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NOTAS PREVIAS
Sobre el programa

El programa sigue una estructura homogénea para las 4 secciones del centro: Talon,
Selectivo, Citogenética y Molecular. En las 4 secciones la HC del paciente contempla la misma
informacion: demograficos, estudios realizados en diferentes patologias o visitas de control,
muestras utilizadas en cada estudio, analisis realizados sobre cada muestra, donde cada uno
de ellos tendra uno o varios resultados, y conclusion del estudio. Sin embargo, el mismo
paciente puede tener un expediente en cada seccion.

La realizacion de los analisis se puede sistematizar en base a ensayos, que agrupan
analisis del mismo tipo para realizar en blogque sobre un analizador o secuenciador,
identificando cada resultado por su cédigo de muestra.

Posteriormente, cada estudio pasa a facturacion, donde se examina la actividad realizada
sobre el mismo, imputandole unos conceptos facturables relacionados con el motivo de estudio
y analisis, y procediendo a facturar a terceros, si el solicitante es un centro facturable.

En la seccion de Taldn, se reciben diariamente mas de 100 muestras de recién nacidos,
que pasan primero a los técnicos, realizando la recepcion de Primeras Muestras, y generando
expedientes numerados asociados a la muestra de orina y sangre recibidas, donde indicaran
su estado. En Administracion, vincularan para cada expediente los demograficos del paciente y
titular con el expediente, a partir de la ficha de talon rellenada por los padres o mediante
captura de demograficos de la BD Persan, con el codigo de barras de la etiqueta de la ficha de
Talon.

En la seccion de Molecular, al tratarse de enfermedades genéticas, tiene especial
importancia vincular a los miembros de una familia en torno a una patologia e un estudio,
identificando el parentesco con el paciente del expediente.

Las conclusiones de los estudios en Talén se sistematizan con un algoritmo que estudia
los resultados de los analisis, mientras que en las demas secciones la infieren los facultativos y
la expresan en un informe.

Recientemente, se ha implantado en el Centro la Cartera de Servicios. Esta define las
prestaciones que cada seccion del centro oferta, y que se componen de patologias que pueden
detectar y técnicas de estudio que pueden realizar. La Cartera se mapea sobre los conceptos
de la aplicacién ( motivos de estudio, muestras, andlisis ) permitiendo contabilizar la actividad e
imputando costes a los items de la cartera para el calculo de la facturacion.

Sobre el documento de requisitos

Cada item se pondera con el binomio [dificultad; prioridad], donde
Dificultad = 1, 2, 3 (menor a mayor)

Prioridad = 1, 2, 3 (menor a mayor )

1 HCE

En las secciones de Selectivo y Molecular, los facultativos al concluir un estudio realizan un
informe clinico donde exponen su diagnostico.

Se pretende estructurar la informacion del informe, automatizar su generacion y guardarlo en el
expediente.

Mejora del rendimiento de la aplicacion 524



aenvisio 5 Bioquimica y Genética Clinica  Areal
MUVC!%Q& q y ; 1| Murcia Oeste

Requisitos Fase 4 v4.0 | Arvicocn

Area de Sistemas de Informacion
Servicio de Informatica

1.1 Formularios de indicadores [3;2]

En los expedientes de Selectivo y Molecular (GEN3001 y GEN3401), al concluir un
estudio, sera posible instanciar una relacion de indicadores que podran usarse en la
generacion del informe. La relacion de indicadores aparecera como un multiregistro en la
pestafia Conclusion. Esta petana se reorganizard llevando el bloque Documentos Emitidos a la
pestana Estado/Documentos, y el bloque multiregistro de conclusiones a la izquierda, junto con
al fecha y facultativo de la conclusion, en la parie derecha quedara el multiregistro de los
indicadores.

Cada patologia dispondra de una plantilla de indicadores (formulario), que se cargara
automaticamente y que el facultativo podra rellenar. Estos indicadores podran ser de texto,
numeéricos o basados en un una lista de valores. La lista de valores se elegira con lupa.

En el mantenimiento de Auxiliares, habra un mantenimiento nuevo de formularios, donde
se podra filtrar los motivos por seccion, y para cada motivo definir una bateria de indicadores.
Los indicadores tendran otro mantenimiento auxiliar, basado en secciones, donde se definira su
nombre, tipo ( texto o numero ), y si esta basado en una lista de valores, pudiendo definir
también los valores de la misma ; también se podra indicar si se obliga a validar contra Ia lista o
no.

Los indicadores aqui definidos podran usarse por el report que genera el informe.

1.2 Generacion de informes en Word [2;3]

En la pestaina Conclusién se podra generar mediante un boton el informe asociado a un
estudio, que se compondra automaticamente usando informacion del estudio ( demograficos,
motivo, muestras, analisis, resultados, e indicadores ).

El informe se volcara en un Word que el usuario podra editar.

Actualmente, existen un report de Oracle Report que genera el informe de Molecular, otro
que genera el de Selectivo, y un documento combinado Word que genera el de Citogenética. El
sistema de informes que se implante, contemplara la migracién de estos informes al nuevo
sistema de generacion de informes, que pudiera ser Oracle Report u otro.

1.3 Generacion de plantilla NORMAL.DOT con autotextos [3,2]

El RTF generado se cargara sobre Word con una plantilla NORMAL.DOT descargada
desde el servidor y que incorporara autotextos y métodos abreviados de teclas para
introducirlos. Los autotextos seran distintos por cada seccion. El rol del usuario indicara la
plantilla que debe descargarse.

1.4 Grabacion de informes en el expediente [3;3]

El informe generado en el punto 1.2, se editard con Word y se grabara como un
documento vinculado al estudio, de forma transparente para el usuario. La generacion vy
apertura y modificacion de estos informes quedara auditada en el sistema.

En la pestana de Conclusiones, se podra elegir entre Generar o Editar un informe. Solo se
podra modificar un informe previo, si el estudio no esta facturado.

Si se modifica la conclusion o alguno de los indicadores, se avisara que debe generarse
de nuevo el informe. Solo sera posible esta modificacion si el estudio no esta facturado.
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Los documentos Word descansaran en un sistema de ficheros en el servidor,
convenientemente identificados.

