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RESUMEN

La Fundacién Municipal de Cuenca, ha experimentado un incremento en la demanda
asistencial, en areas criticas de imagenologia y emergencia, derivando en un alto
porcentaje de estudios realizados en horario nocturno, dando como resultado una

sobrecarga de trabajo y un déficit en la emision oportuna de informes.

El retraso en el diagndstico impacta directamente en la calidad de atencién, aumentando
el tiempo de espera en pacientes criticos que necesitan intervenciones quirdrgicas
urgentes. Un analisis durante el primer semestre del 2025, muestra que el 40% de las
tomografias realizadas en Emergencia derivaron en cirugia. Esta evidencia confirma la
importancia critica de garantizar la rapidez y efectividad en la emision de informes, por lo
gue el objetivo de este proyecto es determinar los beneficios del sistema digital PACs
(Picture Archiving and Communication System) y proponer la implementacion del mismo
como una herramienta tecnoldgica clave para almacenar, gestionar y distribuir imagenes
médicas digitales. Su justificacion se sustenta en la evidencia global que proyecta una
reduccion del 35% en el tiempo de acceso a imagenes, un incremento en el 25%en la

eficiencia de informes y una mejora del 20% en la precisién diagnéstica.

Desde la perspectiva gerencial y financiera, la implementaciéon del PACs promueve la
sostenibilidad al eliminar el consumo de quimicos y una rapida recuperacion de inversion

en solo 2 afos.

En conclusién, la adopcion del sistema PACs no solo mitiga la sobrecarga operativa, sino
gue constituye una estrategia integral de gestion de calidad que permitira a la Fundacién
Municipal optimizar procesos, reducir costos y crucialmente garantizar una respuesta
diagnostica agil y segura a los pacientes criticos y poder posicionar a la institucion como
una referente tecnoldgico en gestion de salud.

Palabras Claves: Sistema digital, PACs, calidad de atencion, tiempo, sostenibilidad,

8



estrategia tecnoldgica.



UIDE

Powared by
Arizona State University

[
CAMPUS

ABSTRACT

The Cuenca Municipal Foundation has experienced an increase in healthcare demand in
critical areas such as imaging and emergency care, resulting in a high percentage of
studies being performed during nighttime hours. This situation has led to work overload

and delays in the timely issuance of reports.

Delays in diagnosis directly impact the quality of care, increasing waiting times for critical
patients who require urgent surgical interventions. An analysis conducted during the first
semester of 2025 showed that 40% of the computed tomography (CT) scans performed in
the Emergency Department resulted in surgery. This evidence confirms the critical
importance of ensuring speed and effectiveness in report generation. Therefore, the
objective of this project is to determine the benefits of the PACS (Picture Archiving and
Communication System) digital system and to propose its implementation as a key
technological tool for storing, managing, and distributing digital medical images. Its
justification is supported by global evidence projecting a 35% reduction in image access
time, a 25% increase in reporting efficiency, and a 20% improvement in diagnostic

accuracy.

From a managerial and financial perspective, the implementation of PACS promotes
sustainability by eliminating chemical consumption and enables a rapid return on

investment in just two years.

In conclusion, the adoption of the PACS system not only mitigates operational overload
but also constitutes a comprehensive quality management strategy that will allow the
Municipal Foundation to optimize processes, reduce costs, and—crucially—ensure a fast
and safe diagnostic response for critical patients. This positions the institution as a
technological benchmark in healthcare management.

Keywords: Digital System, PACs (Picture Archiving and Communication System), Quality
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CAPITULO|

1. INTRODUCCION

1.1. TITULO DEL PROYECTO
Evaluacion de los beneficios del sistema digital PACs (Picture Archiving

and Communication System) para la emision de informes en el servicio de imagenologia

de la Fundacién Municipal de Cuenca. Periodo julio - octubre 2025.

1.2 ANTECEDENTES
‘La Fundacién Municipal de la Mujer y el Nifio es una empresa adscrita al Gobierno

Auténomo Descentralizado Municipal de la ciudad de Cuenca, que brinda servicios de
salud e intenta responder a las necesidades de la poblacién, tanto en prevencién
promocion y curacion de primer y segundo nivel, buscando la satisfaccion del paciente a
través de un servicio humano, oportuno, equitativo y solidario a toda la poblacion del

Canton Cuenca en patrticular, y de la provincia del Azuay en general”.

La Fundacion Municipal de la Mujer y el Nifio es una Institucion de referencia que se
articula con la zonal 6 de servicios de salud brindando atencion médica a los pacientes

gue ingresan por servicio de emergencia y admision.

En la Fundacion Municipal de la Mujer y el Nifio de Cuenca, durante los ultimos seis afios,
se ha evidenciado un proceso progresivo de fortalecimiento institucional, caracterizado por
la incorporacion de nuevas especialidades médicas y la oferta de servicios altamente
especializados, lo que ha permitido ampliar significativamente la cartera de servicios, la
cobertura y calidad de atencion a la poblacion. Este desarrollo ha generado, de forma
paralela, un incremento sostenido en la demanda asistencial, especialmente en areas

criticas como la imagenologia, emergencia y quiréfano. (1)
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Este crecimiento responde no solo a una mayor capacidad técnica y profesional de la
institucion, sino también al reconocimiento de la comunidad como un centro resolutivo y
confiable, lo que ha motivado a méas pacientes a buscar atencion en la Fundacion, incluso

en condiciones de alta complejidad.(1)

1.3 JUSTIFICACION E IMPORTANCIA DEL TRABAJO DE INVESTIGACION
El sistema digital PACs (Picture Archiving and Communication System) es una

herramienta tecnoldgica, utilizada en medicina para almacenar, recuperar, gestionar y
distribuir las imagenes digitales. Se caracteriza por ser un método efectivo para agilizar el
acceso a imagenes médicas, reduciendo tiempos de atencién, mejorando la comunicacion
de servicios hospitalarios y optimizando procesos diagnosticos que beneficiaran a los
pacientes que requieren intervencion inmediata. (2) Por lo tanto, en el proyecto se evaluara
el uso del sistema digital PACs (Picture Archiving and Communication System) en el
servicio de imagenologia de la Fundacién Municipal de Cuenca. Periodo julio-octubre
2025.

El alto porcentaje de estudios realizados en horario nocturno evidencia una sobrecarga en
la demanda del servicio de imagenologia y un déficit de personal o recursos durante la
jornada extra regular. Esta situacion no solo repercute en la calidad del diagnostico,
ademas compromete el flujo eficiente de atencion, prolongando el tiempo de espera de

pacientes criticos, y retrasando intervenciones quirdrgicas urgentes.(1)

El crecimiento en la demanda de estudios imagenoldgicos, impulsado por esta ampliacion
de la cartera de servicios, pone en evidencia la necesidad de consolidar un modelo de
atenciéon que garantice la disponibilidad oportuna de los recursos tecnoldgicos,
asegurando que cada estudio genere el valor diagnéstico esperado dentro de los tiempos
clinicos oOptimos. Por esta razén, es necesario el fortalecimiento del servicio de

imagenologia mediante la implementacion de sistemas PACs (Picture Archiving

21
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and Communication System), que permitan garantizar la interpretacion rapida y eficaz de

los estudios de imagen las 24 horas del dia.

1.4 DESCRIPCION Y ANALISIS DEL CONTEXTO

Al realizar una revision bibliogréfica y un andlisis comparativo de mdultiples articulos que

tratan del uso del sistema digital PACs, hay una clara evidencia de los beneficios que este

presenta, los cuales se resumen en la siguiente tabla:

Tabla 1: Comparativa de articulos sobre PACs (2020-2025)

Autor/Afio | Titulo Objetivo Metodologia Resultados
Relevantes
Smith et | Evaluacion del | Analizar la | Estudio Reduccion  del
al., 2021 rendimiento de | eficiencia  de | transversal con | tiempo de
PACs en| PACs en | analisis de | acceso a
hospitales de | entornos tiempos de | imagenes en un
tercer nivel hospitalarios respuesta 35%
complejos
Lee & Kim, | Impacto de PACs| Evaluar la | Estudio Mejora del 20%
2022 en la precision | influencia del | retrospectivo en | en la deteccion
diagnéstica PACs en Ila| 500 pacientes temprana de
exactitud patologias
diagnéstica
Garcia et | Satisfaccion  del | Medir la [ Encuesta Likert| 85% de
al., 2023 personal médico | satisfaccion y | aplicada a 120 | satisfaccion
con PACs usabilidad profesionales general
percibida
Hernandez | Costo-beneficio Analizar el | Analisis Recuperacion
etal., 2020 | de la | retorno de | econémico de la inversion
implementacion inversion  del | multicéntrico en 2 afios
de PACs sistema PACs
Wang et | Integracion de | Explorar Estudio piloto | Aumento del
al., 2024 PACs con | beneficios de | con médulo IA 25% en la
inteligencia IA en la gestion eficiencia de
artificial de imagenes informes
(2-7)
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En resumen, la implementacion del sistema digital PACs, en los ultimos 5 afios ha
demostrado mejorar la eficiencia, reduciendo el tiempo de acceso a imagenes en un 35%,
aumentando el 25% en la eficiencia de informes. Se ha alcanzado un impacto positivo en
la precisién diagnostica, con la mejora del 20% en la deteccion temprana de patologias.
Ademas, se reporto el incremento de un 85% en satisfaccién del usuario, y en cuanto a

rentabilidad permitié la recuperacion de la inversion en 2 afios. (2-7).

Considerando los hallazgos de los estudios comparativos segun la tabla, la utilizacién de
un sistema digital PACs en la Fundacion Municipal de Cuenca, repercutira positivamente

en la eficiencia operativa y calidad del servicio de emergencia y areas vinculadas.

En conclusién, en base a la evidencia cientifica respalda que la adopcion del sistema PACs
permitira a la Fundacién Municipal de Cuenca, optimizar sus procesos, disminuir costos,
mejorar la calidad de la atencidn y sobre todo brindar una respuesta rapida y segura a los

pacientes.

1.5. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
Durante el primer semestre del afio 2025 (1 de enero al 31 de julio), el servicio de

emergencia de la Fundacién Municipal de la Mujer y el Nifio de Cuenca registro 5.047
atenciones, de las cuales 315 pacientes requirieron resolucién quirdrgica. En este grupo,
se realizaron 204 estudios tomograficos como parte del proceso diagnéstico en
emergencia y, de estos casos, aproximadamente el 40% (82 pacientes) derivaron en una
intervencion quirdrgica inmediata. Estas cifras evidencian que el informe radiologico
oportuno constituye un componente critico en la toma de decisiones clinicas,
especialmente en horarios extraordinarios donde los flujos de trabajo suelen depender de

procesos manuales y tiempos prolongados de transmision de estudios.

Para el 2024 la poblacion de Cuenca fue de aproximadamente 361,524 habitantes, de los

cuales 71,830 fueron atendidos por la Fundacién Municipal en el mismo afio lo que
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representa que el 19,8% de la poblacion Cuencana es beneficiaria de nuestros servicios.
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Actualmente, el proceso de emision de informes en el servicio de imagenologia presenta
limitaciones operativas relacionadas con el almacenamiento fisico de imagenes, la
disponibilidad de los estudios para los distintos profesionales de la salud y los tiempos de
entrega de los informes. La ausencia de un sistema digital integrado dificulta el acceso
simultdneo a las imagenes, retrasa la comunicacion entre radidlogos y clinicos y aumenta
el riesgo de pérdida, duplicacion o mala interpretacion de estudios, afectando

directamente la eficiencia diagndéstica en situaciones criticas.

