualquier
sistema de salud. En este servicio se generan considerables volimenes de datos, ademas de
basar su efectividad en el control y aprovechamiento 6ptimo de sus recursos. Mantener la
informacién de este servicio correctamente actualizada en tiempo real es vital, debido a que
la sangre es un elemento que no se puede producir artificialmente y por tanto ha de ser
utilizado de la manera mas eficiente posible. Sin embargo, actualmente no cuenta, a nivel
nacional, con una solucidn informatica capaz de realizar esta tarea de manera eficiente9,

En la provincia de Pinar del Rio el sistema de hemovigilancia se ejecuta en los centros
asistenciales de salud, como el Banco de Sangre del Hospital General Docente “Abel
Santamaria Cuadrado”. Al aplicar el sistema, en el centro se generan informaciones
correspondientes al historial de pacientes transfundidos, los inventarios de componentes
sanguineos, los informes de Reacciones Transfusionales Adversas, el control de envios de
unidades de hemoderivados entre centros hospitalarios, los hemocomponentes con mayor
demanda, los servicios médicos con mayor demanda de componentes, entre otros.

A pesar de que en el banco de sangre del hospital se trabaja con la aplicacion informatica
Galen Banco de Sangre, desarrollado por la empresa cubana Softel, este no es capaz de
satisfacer las necesidades reales del servicio; causando que la informacion sea recogida en
papel y procesada posteriormente mediante la utilizaciéon de tablas de Excel. Esta forma de
almacenamiento genera atrasos en el andlisis de los datos y duplicacién de informacién,
dificultando el seguimiento de parametros que aportan al mayor aprovechamiento de los
recursos, tanto humanos como materiales.

METODOS

Utilizado en el analisis de los distintos manuales de procedimientos empleados por los
especialistas responsables de ejecutar el proceso de gestion de la informaciéon de las
transfusiones de sangre. Se revisd ademas el software Galen Banco de Sangre que
actualmente utilizan durante este proceso de gestion. Se pudo constatar que la aplicacidon
informatica, utilizada en la actualidad, realmente no incluye una serie de parametros
relacionados con las transfusiones y que son necesarios para brindar informacién de
importancia a los trabajadores del banco de sangre; entre estos parametros se encuentran:
la cantidad de pacientes transfundidos con un tipo de sangre especifica, dificultad para
encontrar transfusiones previas de pacientes, no existencia de registros acerca de los servicios
médicos con mayor incidencia en las transfusiones, no registro de las reacciones
transfusionales en los pacientes, entre otros. Esta aplicacion ademdas no cuenta con una
interfaz de usuario amigable, lo que dificulta en gran medida el trabajo.

Durante la investigacién, también se utilizé el método de observacidén sobre las actividades
desarrolladas por los técnicos en transfusiones. Se realizaron entrevistas para la captura y
validacion de los requerimientos de software planteados por el cliente. Gracias al proceso de
revision documental se conocieron los procesos realizados hasta el momento y las necesidades
de informatizacion de los mismos.



RESULTADOS

La instalacién del Banco de Sangre tiene como Misién: Ejecutar con calidad y seguridad la

donacién y procesamiento de la sangre y sus componentes; la terapia transfusional y los

procederes de aféresis. En la figura 1 se muestra el flujo de los procesos realizados por la

entidad. La investigacion solo recoge el final del flujo que sera objeto de informatizacion.
Banco de Sangre

~

1-Promocién 2-Seleccién 3-Extraccion 4-Analisis de 5-Preparacién
dela del Donante de sangre la Donacién de
Donacién Componentes

10-Sequimiento 9-Transfusion 8-Seleccion 7-Correcta 6-Almacenamiento
del Receptor de los de Prescripciéon y Distribucion
Componentes - Componentes
a Transfundir

e )

Servicios de transfusién
Fig. 1 Flujo de procesos

Para ello se tomaron en cuenta una serie de restricciones establecidas por las normas y
procedimientos empleados por el personal del servicio de transfusiones del Hospital General
Docente Abel Santamaria Cuadrado durante la ejecucién de las actividades que tienen
asignadas. Estas restricciones o reglas del negocio son las siguientes:

e Los doctores presentaran los modelos de solicitud correctamente elaborados o estos
no seran recibidos por el técnico que los atiende.

e Los especialistas de transfusiones no podran procesar solicitudes de transfusion que
contengan errores de confeccion.