Se valorara que los documentos se guarden en formato RTF para facilitar su portabilidad
entre versiones Word y otros editores de texto.

1.5 Repositorio documentos [2;3]

Se necesita incorporar a un expediente informacion digitalizada o en formato electrdnico,
como imagenes, documentos Word, pdfs, etc. Cada documento estara vinculado con el
expediente y un estudio concreto.

En la pestana Documentos en un bloque multirregistro se permitira la adicion de ficheros
que descansaran sobre un sistema de ficheros. En cada linea se mostrara, numero de estudio,
tipo de documento, nombre descriptivo, fecha de recepcion del documento, fecha de subida del
documento, usuario que ha incorporado el documento y observaciones. Para el tipo de
documento existira un mantenimiento en auxiliares y se elegira de un desplegable.

Cuando se afada un documento se vinculara con el estudio actual. En el bloque se
podran mostrar todos los documentos del expediente mediante un checkbox (parecido a
pestafa Notas de expediente Talén)

Existiran controles de adicion, borrado de documentos y visualizacion, lanzandose la
aplicaciéon vinculada en el PC a ese tipo de objeto ( tipo MIME ).

Los documentos se almacenaran en un sistema de ficheros en el servidor,
convenientemente identificados con un codigo formado del ano/numero de expediente, estudio
y numero de documento.

1.6 Migracion de cartas realizadas con Word [2;2]

Los siguientes documentos realizados mediante combinacién de correspondencia con
Word, se migraran al sistema de generacion de informes del punto 1.2, generandose la salida
en PDF.

¢ Talon. Cartas de incidencias (GEN2801)
e Talén y selectivo. Peticiones de muestras y datos (GEN2701)

e Talon. Cartas conclusiones normales (GEN2607)

2 Mantenimiento correctivo y evolutivo

Se tratan de cambios en los formularios para solucionar errores o vicios no detectados de
la anterior fase del proyecto. Y de cambios destinados a aportar nuevas funcionalidades al
programa que faciliten el registro de la actividad.
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2.1 General

2.1.1 Cambio de tamano del lienzo de la aplicacion [3;1]:

La aplicacion se disefio para pantallas con una resolucion de 800x600 y asi se ha definido
el tamano del lienzo sobre el que se muestran los formularios. En la actualidad, todas las
pantallas tienen una resolucion de 1024x780 o superior, y deseamos que la aplicacion se
adapte a este tamano para mejorar la visibilidad de algunos campos, que aparecen muy
recortados, y de algunos formularios que no disponen de espacio para ubicar mas campos.

Los formularios que se redisenarian para adaptarse a esta resolucion, serian los de
expediente de las 4 secciones, GEN1601, GEN3001, GEN3401, GEN4101.

Aprovechando la nueva resolucién, se ampliarian los tamafios de los campos de Motivos
de Estudio ( bloque superior derecha), Muestras y Analisis. Ademas, la informacion de la
estado de la pestana Estado, subiria al grupo de campos de Expediente.

También se adaptaria a este tamario el formulario

Lo deseable es migrar toda la aplicacion a esta nueva resolucion, aunque nos gustaria
antes ver un prototipo con uno de los formularios.

El tamano viene determinado por el marco que genera la JSP y por el tamano del
formulario en Oracle Forms.

2.1.2 Valores de desplegables en orden [2;3]

Todos los desplegables de la aplicacion deben mostrarse ordenados alfabéticamente, sin
distinguir entre mayusculas y minusculas. Y en aquellos casos que la seleccion sea mediante
lupa, la ventana emergente debe situarse en una posicion adecuada y con el tamano de los
campos bien ajustado.

La excepcion sera el desplegable de Estado de Muestra presente en los formularios de
Expediente, Primeras Muestras y Ensayos, que mantendra el orden actual.

2.1.3 Expedientes

Entre paréntesis las secciones y formularios afectados.

2.1.3.1 Importacion datos Persan (TODOS) [2;2]:

La funcionalidad de capturar datos desde la BD de Persan, de la que se dispone en el
formulario de Primeras Muestras (GEN2501), debe estar disponible en todos los formularios, a
través de un botén Importar Persan.

2.1.3.2 Demograficos de Paciente (TODOS) [1;2]

1. Agregar los campos Area de Salud y Zona de Salud a los datos demograficos de un
paciente, mostrandose en las pestafas Paciente y Titular de los 4 expedientes.
Ademas también se mostrara en el formulario de Persona GEN0601. Los campos
tienen dependencia uno de ofro y se mostrardan con desplegables. Existiran
mantenimientos auxiliares para ambos campos.
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2. Agregar también los campos Pais, provincia y poblaciéon nacimiento de la misma
forma que en el punto anterior. Existira dependencia entre Pais, comunidad
autonoma, provincia y poblacion. También existiran mantenimientos auxiliares
asociados.

2.1.3.3 Peticiones intralaboratorio (TODOS) [1;3]

Va a ser posible que los facultativos se soliciten estudios entre ellos. Estos estudios se
distinguirén de las peticiones externas, porque en la pestana Solicitante, se registrara como
servicio un laboratorio del Centro de Bioquimica y Genética Clinica. Cuando se elija como
servicio uno de los laboratorios, se habilitara el acceso a un campo nuevo que permitira
registrar el idEstudio de origen.

2.1.3.4 Pestana Solicitante (TODOS) [1;1]

1. En la declaracién jurada que se puede imprimir con el boton a la derecha del
desplegable del Garante, se debe incluir antes de los datos del .paciente el nimero de
estudio, y a pie de pagina lo siguiente

NOTA: EN SU CONESTACION CITE SIEMPRE EL N° DE ESTUDIO

2. Médicos peticionarios: Para un servicio de un centro, sera posible elegir un médico
peticionario. Estos médicos se mantendran de acuerdo al apartado 3 del punto 2.6.2,
y no sera un campo obligatorio.

2.1.3.5 Pestana Paciente y Titular (TODOS)

En las pestafias Paciente y Titular, el bloque Medios de Comunicacion, en la lista de
valores debe aparecer como valor por defecto y en primer lugar, el teléfono principal.