En instituciones de salud similares, la incorporacion del sistema digital PACS (Picture
Archiving and Communication System) ha demostrado reducir significativamente los
tiempos de busqueda de estudios, optimizar el flujo de informes radiolégicos y mejorar la
calidad de atencion en servicios de emergencia. Estudios previos han evidenciado que el
uso de PACS disminuye entre un 25% y 50% los tiempos totales de interpretacion y
entrega de informes, ademas de mejorar la accesibilidad, trazabilidad y seguridad del
registro clinico digital. Sin embargo, en la Fundacion Municipal de Cuenca, aun no se ha
evaluado de manera formal el impacto real que tendria este sistema en la emision de

informes en el servicio de imagenologia.

Ante el creciente volumen de pacientes, la alta demanda de estudios tomograficos en
emergencias y la necesidad de decisiones quirdrgicas rapidas, resulta indispensable
analizar los beneficios potenciales del sistema PACS en este entorno. Un proceso
radiolégico mas agil y seguro podria mejorar la coordinacion multidisciplinaria, reducir los
tiempos de espera, optimizar los recursos humanos disponibles en horarios
extraordinarios y, sobre todo, favorecer la toma de decisiones clinicas oportunas,

disminuyendo riesgos asociados a demoras diagndsticas.

Por lo tanto, se hace necesario evaluar exhaustivamente los beneficios del sistema PACS
en la emision de informes radiol6gicos durante el periodo julio—octubre 2025, con el fin de

aclarar su impacto en la calidad, eficiencia y oportunidad del servicio de imagenologia de
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la Fundacién Municipal de Cuenca, y generar evidencia institucional para la posible

implementacion definitiva de esta tecnologia. (1,8)

1.6 NATURALEZA O TIPO DE PROYECTO

El proyecto esta centrado en la evaluacion de un sistema digital PACs (Picture Archiving
and Communication System), que busca abordar un problema tangible y mejorar la calidad
de atencion en el servicio de salud. Por ende, su alcance esta enfocado en determinar
los beneficios del sistema digital para la emision de informes por parte del servicio de
imagenologia, 1o que nos permite analizar la interaccion con el servicio de emergencia,
adicional se evalua el flujo de pacientes del servicio de imagenologia en horario nocturno
y el impacto que genera el retraso en la emision de los informes en la Fundacion Municipal

de Cuenca.

1.7. OBJETO DE INVESTIGACION Y CAMPO DE ACCION
- Objeto de investigacion: Gerencia en servicios de salud.

- Campo de accion: Calidad de la atencion médica.

1.8. LINEA DE INVESTIGACION

Gestion de la calidad en servicios de salud.

1.9. OBJETIVOS

1.9.1 OBJETIVO GENERAL
Determinar los beneficios del sistema digital PACs (Picture Archiving and Communication

System) para la emisién de informes en el servicio de imagenologia de la Fundacion
Municipal de Cuenca.
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1.9.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1.

3.

Mejorar la interaccion entre los servicios de imagenologia y emergencia de la

Fundacién Municipal de Cuenca.

Diseflar una propuesta de implementacion del sistema PACs (Picture Archiving
and Communication System), que integre estrategias de usabilidad,
interoperabilidad y capacitacion del personal, para garantizar su sostenibilidad en
la Fundacion Municipal de Cuenca.

Analizar la eficiencia de los especialistas en imagenologia con el uso del sistema
PACs (Picture Archiving and Communication System) en relacion con su

disponibilidad.
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CAPITULO 2

2. SISTEMAS DE INFORMACION DE SALUD (SIS):

2.1 INTRODUCCION Y CONTEXTO

La implementacién de un sistema PACS (Picture Archiving and Communication System)
en la Fundacibn Municipal de Cuenca constituye un avance significativo en el
fortalecimiento de la calidad y eficiencia de los servicios de salud. Esta tecnologia,
ampliamente reconocida a nivel mundial, cuenta con certificaciones internacionales que
respaldan su seguridad, eficacia y confiabilidad en la gestion de imagenes médicas. Su
incorporacion no solo permitird optimizar el almacenamiento, acceso y distribucion de
estudios radiolégicos, sino que también aportar4 al trabajo multidisciplinario de los
profesionales de la salud, garantizando diagndsticos mas precisos y oportunos. (21) De
esta manera, la institucion se posiciona a la vanguardia tecnoldgica, brindando un valor
agregado a sus pacientes y consolidando su prestigio institucional en beneficio de la

comunidad cuencana.

El crecimiento en la demanda de estudios imagenoldgicos, impulsado por esta ampliacién
de la cartera de servicios, pone en evidencia la necesidad de consolidar un modelo de
atenciéon que garantice la disponibilidad oportuna de los recursos tecnoldgicos,
asegurando que cada estudio genere el valor diagndstico esperado dentro de los tiempos
clinicos optimos. (29) Por esta razon, es necesario el fortalecimiento del servicio de
imagenologia mediante la implementacién de sistemas PACs (Picture Archiving and
Communication System), que permitan garantizar la interpretacion rapida y eficaz de los

estudios de imagen las 24 horas del dia. (22,29).

La justificacion para esta inversion tecnoldgica se alinea con los hallazgos de la Matriz

FODA vy las estrategias definidas para la Fundaciéon (Véase ANEXO 1), las cuales

muestran por un lado la debilidad en la gestion documental y la oportunidad de capitalizar
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los avances tecnoldgicos para mejorar la calidad y la eficiencia. El sistema PACS se erige
como la solucion tecnolégica primordial para conseguir los objetivos estratégicos de la

fundacion.

Adicional destaca que en la Fundacion Municipal se cuenta con un conjunto de recursos
y herramientas que permiten procesar, almacenar y transmitir informacion en diferentes
formatos, los cuales son Utiles para proporcionar informacion y generar informes, entre los

sistemas con los que cuenta estan:

e Elsistema MEDISYS historia clinica digital.
e Elsistema SIHO sistema informético para historias clinicas odontolégicas

e El sistema PACs Sistema de Comunicacién y Archivo de Imagenes.

El conjunto de estos sistemas de informacion de salud ha permitido que la Fundacion
Municipal de una respuesta Optima y sostenible a las demandas crecientes de la poblacion

de usuarios.

2.2 CARACTERIZACION DE SIS

El proyecto esta centrado en la evaluacion de un sistema digital PACs (Picture Archiving
and Communication System), que busca abordar un problema tangible y mejorar la calidad
de atencion en el servicio de salud. Por ende, su alcance esta enfocado en determinar
los beneficios del sistema digital para la emision de informes por parte del servicio de
imagenologia, lo que nos permite analizar la interaccion con el servicio de emergencia,
adicional se evalla el flujo de pacientes del servicio de imagenologia en horario nocturno
y el impacto que genera el retraso en la emision de los informes en la Fundacién Municipal

de Cuenca.

35



36

36



UIDE eig -

Powared by
Arizona State University

Los distintos sistemas de informacion de salud que se usan en la Fundacion municipal

estan estructurados de la siguiente manera.

2.2.1 SISTEMA MEDESYS
Sistema informatico de historias clinicas en donde se registran tanto las primeras como

las atenciones subsecuentes, diagndsticos basados en el sistema internacional CIE 10,
para el uso del mismo se generara un usuario que sera proporcionado por el administrador
del sistema informatico de salud , en este caso un TIC ( Técnico en informacion y
comunicacion), adicional el técnico realizara un cronograma de mantenimiento,
actualizaciones del sistema informético, y brindara soporte técnico en el caso de el que

sistema falle por diversas causas.

2.2.2 SISTEMA SIHO
Sistema informético odontoldgico en donde se registra las atenciones odontoldgicas y

todos los procedimientos realizados, de igual manera el administrador del sistema es un
técnico en informacion y comunicacion, mismo que desempefia funciones de vigilancia,

mantenimiento y funcionamiento del sistema.

2.2.3 IDENTIFICACION Y CLASIFICACION DE USUARIOS

e Servicio de emergencia: recepcion de pacientes con patologias emergentes.

e Médico residente de emergencia: Valoracion y comunicacion con médico

especialista.
e Meédico especialista: Analiza y sugiere el tipo de estudio.
e Licenciado en Imagenologia. Realiza estudio sugerido.

e Personal de enfermeria: Prepara a pacientes para estudios especiales.
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e Imagendlogo: Interpreta estudios de radiodiagndstico para correlacion clinica.

e Personal administrativo: Provee de los recursos necesarios para que el flujo
de pacientes sea eficiente y 6éptimo. (Direccion General, Direccion Médica,
Financiero, Contabilidad, Gestién de pacientes, Coordinacion de enfermeria).

e Administrador de convenios: Persona encargada de vigilar el optimo
funcionamiento del sistema digital asi mismo, que se cumplan con todas las
clausulas descritas en el contrato de compra.

2.4 DESCRIPCION DE REGISTROS BASICOS

2.4.1 Descripcion Sistema PACs

Software PACS, marca Sonic DICOM, procedencia Japon, para almacenamiento de
imagenes meédicas. Incluye modulos para almacenamiento, visualizacion, reporte y
comparticion de estudios médicos. Soporta todas las modalidades radiolégicas: CT, DR,
CR, US, MRI, DXA, MG, etc. Dentro de los MODULOS mas importantes tenemos:
"Configuracion de perfiles" de usuarios personalizados y el médulo de "reporte” con
creacion y exportacion PDF, personalizacion de logo de la institucion, creacion de plantillas
para informes y el modulo de "portal de estudios” para envié de estudios a pacientes a
través de email, link de acceso o cédigo QR. El acceso y visualizacion para el médico es
con usuario y contrasefia: Datos del paciente, nombre, cédula, género, edad, fecha de

nacimiento, tipo de estudio. (29)

No se requiere instalar ningun programa adicional en las PCs de los usuarios. Por tanto,
es compatible con cualquier sistema operativo donde esté instalado un navegador WEB
actual. Visualizacion Local o Remota de sus estudios. El software soporta servicio web
HTTP o HTTPS (HTTPS seguro mediante Certificado de Seguridad) para acceso a través

de una direccion IP publica. (29)
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Répida visualizacion de imagenes y manejo intuitivo de la interfaz de usuario. Varios

idiomas disponibles, como: inglés, espafiol, portugués, francés, etc.

2.4.2 EVALUACION DE LA CALIDAD DE DATOS

Tabla 2: Criterios de calidad, utilizando la matriz de valoracion

1 Muy deficiente: no cumple con el criterio, los datos no son utiles ni
confiables.

2 Deficiente: cumple parcialmente, existen fallas importantes que afectan
Su uso.

& Aceptable: cumple de forma basica, aunque con limitaciones que deben
mejorar.