e La seleccidn de la unidad de hemoderivado a utilizar debera estar en correspondencia
con los parametros definidos en el diagndstico y de acuerdo a la situacion del paciente,
ejemplo cuando el paciente en cuestién es una embarazada.

e Cuando una unidad despachada no sea utilizada en el paciente inicial, dicha unida
podra ser utilizada en otro paciente que cumpla con los requisitos y siempre que no
haya expirado el tiempo de vida correspondiente posterior a la elaboracién,
generandose nuevos modelos de solicitud y recepcion.

e Los médicos y especialistas en transfusiones incluirdn sus datos personales y de
registro profesional en los modelos de solicitud y recepcion respectivamente.

e Se controlaran las recepciones, despachos y bajas de las unidades de hemoderivados.

e Se registrardan cada uno de los pacientes que reciban transfusiones, asi como las
reacciones que puedan presentar los mismos.

e Se llevara un registro de las pruebas realizadas a cada una de las bolsas de
componentes sanguineos y de los resultados de las mismas.



Requisitos Funcionales

A partir de reglas del negocio y las entrevistas con el personal, se definieron los requisitos
funcionales de la aplicacién a desarrollar, los cuales representan las funciones especificas que
tiene que proveer el software desarrollado:
e Gestionar usuarios.
o Administrar roles.
e Gestionar unidades de sangre.
e Gestionar pruebas de laboratorio.
e Gestionar transfusion.
o Gestionar modelo de solicitud.
o Gestionar modelo de transfusion.
o Administrar reacciones transfusionales.
e Gestionar servicios médicos.
e Gestionar diagnésticos.
e Gestionar motivos de transfusion.
e Gestionar pacientes.
e Generar reportes.
e Autenticar usuario.

Requisitos No Funcionales

Ademas, se definen una serie de restricciones que constituyen las caracteristicas que debe
presentar la aplicacion informatica desarrollada.
1-Restricciones de Interfaz

La interfaz debe tener maniobrabilidad y accesibilidad, el fondo de la ficha debe ser de color
azul claro, con los botones de acceso de tamafio medianos. En la parte superior derecha debe
contener el nombre y los apellidos del usuario, asi como la opcién de salir de su sesion. Las
interfaces contendran todo lo necesario para trabajar, pero se mostrara poco a poco para no
recargar la vista ni la pagina con datos innecesarios.

2-Restricciones de usabilidad
La aplicacion se expondra en un ambiente de conocimiento de los especialistas. Se mantendr3,
siempre que se permita, la estructura de los registros que se utilizan. Usable y extensible para
todos los especialistas de la rama.

3-Restricciones de seguridad
El sistema debe contar con contrasefias para su acceso evitando de esta manera que otros
trabajadores ajenos al banco de sangre tengan acceso y modifiquen los datos que se
encuentran almacenados. Los roles de usuario definirdn los accesos a cada funcionalidad.
Debe de tener su propia clave en el gestor de BD a utilizar. El administrador de usuarios no
puede acceder al resto de las funcionalidades, solo lo referente a usuarios.

4-Restricciones de confiabilidad
El sistema debe ser confiable en su totalidad para obtener los reportes exactos y poder dar
una respuesta segura a la hora de que ocurra una queja por parte de los usuarios.

5-Restricciones de hardware
El sistema debe ser instalado en la PC Servidor que se tengan como minimo un micro
procesador de 2.0 GHz, que cuente con una memoria RAM de 1 Gb y un disco duro de al
menos 500 Gb. Las maquinas clientes pueden tener cualquier descripcion.



6-Restricciones de software
El sistema debe estar soportado para cualquier plataforma de Servidor.

Modelo de la base de datos
La representacién final de la base de datos una vez culminado su desarrollo es mostrado en
Fig. 2. En este modelo se establecen las tablas y las relaciones entre estas que dan soporte al
almacenamiento y consulta de la informacion que es gestionada a través de la herramienta
informatica.

recepcion_solicitud pruebas_laboratorio

prusbas_componsnts
o indé

]

bolsa_prusbas_laberatorio

¥ bolsaid inld
BIUEDEE_JABOFIONOI Nl

bolsa_recepcion_solicitud

% bolsaid intd
=" recencion_solicluse intd

Fig.2 Disefio Fisico de la Base de Datos

DISCUSION

A continuacion, se presentan las principales interfaces con que cuenta la herramienta
informatica desarrollada. Estas fueron disefiadas de manera que fuese posible visualizarlas de
manera correcta sin importar el dispositivo con que se acceda.