2.1.3.6 Pestaia Otros Estudios (TODOS) [33]

1. Informacion de facturacién (TODOS): Agregar campos F.Actividad/F.Facturacion y
Proceso, al blogue de estudios de la pestaia Otros Estudios, igual que esta en el
bloque superior de estudios.

2. Conclusiones (Molecular GEN3401, Citogenética GEN4101): Arreglar para que
aparezcan las conclusiones.

3. Navegacion a otro expediente y estudio: Sera posible desde un registro de otro
estudio, acudir a ese expediente y estudio para inspeccionar el estudio (el registro
actual se situara en ese estudio). El formulario de expediente abierto, se entrara sin
posibilidad de pinchar en la pestafia otros estudios, para no incurrir en mas niveles de
navegacion. A la vuelta de este expediente, se retornara al expediente y estudio
anterior, situando el registro actual en el estudio que se habia dejado.

2.1.3.7 Pestana Muestras (TODOS) [1;3]
Las muestras de esta pestana deben ordenarse por nimero de orden y uso.
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2.1.3.8 Baja expedientes (TODOS) [1;3]:

1. Cuando se trate de dar de baja un expediente, se solicitard& una contrasefna
almacenada en una variable global de BD.

2. En algunos formularios de expediente no se muestre el mensaje de ‘Expediente dado
de baja’ cuando lo esta.

2.1.3.9 Fecha Vinculacién con Paciente (TODOS) [2;3]:

Se guardara la fecha en la que se vincula el expediente con un paciente por primera vez.
En los sucesivos cambios de cualquier identificador de paciente (idPersan de un paciente,
campo CIPR, o CIP, etc...) se preguntara si ha cambiado el paciente para registrar este
cambio.

2.1.3.10 Carga automatica de analisis sobre segunda muestra (TODOS) [2;2]:

Cuando se recepcione una muestra que no sea primera, se cargaran automaticamente
analisis para todos los resultados POSITIVOS de la muestra anterior.

2.1.3.11 Bloque Estudios (TODOS) [1;3]:
1. Ampliar el tamaio del campo N° para que quepan 2 digitos.

2. Agregar informacion de facturacion, campos F.Act./Fact y Proceso. Si no caben los
dos, sustituir F.Act./Fact. por Proceso.

2.1.3.12 Protocolos de analisis sobre muestras (Talén GEN1601, Selectivo GEN3001,
Citogenética GEN3401) [2;2].

Un motivo de estudio y un tipo de muesira pueden determinar unos analisis que son
obligatorios realizar y éstos deben cargarse automaticamente. La informacion de estos
protocolos se exiraera de las tablas de la Cartera de Servicios (punto 8). Este comportamiento
automatico sera habilitable/deshabilitable en cada seccion, mediante una variable global.

2.1.3.13 Alta de estudios. Incorporacién de datos facturacion desde CIVITAS (TODOS):

Cuando se de alta un nuevo estudio, se capturaran para ese CIPA los datos de tipo
financiacion, garante y facturable, mostrando sus valores y preguntando al usuario si desea
incorporarlos al estudio. Esta informacion se mostrara en la pestana Solicitante y sera
informacién del estudio, no del paciente, porque corresponde al momento del estudio. El
programa usara el servicio web de CIVITAS (Ver punto 4).

2.1.3.14 Grupos de Analisis (Talon GEN1601, Selectivo GEN3001, Citogenética GEN3401)
[2;2].
Se copiara la funcionalidad de Grupos de Analisis, desde el bloque de anélisis del
expediente de molecular, al resto de expedientes.

2.1.3.15 Control entre Fecha de Registro y Fecha Nacimiento (TODOS) [1;3]:
La fecha de registro de la muestra debe ser posterior a la fecha de nacimiento
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2.1.3.16 Control entre Fecha Registro, Toma y Peticion (TODOS) [1;3]:

Las fechas de registro, toma y peticion deben incluir validaciones y controles entre ellas
coherentes.

2.1.3.17 Centros y servicios filtrado por fecha de alta y baja (TODOS) [2;3]:

A la hora de elegir un centro o servicio, si se esta en modo insercion/modificacién, solo se
podré elegir entre aquellos que a la fecha del dia no estén dados de baja. Si se esta
consultando se mostraran todos; si la busqueda es mediante un cuadro de busqueda se
indicara con un campo Activo si esta activo a la fecha actual.

2.1.3.18 Grupos de analisis y Analisis filtrados por fecha de alta y baja (TODOS) [2;3]:

Los grupos de analisis y tipos de analisis que estén dados de baja a la fecha actual (ver
2.8-3, 2.8-4) se filtraran en los desplegables cuando se esté en modo insercién/modificacién, y
se mostraran todos cuando se esté en modo consulta. En los desplegables y cuadros de
busqueda (lupa) se marcaran de alguna manera los que estan dados de baja (color rojo, una
letra B delante de la descripcion, un campe mas diciendo si esta activo o no).

2.1.3.19 Motivos de estudio (TODOS) [2;3]:

1. La longitud del cédigo y descripcion es menor en el expediente que en el
mantenimiento de auxiliares, y si es mas largo que lo que se puede mostrar, se
produce una excepcion Oracle. Se debe ‘recortar’ el texto del codigo y descripcién en
la consulta, ajustandola al tamafio del campo para que no produzca error.

2. En modo insercién/modificacion solo se podran elegir motivos de estudio que estén
activos a la fecha actual ( ver 2.8-5), y en modo consulta se podra elegir del
desplegable cualquiera.

2.1.3.20 Estudio facturado (TODOS) [1;3]:

Si un estudio esté facturado ( tiene F.Act./Fact. ), el expediente solo sera consultable, pero
no modificable. Avisara con un mensaje a la hora de grabar que los cambios no se pueden
realizar porque el estudio esta facturado y sugerira crear un nuevo estudio. Preguntara si a
pesar de todo desea grabar los cambios y solicitara una contrasena ( variable global de BD ), si
se introduce correctamente se consolidaran los cambios correctamente, si no se desharan.

2.1.4 Listados

Los listados que se solicitan a continuacion, llevaran la cabecera la corporativa, el codigo
de listado y mostraran los valores de los parametros introducidos, y estaran presentes en el
menu Listados de las 4 secciones.