4 Bueno: cumple adecuadamente, con pocos aspectos por mejorar.

5 Excelente: cumple totalmente con el criterio, datos de alta calidad.

2.4.3 EVALUACION SISTEMA DIGITAL PACs (Picture Archiving and
Communication System)

Para la respectiva evaluacién nos basamos en los indicadores de calidad (Vease ANEXO

2) para certificar que el sistema digital PAC, cumple con los estandares de

interoperabilidad como DICOM y HL7, el cumplimiento de estandares internacionales de
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gestion de calidad como ISO 9001 e ISO 13485, y las aprobaciones regulatorias como el

marcado Certificacion Europea y la autorizacion de la FDA, (22) incluyendo, ademas:

- Tiempo y calidad de emisién de informes radiolégicos: Mide simultdneamente la
rapidez (tiempo) y la calidad del proceso de emisién de informes radioldgicos desde la
adquisicion de la imagen hasta el informe final disponible para el servicio que lo solicita.
(22)

-Disponibilidad técnica del PACs: se refiere al porcentaje de tiempo en que el servicio

PACs esta operacional y accesible. (22)

-Cumplimiento de Seguridad de la Informacién e Integridad del PACs (ISO/IEC
27001): Mide el grado de implementacion de controles de seguridad de la informacion
relevantes para PACs y el estado del proceso de certificacion ISO/IEC 27001.(22)

2.5 ANALISIS DEL PAPEL DE LAS TIC

En la actualidad la informacion constituye el principal elemento para proteger, ya que es
el amenazado y seguramente el mas dificil de recuperar, mas aun tratarse de un hospital
como lo es la Fundacién municipal de Cuenca en la que la cantidad de informacion que
se utiliza diario y el respaldo de la misma es indispensable, de esta cantidad de datos una
gran parte son las imagenes que se utilizan para el diagnéstico y al tener como Unico
soporte la utilizacién de pelicula origina costos de archivo y manipulacion elevados se ha

visto la necesidad de realizar un mejora. (30)

La gran cantidad de informacion proviene de las diferentes modalidades de imagenes
dentro del hospital, conlleva a que la informacion llegue a su destinatario con dificultad,
retraso o incluso con pérdidas parciales de informacion, ocasionando inconvenientes para
la administracidon de estos dentro del hospital asi, como también mayor tiempo de espera

para la obtencién de informes radiologicos. Para dar solucion las tecnologias de
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comunicacién de imagenes médicas y la informacion relacionada al manejo integral del
paciente. Por este motivo consideramos la importancia del sistema PACS y la distribucion
de sus imagenes como una clave tecnoldgica en la relacion costo beneficio del cuidado
de la salud ya ademas se ha visto que a nivel universal el sistema PACS ha transformado

la medicina radioldgica en los ultimos afios. (30)

2.6 EVALUACION DE HERRAMIENTAS DIGITALES

2.6.1 Sistema HIS
Es un mecanismo que se encarga de la recopilacién, el procesamiento, la transmision,

recuperacion y acopio de datos médicos dentro de las unidades de salud. Estos sistemas
de informacién hospitalarios se crean con el objetivo de realizar la gestién clinica,
administrativa y financiera de cualquier institucion de salud. Ademas, estan orientados a
solucionar los requerimientos de almacenamiento, procesamiento e interpretacion de
informacion clinica y administrativa para que la institucion pueda optimizar y generar una
mejor toma de decisiones. El Sistema HIS posee diversas funcionalidades incluyendo
firma y validacion digital que hace posible la integridad, temporalidad, autenticidad y
autoria de los documentos clinicos electronicos que se generan en las instituciones de

salud que lo emplean. (31)

2.6.2 Sistema RIS & PACS
Los PACS son sistemas que se relacionan e interactan con diversas modalidades

radioldgicas en una institucion de salud. Sobre todo, si oferta el servicio de remitir, recoger,
almacenar, visualizar, exportar e imprimir las imagenes radiolégicas para la
sistematizacion de los procedimientos de diagnéstico. Este sistema permite el acceso a la
informacion tanto dentro como fuera del centro hospitalario. Permitiendo que la
visualizacion sea posible desde diferentes tipos de dispositivos como visores especiales,

computadores personales, smartphones y tablets.(31)
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Para poder soportar estos servicios, es necesaria la implementacién de una red de
comunicacién de alta velocidad para que sea posible transferir imagenes de gran tamafo,
ademas de sobrellevar el acceso concurrente, todo esto con el fin de atender peticiones
desde las terminales de visualizacion, procesamiento y reportes de imagenes radioldgicas.

El sistema RIS es un sistema de informacion radiolégica que se desarrolla para brindar
soporte y gestionar el flujo de trabajo en el area de imagenologia, por tanto, se puede

presentar como un sistema independiente. (31)

Ambos sistemas RIS & PACs si trabajan en conjunto posibilitan y automatizan la gestion
de las listas de trabajo para los servicios de imagenes, ademas gestiona datos del
paciente, asi como también se pueden realizar citaciones, contribuye a la organizacion del

trabajo de los especialistas de imagenologia.(31)

2.6.3 DICOM

Es un estandar promovido por American College of Radiology y National Electrical
Manufacturers Association. Para lo cual se conforma un comité con el propdésito de
desarrollar un estandar que posibilite la transmision de imagenes radiolégicas con
informacion relacionada con el paciente. El formato de archivos DICOM se puede integrar
con la mayoria de los sistemas PACS, debido a que en varias estaciones de trabajo estan
separadas del hardware de captura y visualizacion de imagenes. El estandar incluye un
complejo protocolo de comunicacion TCP/IP (Protocolo De Transmision/ Protocolo De
Internet), gracias a esto es posible tener equipos conectados a través de internet con

capacidades de transmision por este medio. (31)

El beneficio mas importante de las imagenes DICOM es la seguridad que ofrece en
contraposicion con otros sistemas similares, destacando que el fundamento de los
archivos DICOM es precisamente, el protocolo que emplea para cifrar la transferencia de
informacion, contribuyendo a la proteccion y privacidad de las imagenes, al igual que de

todos los archivos adjuntos referente a la salud del paciente. (31)
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2.7 CONTROL Y EVALUACION CON TIC
En la Fundacion Municipal la evaluacion del Técnico de la informacion y comunicacion se

realiza mediante multiples parametros, por ejemplo:

e Numero de actualizaciones de softwares.

¢ Numero de hardware o software implementados.

e Numero de capacitaciones personales al afio.

e Numero de capacitaciones realizadas.

e Numero de Auditorias Realizadas.

e Usos adecuados de herramientas para un mejoramiento continuo.

e Cronograma de mantenimientos de sistemas digitales.

2.8 PROPUESTA DE MEJORA O IMPLEMENTACION

La implementacién del sistema digital PACs (Picture Archiving and Communication
System) es un desafio tanto para instituciones de salud publicas como privadas que
pretenden mejorar el flujo de trabajo y la calidad de la atencion a los pacientes
garantizando su seguridad y satisfaccion, por lo que se ha visto la necesidad su
implementacién a través de un proceso de verificacion de cumplimiento de los requisitos
preestablecidos por parte de los servidores donde se establecen clausulas a las empresas
participantes mostrando los programas con su respectivo plan operativo y de

mantenimiento.

La Fundacion Municipal se encarga de verificar al proveedor que ha cumplido con el 100%
de los requisitos, adjudicando la compra del sistema digital. Las normativas de la
instalacion, tiempo de entrega, capacitacion y mantenimiento del sistema vienen
detalladas en el analisis técnico del mismo. Al ser adquirido, se nombra un responsable
técnico del contrato, el mismo que estara presente en la entrega, implementacion, puesta

en funcionamiento, capacitacion y mantenimiento del sistema digital.
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Actualmente, la Fundacion Municipal cuenta con el sistema digital PACs implementado y
funcionando desde el jueves 7 de agosto de 2025, utilizando como sustento bibliografico

el presente proyecto de titulacion.

2.9 MATRIZ DE INTEGRACION TECNOLOGICA

La implementacion del sistema digital PACS (Picture Archiving and Communication
System) en la Fundacion Municipal de Cuenca esta respaldada por una exhaustiva Matriz
de Integracion TecnolOgica, la cual valida su rentabilidad financiera, sostenibilidad

operativa y viabilidad clinica.

A nivel clinico y econdmico, el tiempo es un factor vital cuando un paciente se encuentra
en el servicio de emergencia. Por tal razon, la implementacion de PACS resulta ser
financieramente rentable y viable ya que reduce costos en los informes, disminuye el
tiempo de espera del paciente y facilita un diagndstico oportuno. Esta modernizacion no
solo se refleja en un incremento en la eficiencia operativa, sino también en una mejora

trascendental en la calidad del servicio.

Sin embargo, la implementacion de este recurso conlleva la identificacion y gestion de
debilidades y amenazas, las cuales se analizan con la finalidad de prevenir y preservar la
confidencialidad, integridad y disponibilidad (C-I-D) de la informacion sensible del
paciente. Para mitigar estos riesgos, la matriz detalla estrategias especificas (Vease
Anexo 3), ratificando la importancia de:

1. Mantener un programa de capacitaciones permanentes a los usuarios, clave para
asegurar el cumplimiento de protocolos de seguridad y el uso eficiente del nuevo

sistema.

51



52

52



UIDE eig "

Powared by
Arizona State University

2. Garantizar un mantenimiento programado del software y hardware, lo que impediria
la materializaciéon de las amenazas y debilidades identificadas en el presente

informe.

De esta manera, la Matriz de Integracion Tecnoldgica (Anexo 3) se establece como el
instrumento que no solo justifica la adopcion de PACS por sus beneficios, sino que
también establece las directrices proactivas de gestion de riesgos necesarias para el éxito

y la seguridad del proyecto.
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CAPITULO 3
3. CALIDAD EN SALUD

3.1 INTRODUCCION
La incorporacién del sistema PACS (Picture Archiving and Communication System) es

esencial para la optimizacion la calidad del servicio de imagenologia en instituciones de
salud como la Fundacién Municipal de Cuenca debido a que permite mejorar el flujo de
trabajo, agilizar la emisién de informes, minimizar el impacto ambiental y garantizar una
atencion mas segura, eficiente y oportuna para los pacientes fortaleciendo la armonizacion
entre reas, la toma de decisiones clinicas oportunas, procesos institucionales internos y
sobre todo fortificando un modelo de atencidon orientado a la calidad, innovaciéon y

sostenibilidad.

Estudios internacionales han demostrado reducciones significativas en los tiempos de
servicio, incrementos en la precision diagnostica, mejoras notables en la accesibilidad y
disponibilidad de las imagenes médicas e impacta de forma positiva en la disminucién de
errores diagndsticos y en la capacidad de respuesta clinica, especialmente en areas
criticas como emergencias y hospitalizacion. Ademas de los beneficios operativos, el
PACS contribuye a la sostenibilidad ambiental al reemplazar los sistemas radioldgicos
convencionales que utilizan placas y quimicos contaminantes. Esta transicion reduce
costos, elimina residuos peligrosos y favorece practicas institucionales alineadas con

estandares de sostenibilidad.

Asimismo, el PACS también se vincula con la mejora continua ya que su implementacion
implica cumplir con normas internacionales de calidad, interoperabilidad y seguridad de la
informacion como DICOM, HL7, ISO 9001, ISO 13485, ISO/IEC 27001 y estandares
regulatorios como FDA (Food and Drug Administration) y marcado CE (Conformidad

Europea). Con ello, se garantiza la confidencialidad, integridad y disponibilidad de los
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3.2 GESTION INTEGRAL DE CALIDAD

La implementacién del sistema digital PACs (Picture Archiving and Communication
System) es un desafio tanto para instituciones de salud publicas como privadas que
pretenden mejorar el flujo de trabajo y la calidad de la atencion a los pacientes
garantizando la seguridad y satisfaccién del paciente. Para alcanzar una gestion de
calidad completa, el proyecto debe establecer politicas claras para mejorar la atenciéon
diagndstica en imagenologia. Esto implica el cumplimiento riguroso de los procesos
administrativos relacionados con el sistema PACs, incluyendo la asignacion de recursos,

la gestion de usuarios y la integracion con otros sistemas hospitalarios.