Adicionar solicitud (Fig. 3): esta interfaz permite adicionar solicitudes de transfusién tanto a
pacientes previamente adicionados al sistema (Fig. 4) como a pacientes que no aparezcan en
el sistema.



Sistema Integral de Control de Transfusiones Bienvenido Jose Lazaro | Salir

Inicio Ctrl de Unidades = Ctrl de Pacientes ~ Ctrl de Soli Ctride R i - Reportes ~

Adicionar solicitud de transfusion.

Numero de Carnet Pasos a seguir:

- Introduzca el namero del camnet de
identidad del paciente para su
blsgueda en el sistema.

- Espere unos segundos mientras se
realiza la busqueda.

- Presione el boton que se muestra
para agregar la solicitud.

Notas:

- Debe escribir los once digitos del
nuamero del carnet

- El sistema brindara las opciones
correspondientes al resultado de su

blsgueda.
Fig. 3 Adicionar Solicitud
Modelo de solicitud de transfusion.

A Datos del paciente.
Cl: 88061000506 Nombre: Jose Lazaro Apellidos: Izquierdo
Edad. 29 Sexo. M Historia Clinica. 234 Peso (kgs). 45.7 Grupo Sanguineo. B
Factor Rh: negativo Lactante: NO
£ Datos de Ia solicitud.
Hb (gridl) TP (s) TPTK (s) Plaguetas Componente a transfundir

14 4 6 300 Sangre Total v
Motivo de transfusién
(© Cirugfa cardio-pulmonar con circulacion exiracorpdrea.
® Exanguinotransfusion
© Transfusién masiva en paciente con shock hipovolémico por hemorragias.
Tipo de intervencién (Cirugia) Servicio que solicita Sala Cama

Cirugia Menaor v F 93

Urgencia Consentimiento Fecha a realizar Hora a realizar
O Reserva ®@Urgente O Eneldia © Emergente @8 ONo 081032017 0200

Objetivo de Transfusion

@® Reemplazar volumen en sangre & Mejorar Oxigenacion © Tratamiento trombocitopenia © Fomentar coagulacion
Fecha solicitud Hora solicitud

08022017 0158

Fig.4 Adicionar solicitud con paciente existente

Interfaces de blsqueda: se utiliza para encontrar pacientes por su carnet de identidad, nombre
o apellidos. Ademas de las unidades de sangre por su cédigo (Fig. 5).



Buscar unidad de sangre

Codigo a buscar.

33453 Q Buscar

Pasos a seguir

- Introduzca el codigo de la unidad para su blsqueda en el
sistema

Codigo Acciones - Espere unos segundos mientras se realiza la bisqueda
- Presione el botén con |a opcién deseada

33453

Notas

- Puede escribir parte o todo el codigo de la unidad a buscar.
- El sistema brindara las opciones correspondientes al resultado
de su bisqueda

Fig. 5 Interfaz para buscar unidades de sangre
CONCLUSIONES

Durante la investigacion se realizd un estudio del proceso de gestion de la informaciéon de las
transfusiones de sangre, determinandose los requisitos funcionales implicados en dicho
proceso. Se modelaron los artefactos asociados al andlisis de la herramienta informatica y la
base de datos asociada a esta herramienta. Se analizaron ademas las caracteristicas y
deficiencias que presenta el sistema informatico que es utilizado en la actualidad.

Finalmente fue desarrollada una herramienta informatica y la base de datos asociada que
permiten la gestion de las transfusiones de sangre, por parte del servicio de transfusiones del
Banco de Sangre del Hospital General Docente Abel Santamaria Cuadrado.

A pesar de que la herramienta obtenida toma como base las actividades desarrolladas por el
servicio de transfusiones del Banco de Sangre del Hospital General Docente Abel Santamaria
Cuadrado, esta puede ser utilizada por los servicios de otras unidades asistenciales puesto
que cada una de las interfaces, modelos y reportes que se incluyen estan basados en los
definidos por el Programa Nacional de Sangre.

Ademas, la base de datos que se desarrollé puede ser tomada como punto de partida para la
implementacion de un almacén de datos, que reuna la informacion de varios servicios de
transfusiones. Esto permitiria ampliar la obtencidn de reportes estadisticos a nivel municipal,
provincial y nacional en la medida que lo posibilite el equipamiento y la infraestructura de
comunicaciones.
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