21.4.1 Estudios no concluidos (basado en Molecular, GEN9601) [2;3]

Relacion de estudios que no estan concluidos. Parametros: Motivo de estudio (solo los de
la seccion), rango para la fecha de alta del estudio.
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2.1.4.2 Muestras pendientes de analizar (basado en Citogenética, GEN9001) [2;3]:

Relacion de muestras con algun anadlisis pendiente de resultado. Parametros: Motivo de
estudio (solo los de la seccién), tipo de muestra (las posibles en el motivo elegido), rango de
fecha de alta del estudio, rango de fecha de registro de la muestra.

2.1.4.3 Anilisis pendientes de realizar (basado en Citogenética, GEN9501) [2;3].

Relacion de analisis sin resultado. Parametros: Motivo de estudio (solo los de la seccidn),
tipo de muestra (las posibles en el motivo elegido), rango de fecha de alta del estudio, rango de
fecha de registro de la muestra, tipo de analisis (los posibles para el motivo de estudio y tipo de
muestra elegidos)

2.2 Talon

2.2.1 Expediente (GEN1601)

2.2.1.1 Validacién Fecha Recepcion muestra (Talon GEN1601) [1;3]:

1. Establecer una validacion para la fecha de recepcion de muestra, de manera que
la muestra de sangre no pueda ser posterior en 1 mes a la fecha de nacimiento, el
periodo sera parametrizable mediante una variable global.

2. Pestafia Encuesta (Talén GEN1601): Agregar campos cesarea y semanas de
gestacion. El campo cesarea sera un desplegable con valores Si, No, Desconocido.

2.2.1.2 Impresion conclusion [1;3]:

En la pestafia Conclusion es posible imprimir el informe con la conclusién. Este informe
debe ser el mismo que se genera en el procedimiento de Conclusiones normales (GEN2601),
donde en el caso de que no sea NORMAL, se pondra NO NORMAL.

2.21.3 Pestana Peticiones [1;1]

Cuando existe una peticion de 2° muestra o datos, y se recibe, |a fecha de recepcion debe
ponerse automaticamente, con el valor por defecto a la fecha actual.

2.2.2 Primeras Muestras (GEN25017) [2;1]

1. Solicitud Muestra: Incluir un check SOLICITAR en el blogque de muestras de la
izquierda, para generar solicitudes de muestra de las muestras con estado INVALIDO.
El check se marcara automaticamente cuando el estado de alguna de las muestras
sea invalido. Solo sera posible desmarcarlo, si no existen resultados POSITIVOS de la
muestra, y avisando que se borrara la solicitud, siempre y cuando todavia este
pendiente.

2. Concurrencia: Habilitar un mecanismo para evitar la concurrencia en la generacion
simultanea de bloques solapados.
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3. Servicio web Persan: El paciente del expediente se puede incorporar mediante el
botén Importar, mediante servicio web de la BD Persan de la Consejeria. El orden de
los de este servicio cambid y no se esta trayendo bien los teléfonos. Realizar los
cambios para ajustarse al nuevo orden de campos. El problema esta concretamente
en los Medios de comunicacian.

2.2.3 Cartas conclusiones (GEN2601) [2;2]

2.2.3.1 Nuevo modelo carta:

Carta Nuevo modelo de carta de conclusion normal que incluird detalle de analisis
realizados, y sus resultados ( POSITIVO o NORMAL) y el valor de los anélisis que sean
cualitativos.

2.2.3.2 Modelo particular para IRT

Cuando el estudio no sea NORMAL, por lz existencia de un resultado NO EVALUABLE y
accion FIN, en el analisis IRT, se generara la carta de normal pero con un texto particular que
dira:

NORMAL pero sin IRT.

2.2.3.3 Problemas con centro nacimiento Domicilio

Se agreg6 un nuevo centro de nacimiento ‘Domicilio’, pero el proceso no lo considera
como un centro de nacimiento no valido y marca el registro con otro color, impidiendo imprimir
la carta. Solucionar este problema.

2.2.4 Cartas de incidencias (GEN2801)

2.2.41 Unificacion de peticiones de muestras y datos [2;2]

En el proceso de emision de cartas de incidencias se estudiara las peticiones de muestra
y datos, para ver si es posible unificarlas en una sola carta, manteniendo las peticiones
individualizadas. La unificacién sera posible si corresponden al mismo estudio.

2.24.2 Tiempo de espera para emision de cartas de incidencias

Cuando se lanza el proceso se estudian las peticiones pendientes de respuesta mas de
dos meses. Pero existen analisis, en los que la segunda muestra debe demorarse 6 meses,
como es el caso de la CISTINA. Por tanto, no se debe generar carta de incidencia hasta que no
transcurra ese periodo, si la muestra se ha solicitado desde ese analisis y no se ha registrado
ninglin otro positivo.

Este tiempo se tomara de la definicion del andlisis, al que se agregera la informacion
‘Tiempo 2* muestra’, que por defecto vendra marcado con 60 dias (punto 2.6.4)
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2.2.5 Ensayos

2.2.5.1 Todos los ensayos [1;3]

Si una de las pocetas de la gradilla se deja vacia (sin muestra), en la planilla de resultados
en lugar de dejar una linea en blanco, se solapa con la siguiente. Son 8 ensayos, pero el report
es el mismo.

2.2.5.2 Ensayo W MS-MS (GEN10302) [2;2]:

Corregir la situacion de que el resultade final no sea sensible a los cambios en los
aminoacidos, si ya existe un resultado final previo

2.2.5.3 Ensayo MS-MS ORINA (NUEVO) [3;3]:

Se necesita realizar un nuevo ensayo, MS-MS de orina. Este analisis introduce algunas
diferencias sobre el resto de ensayos:

1. Las muestras que se cargan en el analisis son muestras de orina, pero solo de
estudios donde se haya producido un POSITIVO en la muestra de sangre aparejada
en W MS-MS, o en la muestra de orina en CISTINA, y en cualquiera de los dos casos
se haya elegido la opcion CONFIRMAR, dejando como analisis de confirmacién el
MS-MS arina.