A partir de la problematica identificada en la Fundacion Municipal, se ha visto la necesidad
de reducir significativamente el tiempo de reporte en los informes de imagenologia. El
estudio realizado en el Hospital Regional UPTD Embung Fatimah de la ciudad de Batam,
demostré que el uso del sistema PACs permitié una disminucion significativa del tiempo
de servicio en comparacion con los estandares minimos del servicio de radiologia,
logrando un ahorro aproximado de 3 horas. A diferencia, el servicio ambulatorio anterior,
el tiempo de servicio fue de 101,09 minutos a 62 minutos (35,3%), en el servicio de
hospitalizacion anterior, de 108,26 minutos a 65,6 minutos (41,04%), y en el servicio de
pacientes de Cito, de 104,27 minutos a 60,5 minutos (41,06%) tras la implementacion del
PACs. (9) Esto evidencia que la adopcion del sistema PACs en la Fundaciéon Municipal
permitira optimizar sus procesos, reducir costos, mejorar la calidad de la atencién y, sobre

todo, brindar una respuesta rapida y segura a los pacientes.

Adicionalmente, en el estudio realizado por la Clinica Shalom en El Salvador mostré que
la realizacion de estudios de radiodiagnostico en formato digital impide que el paciente
deba que movilizarse a un laboratorio clinico, incurriendo en costos adicionales. Se
demostré que el personal de salud tiene acceso a las imagenes radiologicas digitales del

paciente desde la base de datos del servidor de imagenes de la institucién de salud,
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obviando el hecho de que el paciente tenga que llevar las placas radioldgicas de un sitio
a otro, ademas el formato digital evita la generacion de residuo téxico que dafian al medio
ambiente y ahorro costos que se generan en el tratamiento de los mismos. A su vez,
permite garantizar la confidencialidad, integridad y disponibilidad de las imagenes médicas
y la informacion del paciente.(10) En resumen, los sistemas PACs crean un archivo digital
centralizado y seguro, eliminando la necesidad de procesos manuales teniendo un
impacto positivo en la calidad de los servicios de radiologia, con diagnosticos mas rapidos
y precisos, y la capacidad de responder con mayor rapidez a las solicitudes de los

pacientes aumentando la eficiencia y accesibilidad.(9,11)

Finalmente, los sistemas PACs modernos estan preparados para incorporar tecnologias
avanzadas como la inteligencia artificial y el aprendizaje automatico, que pueden mejorar
la precision diagndstica y el reconocimiento de patrones. Los ciclos de mejora continua
seran evaluados mediante auditorias internas, los resultados ayudaran a generar
estrategias de mejora continua que se tomaran en cuenta para capacitaciones al personal,

con el fin de potenciar las capacidades del PACs.(3)

3.3 OPTIMIZACION DE LOS PROCESOS INTERNOS

El uso del sistema PACs en el servicio de imagenologia mejorar la eficiencia de los
Especialistas en imagenologia en relacién a su disponibilidad, accesibilidad, bienestar y
comunicacién externa. En el articulo sobre la “Determinacion del efecto del sistema de
archivo y comunicacion de imagenes en diferentes dimensiones del trabajo de los
usuarios”, demostraron que el PACs tuvo un efecto positivo en las dimensiones laborales
de los usuarios ya que este sistema tiene el mayor impacto en la mejora de la
comunicacion externa, el aumento de la intencion de uso del sistema por parte del usuario
y el aumento de la calidad del servicio. En este estudio, no s6lo medimos el impacto del
PACs en los aspectos positivos del trabajo de los usuarios sino también en los aspectos

negativos, como las quejas y la presion sobre el departamento de radiologia. Sin embargo,
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en este estudio, los radiélogos tienen una mayor comprension de los beneficios del PACs
gue los médicos, los resultados mostraron que el PACs tiene beneficios para todos los
grupos de usuarios y los usuarios creen que este sistema tiene un impacto positivo en
varias dimensiones de su trabajo. Ademas, se evalud el impacto del PACs desde la
perspectiva de los usuarios y demostré que este sistema puede influir positivamente en
cinco dimensiones de su trabajo como comunicacion externa, calidad del servicio, rutina
diaria, intencion personal de uso del PACs y quejas de los usuarios. De esta manera se
puede reafirmar que el uso de sistema PACs beneficia en mdltiples aristas a los

especialistas del area de Imagenologia.(5)

El hospital de la Mujer y el Nifio de Cuenca, cuenta con el servicio de imagenologia (rayos
X, ecografia, mamografia y Tomografia Axial Computarizada), por lo tanto, segun la
informacion obtenida se puede reconocer que los clientes internos son aquellos que mas

colaboran y reciben mejores resultados y/o servicios para poder desempefiar su funcion.

Entre los clientes internos se cuenta con médicos de emergencia, cirujanos,
anestesiologos, enfermeria, técnicos de imagen, admision, archivo clinico y TI; por todo
este conglomerado de areas es indispensable contar con un informe de la actividad que
se realiza dentro de esta casa de salud, ya que la implementacion de un PACS permite
tomar decisiones dentro del ambiente, ademas que generar un impacto en estos clientes,

gue se describe a continuacion:

Tabla 3: Clientes internos

CLIENTE CLIENTE INTERNO COMO LO ABORDA
INTERNO PACS
Médicos de | Informe répido y accesible Visor web y alertas
emergencia
Cirujanos y | Imagenes comparativas | Acceso a series previas
anestesia confiables
Enfermeria Trazabilidad de solicitudes Panel de estado del
estudio
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Técnicos de| Flujo ordenado y menos | Worklists DICOM

imagen reprocesos

Admision/Archivo Menos papeles, mas | Integracion con ordenes
trazabilidad

Tl/Gestion Métricas de uso y | Dashboards y auditorias
disponibilidad

Autor: Israel Yupa

Este cuadro nos permite tener un conocimiento del impacto que generaria la
implementacion de un sistema PACS, ya que esta alineado con la literatura sobre clientes

internos en salud.

3.4 IMPACTO AMBIENTAL DE LA IMPLEMENTACION DEL SISTEMA PACs.
3.4.1 Impacto ambiental de los servicios radiolégicos tradicionales

La atencién médica es un contribuyente significativo al cambio climatico. Esto se debe a
gue es una industria con alto consumo de energia y recursos, que a su vez genera grandes
volumenes de residuos. A nivel global, el sector de la salud es responsable de entre el 4%
y el 5% de las emisiones de gases de efecto invernadero, una cifra considerable que
incluye las emisiones asociadas a los desechos clinicos como los generados por la

radiologia y la radioterapia.

En paises con recursos limitados, como el Ecuador, existen instituciones que aun utilizan
la radiografia convencional con pelicula. Este método consume gran cantidad de peliculas
y quimicos para el procesamiento. La produccion y eliminacion de estos materiales
requieren muchos recursos y contribuyen de manera significativa a las emisiones de
carbono. La radiografia basada en pelicula y las técnicas de procesamiento de imagenes
de pelicula humeda utilizan productos quimicos de procesamiento para revelar y fijar las

imagenes reveladas.
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El area de imagenologia, como apoyo en el diagnéstico y resolucion de patologias de
pacientes que asisten al servicio de emergencia a la Fundacion Municipal de Cuenca ha
detectado que, durante mediados del presente afio 2025, se han adquirido 14 700
peliculas radiograficas con un costo de $ 20 353 dolares. (12) Este elevado consumo no
solo representa una carga economica, sino que también produce un grave impacto

ambiental debido a la liberacién de quimicos toxicos y residuos peligrosos.

Por lo mencionado y en un esfuerzo por alinearse con los principios de sostenibilidad y
responsabilidad ambiental, la Fundacion Municipal de Cuenca deberia considerar de
manera prioritaria iniciar un proceso de transicion hacia un sistema de radiologia digital.
Esta iniciativa permitiria eliminar por completo el uso de placas y quimicos contaminantes,

lo que se traduce en una reduccion significativa de la generacion de residuos peligrosos.

3.5 Administracion de la gestion de servicios radiolégicos con sistema PACS.

La radiologia digital ha sido el mayor avance tecnologico de imagenes médicas de esta
ultima década, haciendo que, en los proximos afios, la pelicula fotografica utilizada para

rayos x pueda caer completamente en desuso.

Implementar la radiologia digital aporta grandes beneficios entre ellos el profesional
médico que indica la realizaciébn de un examen de imagen puede ver en su ordenador
personal o portatil la imagen del estudio solicitado y emitir el informe en un tiempo
extremamente corto desde la realizacién del mismo. Estas imagenes no se centralizan en
un unico lugar, permitiendo que los demas profesionales médicos situados a kildmetros

de distancia del area de trabajo puedan también ver de forma paralela. (13)

La adopcion de la radiologia digital conocida también como la telemedicina y la
teleradiologia brindan una solucion sostenible para disminuir la huella de carbono. Estas

tecnologias reducen la necesidad de movilizar fisicamente las peliculas e imagenes
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médicas, lo que disminuye significativamente las emisiones.(14) Ademas, la teleradiologia
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minimiza el uso de materiales desechables como sobres para peliculas, formularios de
consentimiento y listas de verificacion en papel. Al reemplazar estos elementos con
procesos digitales como un sistema PACs, se logra un impacto positivo tanto en el medio
ambiente como en la gestibn de residuos o0 costos que se pagan para eliminar

correctamente este tipo de materiales.

El impacto medioambiental es sorprendente, como lo es el caso de éxito en el “Hospital
Arnau de Vilanova (en la Comunidad Valenciana — Espafia) y su impacto medioambiental
por la implantacion de los sistemas radiol6gicos digitales”, cuyos datos son realmente
convincentes, demostrando que de un 44% de incremento en el consumo de peliculas
radiogréficas en 2 afios (del 2004 al 2006) a la reduccion del 63% una vez implantada la
solucion del sistema PACS/RIS en solo 3 afios (del 2006 al 2009) y una reduccion del 71%
del consumo unitario también en el mismo periodo de tiempo. En cuatro afios, se elimind
el uso del consumo de liquidos de revelado, compuesto principalmente por 4 sustancias:
(15)

- Hidroquinona, que convierte los cristales de haluro de plata expuestos a los rayos
X en cristales de plata negra metalica.

- Sulfito Sadico, que evita que el revelador sea oxidado por el aire.

- Carbonato Sodico — Hidroxido de Sodio, que proporciona la solucion alcalina que
necesita el revelador y ablanda la gelatina permitiendo que el revelador alcance los
cristales de haluro de plata.

- Bromuro Sédico o Potasico, que limita el revelado de los cristales de haluro de plata

no expuestos. Actlia contra el velamiento de la pelicula. (15)

3.6 ESTRATEGIAS PARA MEJORAR LA CALIDAD DE SALUD.
Con un enfoque dirigido a mejorar la calidad de la atencion en la Fundacion Municipal, se

podria implementar una estrategia basada en la aplicacion del Ciclo de Mejora Continua
67
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de la Calidad, también conocido como Ciclo PDCA o Rueda de Deming, que constituye
una estrategia fundamental para optimizar los servicios sanitarios de la Fundacion
Municipal. Este proceso, basado en un enfoque sistematico e iterativo, permite identificar
oportunamente las &reas criticas de mejora, disefiar e implementar soluciones efectivas,
evaluar los resultados alcanzados y realizar los ajustes necesarios para garantizar la

seguridad, eficiencia y calidad en la atencion a los pacientes.