2. En el MS-MS orina, en el bloque inferior donde aparecen las muestras a cargar, no se
ofreceran primeras muestras, pues sera prescriptivo que a la muestra de orina se le
haya realizado una CISTINA.

3. Las muestras de orina se ofreceran en el bloque inferior de REPETIR, y teniendo en
cuenta que el analisis puede ser confirmacién tanto de un MS-MS sangre como una
CISTINA orina ( punto 1), para ofrecer la muestra una sola vez.

4. El blogue de 2%s muestras si que se ofrecera, al igual que en el resto de ensayos.
5. Habran 2 columnas tipo check, no modificables, de nombre SD y OD, para indicar si
se ha producido un positivo en el MS-MS sangre anterior o en la CISTINA orina

anterior, respectivamente.

6. En el caso de un POSITIVO se seguira la siguiente tabla de acciones en funcion de
los positivos anteriores ( punto 5 ):

sSD o]) ACCION SOLICITAR
(2* muestra solicitada)
POSITIVO NEGATIVO SD
NEGATIVO POSITIVO 0D (%)
POSITIVO POSITIVO A elegir de SD, OD (*), ORINA

AYUNAS (también llamada orina
liquida u orina primera), ORINA 24H
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e En el dltimo caso, se permitira elegir el tipo de muestra a solicitar.

* En el caso de elegir una OD, la carta de peticion generada sera diferente a la
corriente de este tipo de muestra en otros ensayos, pues la muestra se pedira
que se entregue a los 6 meses. El modelo de esta carta ya existe, y se genera
con la accién POS. CIS. OLIQ del analisis CISTINA.

2.2.54 Ensayo IRT [2;3]:

Hay un error en este ensayo que produce que para un resultado POSITIVO, accién
REPETIR se generen 2 IRT's en lugar de 1.

2.2.5.5 Ensayo TSH [2;3]:

Hay un error en este ensayo que produce que para un resultado POSITIVO, accion
CONFIRMAR se dupliquen los analisis de confirmacion.

2.2.5.6 Analisis sin ensayo (GEN3101) [2;3]:

1. Consulta por periodo de fechas: Posibilidad de consultar para un periodo de fechas,
y que por defecto vendra establecido por un nimero de dias hacia atrés que se
establecera mediante variables globales.

2. Correccion de error de oligosacaridos: En el analisis de oligosacaridos, en el
resultado positivo, se cargan 8 analisis en lugar de 1.

3. Bloque detalle determinaciones: Igual que en los analisis con ensayo, se pueden
establecer determinaciones, en los analisis sin ensayo sera posible establecer las
mismas en un bloque detalle.

2.3 Selectivo

2.3.1 Expediente (GEN3001).

2.3.1.1  Error en botén ultimo estudio [2;2]:

Cuando se pulsa el boton >> para ir al ultimo estudio, y son muy numerosos, se produce
una excepcion de Oracle, aunque se puede seguir trabajando.

2.3.1.2 Error en Notas [2;2]:

Solucionar el error que impide agregar mas de una nota en el bloque detalle de Notas en
la pestafia Notas. (al agregar una segunda nota muestra un error diciendo que ya existe un
registro con esa clave)
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2.3.2 Listados [1;1]

2.3.21 Listados NO CONTROL:

Listado por periodo de fecha de conclusion del estudio de estudios que no tienen entre
sus motivos la palabra ‘CONTROL".

2.4 Citogenética

2.4.1 Expediente (GEN3401) [2;1 Copiar Muestras: Aiadir en el bloque de estudio, el
botdn copiar muestras igual que en el expediente de Molecular. Se replicara la informacién de
las pestanas Solicitante, Paciente, Titular y Encuesta.

2.5 Molecular

2.51 Expediente (GEN4101)

2.5.1.1 Copiar Muestras [2;3]:

En el blogue de estudios, cuando se pulse el boton copiar muestras, se mostrara una
ventana con 3 checkbox para seleccionar la copia de los datos del Solicitante, Familia y
concentracion de ADN de la muestra, que por defecto estaran activos. Al copiar la Familia, se
incluira automaticamente el nuevo estudio en la familia del estudio copiado, con el parentesco
Probando/Consultante. La seleccion por defecto de los checkbox sera parametrizable mediante
variables globales.

2.5.1.2 Captura de analisis sin ensayo [2;3]

Posibilidad en el expediente de ‘Capturar’ analisis. Pulsando un botén ‘Capturar’, se
accedera a otra ventana donde se mostraran todos los analisis y se podran checkar aquellos
que se quieren capturar, estableciendo una fecha de resultado. La fecha de resultado se fijara
en la cabecera de la ventana y sera modificable en cada registro.

2.5.1.3 Familia (EDICIONGRUPO) [2;2]

Se va a cambiar el funcionamiento y la organizacion de la informacion para facilitar el
trabajo.

e La informacion de la familia pasa a la parte superior del formulario. Cuando se
entre al formulario, si se esta editando una familia se cargara su informacion
asociada, y si no existe una previa, se creara una por defecto, al que se agrega el
estudio origen y la persona. El formulario tendra en la parte inferior, botones de
Nuevo, Grabar, Buscar, para actuar sobre las familias (grupos) y su informacion.

e Bloque de persona compuesto por las siguientes partes:

Uniregistro con los mismos campos presentes actualmente. Por defecto
se carga con la persona del expediente. Botones de Buscar y Recuperar.
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La recuperacion sera de personas que tengan estudios en Molecular y el
mismo motivo de estudio.

0]

Bloque de detalle de las personas seleccionadas con los criterios, al que
se agregara que entre sus motivos esté el del estudio origen.

- Bloque detalle del anterior con los estudios de la persona seleccionada,
con informacion de estudio, familia (grupo), motivos ( todos juntos). La
persona que actua de maestro (punto anterior), quedara claramente
identificada cambiando el color del registro.

« Blogue de estudios de la familia, al que sera posible agregar varios estudios
simultaneamente a partir del bloque de estudios de persona (punto 3) del bloque
de persona anterior.

2.5.2 Ensayo (PCR) [2;3]:

2.5.2.1 Generalizacién del ensayo para cualquier analisis

Se va a sistematizar la manera de trabajar en Molecular, realizando analisis en bloque
mediante listas de trabajo, de la misma forma que en Talén y Selectivo. Para ello se va a
utilizar el ensayo de PCR, que se va a generalizar a ‘Ensayo’.

En lugar de vincular un ensayo a un Primer, concepto que va a desaparecer, se va a ligar
a un analisis.

2.5.2.2 Adicion de muestras:

Cuando se pulse AM para afiadir nuevas muestras, se mostraran solo las muestras que
se han registrado en estudios con el mismo motivo del ensayo, pudiendo seleccionar entre
ellas las que se desea anadir.

2.5.2.3 Error de actualizacion de pestaiias

Cuando se crea una nueva PCR y se agregan las muestras en |la pestafia Muestras, no se
actualizan los resultados en la pestana Resultados aunque se grabe, como si ocurre en los
ensayos de Talon y Selectivo, con lo que hay que consultar de nuevo el ensayo.

2.5.3 Listados

2.5.3.1 Familia (GEN3401) [1;3]
Afadir la fecha de conclusion del estudio, como columna, en el listado de familia.

2.6 Auxiliares

2.6.1 Ordenacion por cédigo (TODOS) [2;2]:

Todos los mantenimientos de auxiliares donde exista un codigo ademas de un contador,
se ordenaran por codigo, y se mantendra la numeracion automatica del contador.
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2.6.2 Centros y Servicios (GEN1501) [2;2]:

1. La Baja de centros no funciona. Cuando se solicite la baja de un centro, se
establecera la fecha del dia como fecha de baja. La Baja de servicios tampoco
funciona correctamente, pues debe fijar la fecha del dia como fecha de baja.

2. Arreglar el filiro activado por el checkbox Mostrar todos los servicios del centro dados
de baja, porque muestra todos los servicios dependan del centre seleccionado o no.

3. Asociado a cada servicio sera posible realizar un mantenimiento de personas
vinculadas.

2.6.3 Grupos de analisis (GEN1101) [3;3]:

1. Modificar el mantenimiento y tablas asociadas, para que aparezcan las pestafnas
detalle Analisis, Muestras, Motivos. La primera de ellas mostrara la informacion
actual del detalle de Analisis, y las dos siguientes un nuevo detalle que permitira
vincular las muestras y motivos a nivel de grupo de analisis ( un nivel superior al del
analisis). En las pestanas Muestras y Motivos, existiran botos de Heredar, que
propagaran las muestras y motivos, respectivamente, a los analisis vinculados al
grupo. En las tres pestafas, se podran agregar registros con nuevo boton (*) que
permitira la busqueda por codigo / descripcion del item, la multiseleccion y la
deseleccion/seleccion de todos. Este boton solo servira para agregar, no mostrando
los items que ya estéen vinculados.

En los tres blogques de detalle, los desplegables y bloques multiseleccion, se
ordenaran por codigo.

2. También se agregara el campo codigo al Grupo de Analisis, permitiendo la busqueda
por el mismo.

3. Fechas de alta y baja: El grupo de analisis tendra un periodo de validez y la baja de
un grupo de analisis preguntara si desea establecer una fecha de baja (dia actual) o
borrarlo. En el caso de elegir fecha de baja, se preguntara si también se desean dar
de baja los analisis y motivos vinculados, eligiendolos con un checkbox, estableciendo
una fecha de baja en su caso. Y si se elige el borrado se borrara el grupo, realizando
la comprobacion de integridad pertinente ( analisis en expedientes con este grupo ) y
preguntando si se desea hacer un borrado en cascada de analisis y motivos
vinculados, realizando previamente las comprobaciones de integridad pertinentes.

4. Anadir un cuadro con check donde se indicaran los tipos de estudio a los que
pertenece el grupo. Se podran realizar consultas por estos check, y por defecto
vendran seleccionados los que correspondan a la seccion/es del usuario. La
seccion/es se estableceran por un parémetro del formulario.

2.6.4 Tipos de analisis (GEN4501) [3;3]:

1. Modificar el mantenimiento para que se puedan agregar registros mediante
multiseleccién (igual que la descrita en el caso 3 de Grupos de Analisis), en todos los
detalles.

2. Anadir un cuadro con check donde se indicaran los tipos de estudio a los que
pertenece. Un analisis puede pertenecer a mas de una seccién, por ejemplo, los de
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Talon y Selectivo ( IRT, W MS-MS, etc. Se podran realizar consultas por estos check,
y por defecto vendran seleccionados los que correspondan a la seccion/es del
usuario. La seccion/es se estableceran por un parametro del formulario.

3. Fecha de alta y baja: Los andlisis tendran un periodo de validez especificado por
fecha de alta y baja. Cuando se pulse Baja, se preguntara si se desea dar de baja el
analisis con toda su informacion de detalle (borrado en cascada que realizara la
aplicacion ) o establecer una fecha de baja (dia actual).

4. Tiempo 2% muestra: Se agregara un campo en la cabecera ‘tiempo 2° muestra’, que
es el tiempo que se esperara para la generaciéon de la carta de incidencia en el caso
de que existiera una peticion de 2° muestra previa. El tiempo por defecto se
establecera en una variable global, y sera de 60 dias. En el caso del analisis de
CISTINA, se fijara en 180 dias (ver punto 2.2.4.2).

2.6.5 Tipos de Motivos de estudio (GEN5101) [2;3]:

Posibilidad de definir un periodo de validez para un motivo de estudio ( fecha de alta y
baja ). Cuando se pulse Baja, se preguntara si se desea dar de baja el motivo o establecer una
fecha de baja (dia actual). Se preguntara si se desean dar de baja los grupos de analisis y
motivos vinculados y se avisara de los que no se han podido dar de baja porque estan
vinculados a mas motivos.

2.6.6 Tipos de determinacion (GEN46017) [2;3]:

Agregar campo unidad de medida, para cada determinacion y un detalle multiregistro con
rangos de normalidad (limite inferior, limite superior ), seglin tramo de edad (afio y mes inferior,
afo y mes superior). La unidad sera un desplegable de una nueva tabla de unidades de
medida.

También se agregara un campo orden que sera el orden en el que se muestre en los
reports que listen determinaciones.