Al integrar esta estrategia dentro de la gestion institucional, la Fundacién Municipal
fortalece su compromiso con la excelencia, asegurando que cada accion emprendida
contribuya al mejoramiento continuo de los procesos clinicos y administrativos. De esta
manera, se promueve no solo la satisfaccion de los usuarios, sino también el
afianzamiento de una cultura organizacional orientada a la calidad, la innovacién y la

sostenibilidad en el tiempo.

En el articulo de Investigacion publicado por la European Public & Social Innovation
Review Sobre “Mejora continua en la gestion de servicios de salud: estrategias para la
excelencia administrativa®. Este estudio proporciona recomendaciones claras vy
especificas para mejorar la gestion de la calidad en el area hospitalaria. Se propone
implementar estrategias que no solo optimicen los procesos administrativos, sino que
también fortalezcan la seguridad y eficiencia de los servicios hospitalarios, mejorando asi
la experiencia general del paciente y la efectividad operativa de las Instituciones
prestadoras de Salud. Las recomendaciones estan disefiadas para guiar la
implementacion de practicas de mejora continua en los hospitales, asegurando que se
mantengan altos estandares de calidad y que se aborden areas criticas identificadas
durante la investigacion. En resumen, los resultados obtenidos de este estudio no solo
ofrecen una visién clara de los desafios y oportunidades en la gestion de calidad en salud,
sino que también proporcionan un marco solido para la implementacion de cambios

efectivos y sostenibles en las practicas administrativas hospitalarias.(16)
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3.7 Estrategia de Optimizacion del PACs en Emergencias

Infraestructura Tecnoldgica

- Conectividad en tiempo real: garantizar integracion entre areas criticas mediante
redes de alta velocidad y redundancia.

- Equipos moviles y estaciones de trabajo en emergencias: acceso directo al PACs
desde monitores y tablets.

- Integracion con RIS y HIS: centralizacion de datos clinicos e imagenes para una
gestion eficiente.

Protocolos de Atencién

- Triage digital con apoyo PACs: priorizacion de estudios criticos desde el ingreso
del paciente.

- Alertas automaticas: notificaciones a radiodlogos y médicos tratantes cuando un
estudio urgente esté disponible.

- Estandarizacion de nomenclatura: protocolos que faciliten la identificacion y
priorizacion de emergencias.

Optimizacion del Flujo de Trabajo

- Prelectura con inteligencia artificial: deteccién preliminar de hallazgos criticos.

- Radiodlogos de guardia conectados: telemedicina y reportes en tiempo real.

- Reportes preliminares automaticos: generacion de borradores para agilizar
informes.

Capacitacion y Cultura Organizacional

- Entrenamiento al personal: formacién continua en el uso del PACs.

- Simulacros de atencion rapida: integracion del PACs en entrenamientos de
emergencias masivas.

- Cultura de interoperabilidad: adopcién del PACs como fuente Unica de consulta.
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Monitoreo y Mejora Continua
- Definicion de indicadores clave (KPIs): tiempos de respuesta desde la solicitud
hasta el informe.
- Analisis de desemperio periddico: revision de métricas para identificar cuellos de
botella.
- Retroalimentacion de usuarios: encuestas al personal y pacientes para medir
efectividad.
Impacto Esperado
La implementacion de la presente estrategia permitird reducir los tiempos de diagnostico
en emergencias, mejorar la coordinacion entre radidlogos y médicos de urgencias,
optimizar recursos mediante la disminucion de duplicidad de estudios y brindar una

atencion mas rapida y segura a los pacientes en estado critico.

3.8 COMPARACION CON DATOS ESTADISTICOS DE LA FUNDACION MUNICIPAL

DE CUENCA VS OTROS HOSPITALES QUE IMPLEMENTARON EL SISTEMA PACS.

La Fundaciéon Municipal de la Mujer y el Nifio de Cuenca, implementara el uso del sistema
PACs (Picture Archiving and Communication System) para la emisién de informes en el
servicio de imagenologia. Durante el presente afio 2025 a partir del mes de enero hasta
agosto del presente afio se evidencia que existieron 390 atenciones de las cuales
destacan diagnosticos que requieren intervencion quirdrgica como Apendicitis aguda,
patologias respiratorias como neumonias, Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica,
colelitiasis y colecistitis, urolitiasis, que ameritan el uso de imagenes para valoracion y

control subsecuente. (17)

El estudio de Sheiktaheri y colaboradores, realizado en Iran en el afio 2023 por la
Universidad de Ciencias Médicas en Teheran a través del estudio retrospectivo
comparativo se evidencié que previa a la implementacion de PACs en el 2015 existié un
75.9% en la exactitud diagndstica, con el uso del sistema el porcentaje tuvo un incremento
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de 84.4% y un afio posterior a la implementacién existi6 un aumento de 19 puntos
porcentuales mejorando el acceso a imagenes e informes de calidad.(18) En patologias
abdominales se evidencia disminucion en errores diagndésticos, decisiones oportunas de

tratamientos quirdrgicos y reduccion en complicaciones y tiempos de estancia hospitalaria.

Una evaluacion concreta de la implementacion del sistema PACS se realizé en Noruega
en el aflo 2012, donde a través del estudio retrospectivo cegado se logro realizar una
comparativa entre el antes y el después de la introduccién del sistema se tomaron en
cuenta 56 radiografias de térax para evaluar la sensibilidad del sistema y se obtuvieron
resultados claves pero el que destaca es que la interpretacion de radiografias mejor6 tras
la implementacién de PACs mostrando una sensibilidad estadisticamente significativa sin
embargo, es importante nombrar que el uso del sistema no reduce la exactitud diagnostica
tomando en cuenta que el objetivo planteado en el articulo era disminuir los falsos
negativos en las radiografias de térax. Para el presente proyecto se toma en cuenta que
una de las principales fortalezas del estudio es que se disminuyeron los sesgos al colectar
las imagenes porque se manejo un disefio ciego retrospectivo usado en el hospital

universitario.

El tiempo es un factor importante y sustancial cuando un paciente se encuentra en
emergencia, por esta razén Hurlen y colaboradores realizd un estudio retrospectivo
comparativo donde evidencio que no existio una reduccion significada en la estancia
hospitalaria del paciente con la implementacién del sistema digital, pero se evidencio
durante el afio del estudio la reduccion del 25% en el tiempo, obteniéndose en menos de
1 hora informes preliminares para la optar por un esquema de tratamiento del paciente en

emergencia obteniéndose un impacto clinico significativo. (19)

El tiempo de respuesta a las radiografias disminuye significativamente tras la introduccion
del nuevo PACs/RIS: de una mediana de 76 a 38 horas por orden para los pacientes dados

de alta del servicio de urgencias, y de 84 a 35 horas para los pacientes ingresados en el
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hospital. El personal de imagenes médicas mostré que la transicion al nuevo PACs/RIS
mejoro la eficiencia, especialmente en lo que respecta a la accesibilidad a las imagenes y

a la informacién del paciente.(20)

3.9 INDICADORES DE CALIDAD Y REFLEXIONES APLICADAS AL PROYECTO
PACs

La implementacion de un sistema PACS (Picture Archiving and Communication
System) en la Fundacion Municipal de Cuenca constituye un avance significativo en el
fortalecimiento de la calidad y eficiencia de los servicios de salud. Esta tecnologia,
ampliamente reconocida a nivel mundial, cuenta con certificaciones internacionales que
respaldan su seguridad, eficacia y confiabilidad en la gestion de imagenes médicas. Su
incorporacion no solo permitird optimizar el almacenamiento, acceso y distribucién de
estudios radiologicos, sino que también aportara al trabajo multidisciplinario de los
profesionales de la salud, garantizando diagndsticos mas precisos y oportunos. De esta
manera, la institucion se posiciona a la vanguardia tecnol6gica, brindando un valor
agregado a sus pacientes y consolidando su prestigio institucional en beneficio de la
comunidad cuencana. A continuacion, se detallan algunos indicadores usados para

evaluar la calidad del sistema digital.

Cada indicador incluye: definicion, variables/6rdenes de medicion, férmula/interpretacion,
linea base sugerida, meta propuesta, fuente de datos, frecuencia de medicion y

responsable.

INDICADOR 1: indice compuesto “Tiempo y calidad de emision de informes

radiolégicos”

Definicion: Mide simultaneamente la rapidez (tiempo) y la calidad del proceso de emisiéon
de informes radiolégicos desde la adquisicion de la imagen hasta el informe final disponible

para el servicio que lo solicita.
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Variables: T1 (tiempo hasta disponibilidad en PACs), T2 (tiempo hasta informe
provisional), T3 (tiempo hasta informe final), Q1 (porcentaje de informes completos), Q2

(tasa de discrepancias diagnésticas).

Formula: indice = 0.40 * Score Tiempo + 0.35 * Score_Completitud + 0.25 *

Score_Concordancia.

Linea base sugerida: 0.58.

Meta: = 0.80.

Fuente de datos: Logs PACs, registros RIS/HIS.

Frecuencia: mensual.

Responsable: jefe de Imagenologia y Gestor de Calidad.
INDICADOR 2: Disponibilidad técnica del PACs (Uptime %)

Definicién: Porcentaje de tiempo en que el servicio PACs esta operacional y accesible.

Férmula: Uptime % = (Tiempo operacional / Tiempo total) x 100.
Linea base sugerida: 98.2%.

Meta: = 99.5%.

Fuente de datos: Logs servidor PACs.

Frecuencia: diaria/mensual.

Responsable: Administrador Tecnologia de Informacién

INDICADOR 3: Cumplimiento de Seguridad de la Informacion e Integridad del PACs
(ISO/IEC 27001).
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Definicion: Mide el grado de implementacién de controles de seguridad de la informacion
relevantes para PACs y el estado del proceso de certificacion ISO/IEC 27001.
Componentes: C1 (politicas y procedimientos), C2 (encriptacion y transferencia segura),

C3 (backups y recuperacion), C4 (estado de certificacion).
Linea base: En proceso.

Meta: Certificacién en 12 meses.

Fuente de datos: auditorias internas y externas. (colocar fuente)
Frecuencia: trimestral/anual.

Responsable: Comité de Seguridad de la Informacion.