2.6.7 Tipos de unidades de medida [1;3]:

Realizar un mantenimiento para las unidades de medida de los valores de las
determinaciones.

2.6.8 Variables globales [1;1]:

Realizar un mantenimiento de la tabla VARIABLE _GLOBAL, que mantiene informacion de
parametrizacion del programa.

2.7 Vision Global (GENO0701) [1;1]

Cuando se introducen unos criterios de bisqueda y se muestra la lista de pacientes para
seleccionar uno, debe mostrarse un campo adicional las secciones en las que tiene estudio.
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2.8 Facturacion

2.8.1 Validacion de estudios ( GEN2901, GEN3201, GEN3901 y GEN4201 )

2.8.1.1 Fechas de conclusién inicial y final [2;3].

Que se guarden con el proceso las fechas de conclusion inicial y final que se han usado
para lanzar el proceso. Actualmente el programa permite su seleccién las selecciona pero no
las muestra

2.8.1.2 Busquedas por datos del estudio [2;2]

Posibilidad de realizar busquedas por el bloque detalle del proceso y los campos del
estudio.

2.8.1.3 Informacion del bloque de estudio [1;3]
¢ En el bloque detalle quitar el afio y el nimero del expediente.

s Incluir en la parte superior un texto con la seccion de la que se trata.

2.8.1.4 Seleccion de estudios [1;3]

Cuando se lance el proceso de obtencion de estudios, los estudios recuperados deben
salir por defecto sin seleccionar, excepto si se trata del GEN2901 (talon), que saldran
seleccionados.

2.8.1.5 Orden de estudios [1;2]

Posibilidad de establecer un orden en la recuperacion de estudios: fecha estudio, fecha
conclusién. Por defecto sera por fecha de estudio.

2.8.1.6 Lista de estudios [1;3]

Boton de Imprimir, para listar la relacion de estudios del proceso, mostrando la
informacion del proceso y los estudios, tal y como se graban en el proceso, esto incluye la
informacion de si se facturan o no.

2.8.1.7 Peticién de P-10 [2;3]

« Nuevo check ‘Solicitar’ que generara una peticion de P-10. Se habilitard un boton
de Imprimir Peticiones, que listaran las peticiones de P-10 checkadas en los
estudios segun un modelo.

e Nuevo check ‘Recibido’ que marcara el estudio como que se ha recibido el P-10 (
el check Solicitar debe estar activo)

e« En cada fila de estudio se mostrara la fecha de la ultima peticion de P-10 si se ha
realizado. En la generacion del proceso, la fecha se fijara con la fecha del
proceso.

¢ Se debe poder consultar por estos check y por la fecha de envio de la peticién.
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2.8.1.8 Campo facturable de Paciente [1;2]

Campo facturable capturado desde CIVITAS. Se mostrara en la linea de estudio la
informacion de facturable que se habra incorporado al alta del estudio ({ ver punto 2.1.3.13 ). En
el proceso de validacion, para marcar un estudio como facturable, este campo tendra
preferencia sobre el del centro, de manera que si el paciente no es facturable, aunque el centro
solicitante lo sea, no se marcara para facturacion.

2.8.1.9 Peticiones intralaboratorio

Agregar un campo check de ‘Peticion intralaboratorio’ que marcara aquellos estudios en
los que el solicitante sea un laboratorio interno del centro (punto ). Para estos estudios, el
proceso de validacion estudiara el centro solicitante del estudio solicitante, para determinar si
es facturable y no, y sera éste el que tenga en cuenta en el proceso de facturacion. El listado
asociado de obtencién mostrara también esta informacion.

2.8.2 Cartas de incidencia peticion P-10 [2;2]

Nuevo formulario parecido al de Cartas de incidencias de talon GEN2801 que listara las
peticiones de P-10 todavia no recepcionadas, emitiendo cartas de incidencias. La informacion
mostrada seréd muy parecida a la de las Cartas de incidencias, mostrando en el detalle
informacion del proceso de facturacién ( id y fecha ), y la misma sobre el estudio que en el
formulario de validacién de estudios ( punto 2.7.1).

El lanzamiento de una carta de incidencia, actualizara la fecha de peticion de P-10 ( punto
2.81.7)

2.8.3 Listados [1;2]

Nuevo listado que permita obtener los estudios pendientes de facturar.
Parametros: Tipo de estudio, rango de fechas de conclusion
Campos a mostrar: idEstudio,

Listado de Estudios Pendientes de Facturar.

2.9 Fusion de expedientes

En ocasiones, un mismo paciente tiene mas de un expediente en una seccion. Vamos a
tratar de solucionar el problema de los duplicados, con las siguientes actuaciones.

2.9.1 Expediente ( TODOS)

Cuando se vincule un expediente con un paciente, en el caso de existir un expediente en
la seccion con alguno de los identificadores de paciente CIP, CIPA, DNI, NIE, PAS igual,
mostrara una alerta con el numero de expediente de que ya existe y advirtiendo que deberia
crear el estudio en ese expediente.

2.9.2 Pantalla para fusion [3;2]

Nuevo formulario con dos blogues:
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Bloque de busqueda de pacientes: Mediante check se podran marcar los campos del
paciente para los que se desean buscar coincidencias, y ademas introducir criterios de
busqueda.

Blogue de expedientes: Sera un detalle de los expedientes con pacientes que cumplen
los criterios anteriores, mostrando una informacion del expediente y paciente. Este resultado
sera posible listarlo incluyendo los criterios utilizados.

Sobre este bloque se podran marcar con un desplegable, el expediente que se desea
mantener y los que se desean fusionar con el elegido para mantener. Al lanzar el proceso de
fusion, se realizaran los cambios para copiar toda la informacion (estudios, muestras, analisis,
etc...) de los expedientes a fusionar, sobre el expediente a mantener. Los expedientes
fusionados se daran de baja, pero manteniendo la informacién original vinculada. Y en el
expediente a maniener, se copiara toda la informacion con nuevos id's y renumerando en
secuencia por fecha de alta, todos los nimeros de orden de los estudios para no colisionar con
los ya existentes.

El proceso de migracion se asegurara de que realiza los cambios de forma consistente
sobre la BD, evitando mediante los bloqueos oportunos que otros procesos estén actuando
sobre la informacion tratada.

No se permitiran fusionar expedientes de distintas secciones.

3 Mejora del rendimiento de la aplicacion [3;2]

La aplicacién debe mejorar su rendimiento, que pasa por optimizar determinados procesos
y consultas. Se citan algunos:

e GEN2601. Conclusiones normales
e GEN2801. Gestion de cartas de Incidencia
¢ GEN2701. Peticion de muestras y datos

= GEN2801, GEN3201, GEN3901, GEN4201. Validacion de estudios. Todos ellos
tienen la misma consulta, cambiando el tipo de estudio.

Optimizacion de las vistas V_ENSAYO_RESULTADO,V_ENSAYO_RESULTADO_MSMS,
V_ENSAYO_RESULTADO, V_ENSAYO_POSICION, V_USO_ANALISIS_RESULTADO,
V_USO_ANALISIS_REFERENCIA, para que los formularios de ensayo sean mas agiles
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4 Servicio web CIVITAS [3;3]

Se desea que en la aplicacién sea posible capturar los demogréficos de los pacientes
desde CIVITAS, a partir de una tarjeta sanitaria autonomica.

La captura se realizaria en TODOS los expedientes (GEN1601, GEN3001, GEN3401) y
en Primeras Muestras (GEN2501), de una manera muy parecida a como se trata la captura de
datos desde Persan, mediante importacion en Primeras Muestras.

Sobre un campo de CIPA se escribiria |a tarjeta sanitaria autonémica y con un botén de
Importar CIVITAS se capturarian el paciente y se propondria su captura de demograficos. En el
caso de gue el paciente ya existiera en la BD un paciente con el mismo CIPA, DNI, CIP, se
alertara y se preguntara si se desean actualizar los datos desde CIVITAS.

5 Importacion de resultados de analizadores [3;2]

Los analisis de MS-MS y VICTOR, de las secciones de talon y selectivo se realizan sobre
analizadores que arrojan los resultados en ficheros de texto. Estos ficheros de texto siguen en
el primer caso, referencia la muestra con el mismo codigo del programa, y tienen una
estructura de columnas donde se recoge una determinacién por columna en el caso de MS-
MS, y una tnica columna con valor en el caso del VICTOR.

Se desea incorporar esta informacion desde los ficheros de texto a los ensayos, en MS-
MS quedarian las determinaciones en el detalle de la pestafia de Resultados, en el bloque de
determinaciones. Y en el caso del VICTOR en la columna Valor, de la pestafia Resultados.

Los analizadores generan un fichero de texto por ensayo que vuelcan en una carpeta
compartida de un sistema de ficheros NTFS de un PC con Windows.

En los ensayos de W MS-MS (GEN10302) y VICTOR ( GENS101), en la pestafia
Resultados, existiria un boton ‘Importar’, donde el técnico seleccionaria el fichero a importar, y
le mostraria en una ventana previa la lista de muestras con las columnas de las
determinaciones, aquellas muestras que no se han podido cruzar con las del ensayo, se
marcarian como incidencias.

El operador podria checkear/descheckar las muestras ( filas ) y determinaciones (
columnas ), que va a importar y proceder a su importacion sobre el ensayo. Desde esta
pantalla de importacion, también seria posible generar un listado con la informacion mostrada.

No existira ningun tipo de interaccion entre la aplicacion y los analizadores, solo una
importacién de ficheros de texto, con una estruclura bien definida.

6 Cartera de Servicios

Se esta realizando un cuadro de mando que permite explotar la actividad registrada en la
aplicacion, en base a los conceptos de la cartera de servicios que se va a publicar en el BORM.

Existen unas tablas que realizan este mapeo con los siguientes niveles:
El mapeo sigue la siguiente relacion:

[Motivo de estudio] + [Muestra] + [Analisis | Grupo de Analisis] (nomenclatura
BNF)

| =0, +=mas, [] = opcional

Sistema de explotacion de datos 23/24



Servicio

Murciano
de Salud

*

" Areal
Murcia Oeste
1 Aericaca
||

Area de Sistemas de Informacion
Servicio de Informatica

Bioquimica y Genética Clinica

Requisitos Fase 4 v4.0

Ejemplos de mapeos:

Un item de la cartera podria estar relacionado con un motivo de analisis, con un motivo y
tipo de muestra, con un motivo y analisis, con un motivo y cualquiera de analisis pertenecientes
aun grupo.

Esta explotacién se esta realizando actualmente asi como el mapeo mediante una
estructura de 3-4 tablas.

Deseamos disponer de un mantenimiento mediante formularios para mantener esta
estructura.

Ademas esta estructura, se usara para la determinacién de analisis automaticos del punto
2.1.3.12

7 Sistema de explotacion de datos (DataWarehouse)

Sistema de explotacion estadistica basado en universo de atributos e indicadores,
preferiblemente en Microstrategy, aunque se valoraran otras plataformas si el coste es menor.
Las licencias se excluyen de los costes de de esie proyecto y se asumirian por la SGTI.

Las tablas de hechos siguen una estructura jerarquica que por orden de padre a hijo es la
siguiente:

Hecho Tabla BD
Paciente Persona
Expediente Expediente
Estudio Estudio

Conclusiones

Estudio _ conclusion

Muestras Muestras
Analisis Uso _ analisis
Resultados Uso_analisis_resultado

Determinaciones

Uso_analisis_r_detalle,

uso_analisis_rd_detalle

Los hechos conclusiones y muestras son ambos detalle del nivel estudio.

Se definiran indicadores para explotar |la actividad a cada nivel de hechos, y atributos para
explorar por todas sus tablas lookup ( tablas maestras relacionadas con FK ). Tambiéen se
definiran atributos para explorar por las fechas de las tablas de hechos , y se incluiran algunos
indicadores de ‘tiempo’ por diferencia de estas fechas. Por ejemplo:

Tiempo resultado: resultado. fecha _ resultado - muestra.fecha_registro
Tiempo facultativo: conclusion.fecha — resultado.fecha_resultado
Puede haber 3 0 4 asi.

Se adjunta esquema de la BD (fichero esquema genética. sql) —
EL JEFE DE'SERVICIO D @AATICA
7

o
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