3.10 INDICADORES DE CALIDAD Y CERTIFICACION DE UN SISTEMA DIGITAL
PACs

Los indicadores de calidad para certificar un sistema digital PACS incluyen el cumplimiento
de estandares de interoperabilidad como DICOM y HL7, el cumplimiento de estandares
internacionales de gestion de calidad como ISO 9001 e ISO 13485, y las aprobaciones

regulatorias como el marcado CE y la autorizacion de la FDA.(21)

Ademas las certificaciones de calidad reconocidos internacionalmente para los sistemas
de archivo y comunicacién de imagenes (PACs) no son una Unica lista "certificada", sino
un marco de normas y précticas, incluidas las de organizaciones como IHE (Integrating
the Healthcare Enterprise), NEMA (Asociacion Nacional de Fabricantes Eléctricos) e ISO
(Organizacion Internacional de Normalizacidon), que abordan la calidad de la imagen, el

rendimiento del sistema, la interoperabilidad y la ciberseguridad. (22)

Los indicadores clave a menudo se centran en aspectos como la disponibilidad de
imagenes y los tiempos de recuperacion, la integracion del sistema, la consistencia de la

imagen, la seguridad de los datos y la usabilidad para los médicos.(22)
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La seguridad de los datos es un aspecto crucial en una organizacion, ya que una gestion
adecuada de la seguridad de la informacion, es un proceso que busca la mejora continua
con la finalidad de desarrollar y mantener programas, politicas y controles que permitan
proteger la informacion. Un hospital es una de las organizaciones mas complejas, que
mantiene informacion de los pacientes que no solo tiene implicaciones legales y
econdémicas, sino que impactan en su salud. Los estudios de imagenologia incluyen
imagenes meédicas, datos de identificacion del paciente e informacion confidencial del
estudio. Estos datos se almacenan en el dispositivo de almacenamiento de un PACs. Este
sistema debe preservar la confidencialidad, integridad y disponibilidad de la informacion
del paciente. Existen técnicas como firewalls, cifrado y encapsulamiento de datos que
contribuyen a la proteccion de la informacion. Ademas, el estandar DICOM (Imagen Digital
y Comunicaciones en Medicina) y los requisitos de la Ley de Portabilidad y
Responsabilidad del Seguro Médico (HIPAA) aplicados en paises como Estados Unidos,

también se utilizan para proteger los datos clinicos de los pacientes. (22,23)
Aprobaciones regulatorias:

Marcado Certificacion Europea: Indica el cumplimiento de las normas de salud,
seguridad y proteccibn ambiental para los productos vendidos dentro del Espacio

Econdmico Europeo.(21)

Autorizacion de la FDA: Requerida para que los dispositivos médicos, incluidos los

sistemas PACS, se comercialicen y vendan en Estados Unidos. (21)
Estandares Técnicos:

DICOM (Imagenes Digitales y Comunicaciones en Medicina): Un estandar internacional
fundamental para el almacenamiento, la transmisién y el procesamiento de imagenes

médicas.(21)
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HL7 (Nivel de Salud Siete): Un conglomerado de estandares internacionales para el

intercambio de datos clinicos y administrativos entre sistemas de salud.(21)

IHE (Integracién de la Empresa de Salud): Desarrolla y promueve el uso de perfiles de Tl

estandar para abordar las necesidades clinicas criticas en el sector salud.(21)
Estandares de Gestion de Calidad y Seguridad:

ISO 13485: Un estandar especifico de sistema de gestién de calidad para dispositivos
médicos, que respaldar la calidad y seguridad consistentes durante toda vida util del
producto.(21)

ISO 9001: Un estandar general de gestidon de calidad que se puede aplicar a los sistemas
PACS para confirmar el compromiso de la organizacion con la calidad y la satisfaccion del
cliente.(21)

Estandares de Privacidad y Seguridad de Datos:

HIPAA (Ley de Portabilidad y Responsabilidad del Seguro Meédico): Una ley
estadounidense que instaura estandares para la proteccién de la informacion médica

confidencial del paciente. (21)

RGPD (Reglamento General de Proteccion de Datos): La ley integral de proteccion de
datos y privacidad de la Unién Europea que influye en la forma en que se administran los

datos personales, incluidos los de los sistemas sanitarios.(21)

85




86

86



47

[
CAMPUS

UIDE

Powared by
Arizona State University

CAPITULO 4
4. RECURSOS FINACIEROS

4. INTRODUCCION

La situacion financiera de una empresa es el reflejo del estado real de ingresos, egresos
y los recursos disponibles. Por este motivo, es importante subrayar la capacidad que tiene
la entidad para solventar y ser capaz de ser autosustentable resolviendo los

requerimientos y exigencias de los usuarios para poder evaluar nuevas inversiones. (24)

En contexto del presente trabajo se toma en cuenta que se debe evaluar la situacion
financiera de la Fundacion Municipal, ya que adquirir un programa con sistema informatico
gue va de la mano con la gestidn clinica requiere garantizar la viabilidad econémica lo que
nos permitird verificar los recursos necesarios para adquirir, instalar, capacitar y dar el

mantenimiento requerido.(24)

La Fundaciéon Municipal es una entidad que se caracteriza por su capacidad de
autofinanciamiento, lo cual representa tanto un reto como una fortaleza ya que existen
multiples demandas tanto en equipamientos, infraestructura, medicacion y otros recursos
por ende revisar la situacion financiera permite realizar una inversion en el programa
tomando en cuenta la necesidad y sostenibilidad del sistema tomando en cuenta el
impacto costo beneficio.(25) La sostenibilidad y desarrollo econémico se encuentran
estrechamente vinculados al funcionamiento de nuestros distintos departamentos, entre

ellos Hospitalizacion, Emergencia y el Departamento de Imagenes.

4.1 ANALISIS SITUACION FINANCIERA
Durante este periodo, hemos observado que cada area ha contribuido de manera

significativa a los ingresos institucionales. El servicio de Hospitalizacion mantiene una

demanda constante gracias a la calidad de la atencion brindada a nuestros pacientes. El
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area de Emergencia, por su parte, continta siendo un pilar fundamental, respondiendo a
las necesidades inmediatas de la comunidad. Finalmente, el Departamento de
Imagenes ha permitido no solo generar recursos, sino también mejorar la capacidad
diagndstica de nuestra institucién, garantizando estudios de precision que aportan al

tratamiento oportuno de nuestros usuarios.

No obstante, es importante destacar que este modelo de autofinanciamiento exige un
manejo responsable, transparente y estratégico de los recursos. Cada ingreso generado
debe administrarse con vision de futuro, orientado no Unicamente a cubrir los gastos
operativos, sino también a reinvertir en la mejora continua de los servicios, la adquisicion

de nueva tecnologia y la capacitacion de nuestro personal.

El estado financiero de la Fundacion refleja estabilidad, pero también evidencia la
necesidad de fortalecer ciertos departamentos y optimizar la gestion interna. Para alcanzar
un crecimiento sostenido, es indispensable fomentar la eficiencia administrativa,

consolidar alianzas estratégicas y diversificar nuestras fuentes de ingresos.

4.3 ESTADO FINANCIERO Y DISTRIBUCION DE ACTIVOS
Se ha destinado un total de activos. $1.674.812,52 ddlares para el afio 2025,

correspondiendo un valor de $370.000,00 ddlares, al Departamento de Direccién Médica
de los cuales la totalidad de estos fondos esta disponible para inversiéon y funcionamiento
institucional. Estos recursos han sido distribuidos estratégicamente en diversas partidas

destinadas a cubrir obligaciones y fortalecer areas prioritarias. (26,27)

En el rubro de pasivos y patrimonio, se registra un total de $ 164.724,59 dolares, que
corresponde a compromisos financieros asumidos por la institucion, tales como pagos
operativos, adquisiciones necesarias, mantenimiento de infraestructura, mejoras

tecnoldgicas y otros rubros esenciales para la continuidad del servicio.(26)
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De esta manera, la Fundacion Municipal reafirma su compromiso con la transparencia, la
eficiencia y la calidad en la gestién de sus recursos, manteniendo un equilibrio financiero
sélido que respalde su mision institucional y permita seguir brindando atencién médica

integral, accesible y de excelencia a la poblacion.

En base a la proforma presupuestaria de la fundacién con un total de $ 1.674.812,52
dolares para el afio 2025, el 12% ha sido destinado para la adquisicibn de equipos

médicos. (28)

Con el firme proposito de mejorar la calidad de atencion y fortalecer la capacidad
diagnéstica de la institucion, la Fundacion Municipal ha destinado una inversion total en

equipos de imagenologia de $ 130.395,83 doblares.(26)

De esta inversion, $ 13.742,50 doélares corresponden a la implementaciéon del sistema
PACS (Picture Archiving and Communication System), tecnologia de vanguardia que
permite optimizar el almacenamiento, la gestion y la transmision de imagenes médicas.
Este sistema ha mejorado significativamente el rendimiento del area de Emergencia, al
facilitar el acceso rapido y eficiente a estudios radiolégicos, garantizando diagnosticos

oportunos y tratamientos mas efectivos para los pacientes.

El uso del programa PACs contempla una desventaja, la capacidad de almacenamiento
siendo necesaria adquirir memoria a largo plazo y necesidad de mantenimientos continuos
para evitar el enlentecimiento del programa con el paso del tiempo. Asi como también la
posible alteracion en la confidencialidad de los datos, siendo estos propensos a violacion

de privacidad de la informacion del paciente.

La modernizacién del area de Imagenologia no solo se refleja en un incremento en la
eficiencia operativa, sino también en una mejora sustancial en la calidad del servicio

brindado a la comunidad. Esta inversién reafirma el compromiso institucional de ofrecer
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una atencion médica integral, accesible y de excelencia, alineada a estandares

internacionales y a las necesidades actuales del sistema de salud.

4.3.1 Costos y margen de utilidad.
El siguiente andlisis compara el desempefio financiero de la Fundacién Municipal en el

mes de Agosto (antes de PACs) con el mes de Septiembre (con PACs implementado),

enfocandose en el volumen de estudios, los ingresos, el costo de los informes y la utilidad:

Tabla 4: Desempeiio financiero Fundacion Municipal

de Agosto Septiembre .
Variacion

(Antes de PACs) (Con PACs)
TAC 115 114 -1
- Simples 81 86 +5
- Contrastadas 34 28 -6
Mamografia 70 50 -20
Radiografia

274 297 +23
(RX)
TOTAL 459 461 +2

Fuente: Fundacion Municipal de Cuenca

Los valores por estudio son: para la tomografia simple es de $70,00 para mamografias es
de $ 30,00 y para radiografias de $ 25,00.

La implementacion del PACs supuso un reajuste en el costo de los informes de
Tomografias (TAC), que representa un ahorro para la Fundacion y mayor accesibilidad
para los pacientes. El costo de los informes de Mamografias y Radiografias se mantuvo

igual.
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El nuevo valor para las tomografias simples es de $ 12.00 y $ 15.00 por las tomografias
contrastadas y $ 4.00 por las mamografias y las radiografias. Anteriormente el valor por
informe por una tomografia simple era de $ 20.00 y $ 25.00 por una tomografia
contrastada, no se modifica el costo de la interpretacion de los estudios de mamografia y

Radiografias ya que tiene un valor minimo por interpretacion de $ 4.00.

Tabla 5: Comparativo valor Tac con y sin PACS

_ . Agosto Septiembre
Tipo de Estudio
(Antes de PACs) (Con PACs)
TAC simple $20 $12
TAC contrastada  $25 $15

Mamografia vy
RX

$4

Fuente: Fundacion Municipal de Cuenca

En el servicio de imagenologia en horario extralaboral y fines de semana se cuenta con
un licenciado en imagenologia para la realizacion de dichos estudios a los mismos se
cancela un valor de 6.87 délares por hora turno, los cuales realizan turnos de 12 horas y
24 horas. Con la informacion que antecede se realiza el siguiente analisis para demostrar

los beneficios del nuevo sistema.

4.3.2 Volumen de estudios realizados
En el mes de agosto del 2025 antes de la implementacion de PACs (Picture Archiving and

Communication System) se realizan: Tomografias: 115 de las cuales 81 son simples y 34
contrastadas, Mamografia: 70 y estudios de Radiografia: 274, con un total de total de 459

estudios.

En el mes de septiembre del mismo afio ya con la implementacion del sistema PACS

(Picture Archiving and Communication System) se realizan:
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TAC: 114 (86 simples y 28 contrastadas), Mamografia: 50, Radiografias: 297 con un total
de 461 estudios.

4.3.3 Ingresos por estudio.

TAC simple: $70, TAC contrastada: $150, Mamografia: $30, Radiografias: $25.

En el mes de agosto el hospital presenta un ingreso por estudios totales de $19720.
En el mes de septiembre los ingresos netos son de $19.145 dolares.

Sin embargo, el valor de los informes de tomografias tanto simples como contrastadas

posterior a la implementacién de PACs se revaloran siendo el siguiente:

Con lo anterior podemos calcular el costo de los informes en el mes de agosto antes de la
implementacién del sistema PACS:

TAC simples: 81 x 20 = $ 1.620
TAC contrastadas: 34 x 25 = $ 850
Mamografias: 70 x 4 = $ 280

Radiografias: 274 x 4 = $ 1.096

Lo que genera un valor total a pagar por informes de $3.846

Sin embargo, en el mes de septiembre ya con la implementacion de sistema digital PACs:
TAC simples: 86 x 12 =$1.032

TAC contrastadas: 28 x 15 = $420

Mamografias: 50 x 4 = $200

Radiografia: 297 x 4 = $1.188

Generando un valor total a cancelar por los informes de $2.840

4.3.4 Ingresos totales por los estudios
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Tabla 6: Ingresos totales por estudios

Agosto $19.720 $3.846  $3132.72 $12741,28 64.61%
Septiembr

. $19.145 $2.840  $3132.72 $13 172,28 68,80%
Mejora -$575 +$1.006 +$431 +5%

Tabla N° 4: Autores

El valor a cancelar a los médicos imagenologicos por los informes realizados de los
estudios en el mes de agosto, fue $3.846 y en septiembre fue $2.840 con una diferencia: +
$1.006. El calculo de la utilidad bruta por mes: agosto utilidad bruta $15.874 y septiembre
representa una utilidad bruta de $16.305. El margen de utilidad neta en el mes de agosto
fue del 64,61% sin embargo el mes de septiembre fue del 68,80% lo que refleja que con

el sistema digital PACs por cada dolar ganado la Fundacion se queda con 0.64 centavos.

Sin embargo, cabe sefialar que los licenciados en imagenologia que realizan los estudios
de radiologia trabajan en un promedio de 456 horas al mes, a los mismos se les cancela
un valor de $6.87 por horas lo que corresponde a $3.132,72 en sueldos.

Con este antecedente la utilidad neta del mes de agosto fue de $12.741,28 y en el mes
de septiembre $13.172,28. Lo que representa una mayor utilidad con el uso de sistema
digital PACs.

4.3.5 Indicadores financieros

A continuacion, se detalla el andlisis financiero del proyecto de implementacion del
Sistema PACs en la Fundacién Municipal, con la finalidad de establecer la rentabilidad y

sostenibilidad econémica de esta propuesta.
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Tabla 7: Analisis financiero del proyecto de implementacién del Sistema PACs

Costo inicial del sistema digital $13.742,50
PAC’s

Capital inicial $370.000
Ventas anuales $370.000
Tasadeimpuesto y participacion de | 36.25%

trabajos

Vida util del equipo

5 afios (+ 5 afios de rentabilidad)

Método de depreciacion Lineal
Capital PROPIO 100%
Tasa de interés referencia 12%

Fuente: Fundacion Municipal de Cuenca

Tabla 8: Ventas proyectadas

Ao % Aumento Ventas proyectadas
(USD)

1 — 370.000,00

2 3% 381.100,00

3 5% 400.155,00

4 7% 428.165,85

5 10% 471.082,44

Fuente: Fundacion Municipal de Cuenca
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Costos acorde depreciacion del Sistema Digital PACs

- Costo total del sistema: $13.742,50

- Depreciacion anual lineal: $2.748,50 durante 5 afios.
Capital de trabajo

El capital del trabajo se incrementa directamente proporcional a las ventas, haciendo que

la inversién se recupere a los 5 afios por lo que es un proyecto rentable y sostenible.
Tipos de costos

- Costos Variables: 35% de las ventas
- Costos fijos: $ 37.592,64 anuales tomando de referencia el personal, uso de
energia y mantenimiento de los equipos.

- Depreciacién al afo: $2.748,50.
Flujo econémico
- Impuestos = EBIT x 36,25%

Tabla 9: Flujo de Caja Libre

Afo EBITDA EBIT Impuestos | NOPAT FCF

1 202.907 200.159 72.057 128.102 -239.150

2 210.122 207.374 75.172 132.202 123.851

3 222.508 219.760 79.619 140.141 123.834

4 240.715 237.967 86.209 151.758 126.495
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5 268.611 265.863 96.327 169.536 643.367

Fuente: Fundacién Municipal de Cuenca

4.3.6 Interpretacion del andlisis financiero

Luego del andlisis financiero minucioso, demuestra que la implementacion del sistema
digital PACs en la Fundacion Municipal resulta ser financieramente rentable, sostenible y
viable ya que reduce costos de los informes incrementando de esta manera el margen de
utilidad neta del 64.61% al 68.8 % generando un flujo de caja positivo a partir del segundo
afo. El proyecto se fortalece al presentar un VAN POSITIVO, TIR superior al 12% del
costo de capital, en un plazo de recuperacion de 5 afios de la inversion neta, lo que
respalda su viabilidad. Ademas, las ratios de rentabilidad (ROA y ROE) demuestran

eficiencia en el uso de recursos financieros.

El sistema digital PACs generd un beneficio financiero claro para la Fundacion Municipal.
Pese a que los ingresos totales por estudios disminuyeron en $575, el costo de los

informes pagados a los médicos imagendlogos se redujo en $1.006.
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CAPITULO 5
5. CONCLUSIONES Y APLICACIONES

5.1 CONCLUSIONES GENERALES
El tiempo es un factor vital cuando un paciente se encuentra en el servicio de emergencia,

por tal razén la implementacién del sistema digital PACs en la Fundacion Municipal resulta
ser financieramente rentable, sostenible y viable ya que reduce costos en los informes,

disminuye el tiempo de espera del paciente y facilita un diagnéstico oportuno.

La modernizacién no solo se refleja en un incremento en la eficiencia operativa, sino
también en una mejora sustancial en la calidad del servicio, sin embargo, la
implementacion de este recurso conlleva debilidades y amenazas que se analizan con la
finalidad de prevenir y preservar la confidencialidad, integridad y disponibilidad de la
informacion del paciente usando técnicas que contribuyen a la proteccion de la
informacion. De tal manera se ratifica la importancia de mantener un programa de
capacitaciones permanentes a los usuarios y mantenimiento del programa lo que

impediria llegar a las amenazas y debilidades planteadas en el presente informe.
5.2. CONCLUSIONES ESPECIFICAS

e A partir del andlisis realizado sobre el objetivo especifico de mejorar la interaccién
entre los servicios de imagenologia y emergencia de la Fundacién Municipal de
Cuenca, se puede concluir que la implementacién del sistema digital PACs (Picture
Archiving and Communication System) representa una herramienta clave para

optimizar la comunicacion y coordinacién entre ambos servicios.

e Elflujo de informacion entre los profesionales médicos que trabajan en los servicios
de emergencia y los de imagenologia es fundamental para tomar decisiones
clinicas oportunas y efectivas, especialmente en situaciones de urgencia que no

solo agiliza el proceso de diagnéstico y tratamiento, sino que también optimiza los
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recursos disponibles, fortaleciendo la eficiencia operativa y la calidad de la atencion
médica en la Fundacion Municipal de Cuenca, generando un impacto positivo en

los resultados clinicos y en la satisfaccion de los pacientes.

e El uso de los sistemas informatico de salud (SIS) cada mas toman mayor
importancia ya que permiten manejar de mejor maneras datos médicos en gran
volumen, extraer informacién estadistica mucho méas especifica, guiando de esta
manera la toma de decisiones mas optimas y sostenibles, en la Fundacion
Municipal se identificaron a todos los usuarios que seran beneficiarios de la
implementacion del Sistema PACs. La Usabilidad del Sistema esta centrado en el
usuario con usuarios personalizables por rol: radidlogos, tecnélogos, médicos
tratantes, la accesibilidad a imagenes se realizara desde terminales internas y

externas y dispositivos méviles compatibles para la visualizacién rapida.

e La Interoperabilidad del sistema se basa en estandares preestablecidos DICOM
para imagenes y metadatos y HL7 / FHIR para integracion con HIS-RIS-ERP
institucional. Se dispone de modulos de firma electrénica conforme normativa
ecuatoriana (Arcotel/ MSP). En relacion a la Capacitacion del Personal es realizada
mediante un Plan de formacion por perfiles mediante talleres practicos, seminarios
y capacitaciones cortos pero eficaces para médicos residentes y especialistas. De
esta manera aseguramos que la sostenibilidad y el manejo del sistema sea eficiente

y rentable.

e Posterior a la implementacion del PACs en la Fundacién Municipal de Cuenca es
evidente la mejora en la eficiencia de los especialistas de imagenologia ya que los
profesionales pueden acceder desde su dispositivo (computadora, tablets, celular)
a visualizar los estudios de imagen de forma local y remota desde cualquier sistema
operativo donde esté instalado un navegador WEB y emitir el respectivo informe en

menor tiempo posible para la resolucion clinica o quirdrgica que amerite el paciente.
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5.2.1. ANALISIS DEL CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

5.2.2. CONTRIBUCION A LA GESTION EMPRESARIAL
Luego de realizar un analisis excautivo sobre los beneficios de la implementacion del

sistema digital PACs (Picture Archiving and Communication System), en la Fundacion
Municipal de Cuenca, justificando con bibliografia actual que es un sistema avalado con
estandares de calidad internacional en validez, confiabilidad, oportunidad, cobertura y
seguridad, asi mismo se presentan multiples estudios que demuestran sus beneficios en
la reduccién del tiempo de espera, mejorando la mejora calidad en los servicios de salud
implementados. Desde el punto de vista financiero luego de su implementacion en la
Fundacion Municipal realizando un analisis sobre los nuevos costos por la interpretacion
por estudio presenta un margen de utilidad neta del 5%, un VAN POSITIVO, TIR superior
al 12% del costo de capital, en un lapso de recuperacion de 5 afios de la inversion neta,
las ratios de rentabilidad (ROA y ROE) demuestran eficiencia en el uso de recursos
financieros. Por lo antes expuesto se recomienda implementar el sistema digital PACs, en
los nuevos centros hospitalarios que formaran parte de la red integral de salud municipal,
magnificando asi su rentabilidad.

5.2.3. CONTRIBUCION A NIVEL ACADEMICO

El presente trabajo de investigacion se centré en determinar los beneficios del sistema
digital PACS (Picture Archiving and Communication System) para la emision de informes
en el servicio de imagenologia de la Fundacion Municipal de Cuenca. La evaluacion
rigurosa y el andlisis comparativo han permitido confirmar que la adopcion de esta
tecnologia no solo optimiza la gestién operativa, sino que se constituye como una

estrategia integral de gestion de calidad en el ambito de la salud.

Para los estudiantes y profesionales que constantemente se enfrenten a la tarea de

implementar nuevas tecnologias en empresas, este trabajo actia como una hoja de ruta
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prepara a los futuros profesionales con la visibn gerencial y técnica necesaria para

modernizar la infraestructura de salud con éxito.

5.2.4. CONTRIBUCION A NIVEL PERSONAL

A nivel personal, este proyecto representa una oportunidad significativa para aportar al
fortalecimiento de la calidad en los servicios de salud mediante la implementacién del
sistema PACS en la Fundacién Municipal de Cuenca. Inicialmente se centra en analizar
de manera critica la problemética existente en el servicio de imagenologia, identificar los
factores que afectan la emision oportuna de informes y proponer una solucion tecnoldgica
sustentada en evidencia cientifica y experiencias favorables de otras instituciones de salud

a nivel nacional e internacional.

Durante el desarrollo de este trabajo nos ha permitido reforzar nuestro compromiso ético
y profesional con la atencién oportuna a cada uno de los pacientes asi como también
profundizar en la gestion integral de calidad de la mano con los sistemas de informacién
en Salud, comprender la importancia del flujo eficiente de informacién clinica y reconocer
el impacto directo que tiene la tecnologia en la seguridad, bienestar del paciente y por
ende en la estructuracion de las estrategias de mejora continua aplicadas al ambito

hospitalario.

La investigacion realizada ha permitido comprender que un sistema de informacion en
Salud como el PACS no solo optimiza tiempos y reduce costos, sino que también facilita
gue los diagnosticos sean mas rapidos y precisos mejorando la continuidad de la atencion.
En el mismo se pudo integrar aspectos tecnolégicos, administrativos, ambientales y de
gestién del cambio, que constituye un crecimiento personal y profesional valioso, que nos
capacita para seguir contribuyendo activamente a la modernizacion de los servicios de

salud y a la mejora de la experiencia del paciente.

Cabe recalcar que los beneficios del sistema digital PACs, no solemente se ha visualizado

en el entorno econémico, también los especialistas han referido que al no tener que
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movilizarse al hospital para informar las imagenes ha reducido significativamente el tiempo
de ausentamiento en su entorno familiar mejorando la calidad de vida, asi mismo al poder
informar los estudios de imagen de forma remota les ha permitido incrementar el nimero
de estudios adicionales nivel de institucion el por lo que sus ingresos han mejorado, a
nivel institucional la mejoria en el flujo de pacientes ha permitido realizar un mayor nimero
de estudios de imagen e incrementar el nidmero de hospitalizaciones y cirugias,

demostrado asi que le beneficio de sistema es global.

5.3. LIMITACIONES A LA INVESTIGACION
La presente investigacion presentd ciertas limitaciones que deben ser consideradas al

interpretar los resultados y proyectar futuros estudios. En primer lugar, el periodo de
analisis comprendido entre agosto y noviembre de 2025 representd una ventana temporal
relativamente corta, lo que restringe la posibilidad de evaluar tendencias a largo plazo en
el desempefio del sistema PACS y en la estabilidad de los indicadores de calidad
asociados. Una evaluacion anual o multianual podria ofrecer una comprension mas amplia

sobre la sostenibilidad de los beneficios observados.

En segundo lugar, la disponibilidad de datos dependié en gran medida de los registros
generados por el sistema PACS y por las plataformas RIS/HIS de la institucion. Algunas
inconsistencias en la digitalizacion previa y la ausencia de historicos completos limitaron
la comparacion exhaustiva entre periodos previos a la implementacion. Aunque se
aplicaron estrategias de validacion, esta condicion podria influir en la precisién de ciertos

indicadores.

Asimismo, la investigacién se desarroll6 en una Unica institucién, lo que restringe la
generalizacion de los hallazgos a otros contextos hospitalarios con estructuras
tecnolégicas, recursos humanos o flujos de trabajo distintos. La implementacion del
sistema PACS puede variar significativamente segun el nivel de complejidad del

establecimiento, la capacidad de infraestructura informatica y la experiencia del personal.
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Otra limitacién relevante fue la curva de aprendizaje del equipo de imagenologia y de los
profesionales que interactian con el sistema. Durante los primeros meses de adaptacion,
el uso de PACS puede generar variabilidad en los tiempos de reporte, lo cual debe

interpretarse como parte del proceso natural de transicion tecnolégica.

Finalmente, matices como la seguridad informatica, la interoperabilidad con sistemas
externos y el cumplimiento de estandares internacionales (como ISO/IEC 27001 o IHE
Radiology) no pudieron evaluarse a profundidad debido a que se encontraban en proceso
de fortalecimiento institucional. Futuros estudios podrian profundizar en estas
dimensiones para complementar el analisis de calidad y desempefio del sistema PACS.
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ANEXO 1: Anédlisis con Matriz de Evaluaciéon: Anélisis FODA

Factores internos

Factor externo

FORTALEZAS

1) Se cuenta con la mfraestructura necesarnia para la incorporacién del hardware
y software, reduciendo el iempo en la emizion de rezultados.

2) El fortalecimiento institucional sa ha caracterizado por una mayor capacidad
técnica y profesional de la mstitucion.

3) Se cuenta con la mayoria de especialidades.

4)El hospital cuenta con un sistema que garantiza la proteccion v confidencialidad
de los datos e imdgzenes médicas dal paciente, azegurando el cumplimiento con
loz estindares de seguridad necesarios.

DEBILIDADES

1) El modelo de atencion existente no garantiza la dizsponibilidad]
oportuna de los recursos tecnoldgicos, lo que motiva el proyecto.

2) Falta de un plan de mantenimiento en 2l irea donde se encuentra
instalado el software.

3) Falta de perzonal capacitado en el uzo del zistema digital.
4) Exizta déficit da subespacialidades para caszos especiales

5) Existe susceptibilidad en loz Sistemas de Alimentacid
Inmterrumpida (UPS) a falloz por caidas bruscas de voltaje o cortes d
luz.

6) Duplicidad en loz pedidos de los estudios de mmagenologia

OPORTUNIDADES

1) El uzo del sizstema PACS permite optimizar los procesos v raducir los costos
operativos de manera significativa.

2) El sistema PACS puede integrarse con tecnologias avanzadas como la
Inteligencia Artificial y el Aprendizaje Automatico para mejorar la precizion
diagndstica.

3) El sizstema tisne compatibilidad con las tendencias de interoperabilidad,
permitiendo abordar desafioz en sistemaz de imdgenes médicaz. 4)
Aprovechamiento de Iz nueva incorporacion al sistema, para el benaficio de los
pacientes.

AMENAZAS

1) Cortes de ensrgia eléctirica e intamet sin previo avizo.

2) No contar con las versiones actualizadas del software por parte de
proveedor.

3) Implementacion de un nuavo equipo de manera imprevizta, genera
nuevas compras de licenciaz 2 implementacion de capacidad de
software.

4) Vulnerabilidad al ataque cibernético.

3) Riezgo de obzolescencia tecnologica v desventaja competitiva.
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Componente / Criterio Situacion actual Fortalezas Debilidades Recomendaciones
El modelo de
atencidn existents
1o garantiza la
disponibilidad
- opornuma de los ;
La Fundacion Municipal c: 1) Mantener unza comunicacion activay
cuenta con el servicio de Se cuenta con l2 SRR continua con instituciones externas que
. I O . : tecnologicos, lo qua : 2 T
imagenologia area algida de| infraestructura nece:aria para tiva el ek proporcionan servicio de enargia electrica e
apovo diagnostico con | la incorporacica del hardware TR EL IO RC: intamet, para que se COMUNIQUS con
Infruestiuich necesidad de mejoramiento | v software, reduciendo el Exizte antelacion posibles cortes en los servicios
estructura contima con tiempo enlz emision de | susceptivilidsden |  brindados, con el objetivo de poner en
implementacion de resultados los Sistemas da funcionamiento los generadores de energia
con..xpo'm.emes digitales que . N~ - -\hmemauom propios -de.la instimacion m1o al :t?necio
optimicen la respuesta del 3 S Ininternumpida mantenimiento de los equipos propios del
¢R nece:ana para lz prestacion de 2
servicio. 1o arks de cxpecial (UPS) a fallos por hospital.
e Antrabedin "| caidas bruscas de
voltaje o cortes de
huz.
Se cuenta con médicos
imagenclogos, licenciados
en imzagenologiz v oficial 5 o Falta de personal
“dj°16$k°5 confor_mxndo Elﬂe o5 g . m;o:al capacitado en el uzo 1) Ampliar 12 carterz da servicios de
un equipo de trabajo para | sebacaracterzadoparuna | o, o i | imagenologia en bienestar de la colectividad.
dar respuesta 2 la necesidad | M2V capacidad tecuica y 2 4
Recursos humanos |, .\ ..o e sctudios de| Profesional de lz institacicn. | Existe déficitde | 2) Promover 1 incorporacion de asignaruras
radiodiagnostico, asi como | ge cyenta con Ia maveria de subespecizlidades |relacionadas con el uso de zistemas dizitales v
velar que se cumpla con especiali dade; para casoe sus beneficios.
todas las normativas de espaciales
proteccion de los usuarios ¥
especialistas.
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ANEXO 2: Evaluacion del Sistema digital PACS (PACs (Picture Archiving and
Communication System)

Validez X
Confiabilidad X
Oportunidad X
Cobertura X
Seguridad X
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ANEXO 3: Matriz de integracion tecnologica
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Situacion Actual

Herramientas
TIC
Aplicables

Brechas / Oportunidades

Recomendaciones
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132

Gestion
con TIC

El sistema PACS funciong

como repositorio central de

imagenes médicas
radiografias, TAC, RMN
ecografias. Se integra

parcialmente con el Sistema de
Informacion Hospitalaria (HIS).
La administracion y monitoreo

son actualmente manuales.

PACS, HIS,
RIS DICOM
estandar,

Sistema digital

almacenamien

to local.

Falta de interoperabilidad entre
HIS/RIS, por antigiedad de los
sistemas actuales en uso
(MEDISYS), procesos de

respaldo manuales.

Implementar sistemas de interoperabilidad
entre PACS-HIS-RIS, automatizar reportes
de gestidn, incorporar dashboards para
indicadores de uso, tiempos de respuesta,

capacidad de almacenamiento.
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Control vy

evaluacion

El acceso de usuarios se
realiza mediante credenciales
bésicas, limitacién sobre
mantenimiento y calidad de

imagenes.

de

autenticacion

Sistema

por
usuario/contra

sefia, servidor
privado, uso de

hardware local.

CAMPUS

Lentitud en el proceso de las
de

sistemas

imagenes por falta
de

informaticos en uso,
de

modificaciones,

compatibilidad
escasa
Y
de
controles automaticos de calidad
de de

normativas de de

trazabilidad accesos

falta
imagen, ausencia
retencion

datos.

70

Implementar autenticacion  multifactoria
Huella digital o rostro, incorporar auditoriag
automéaticas de acceso con reporte a los
usuarios, analizar politicas de control de

calidad y de retencion de imagenes.
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Investigaci

6n con TIC

Uso limitado del PACS para
de

investigacion.

docencia 0
No
protocolos sobre el manejo de

fines
existen
los datos ni herramientas de

analisis de imagen integradas.

Exportacion

manual de
imagenes
DICOM,
necesidad de
herramientas
externas para
realizar
exposicion de

imagenes.

Ausencia de

bases de datos para fines de

investigacion,

legales para uso de imagenes,

de

automatica.

falta

integracion con

CAMPUS

limitaciones

anonimizacion

71

Desarrollar protocolos de investigacion con
de habilitar

sistemas para manejo de las imagenes,

amonificacién imagenes,

capacitar al personal en uso ético de datos

médicos.
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Seguridad

y
privacidad

El sistema cuenta con medidas
medianas de seguridad fisica }f
l6gica. No existen protocolos de

cifrado ni respaldo en la nube.

Uso

Firewalls
antivirus,
respaldo

en

de

local

discos

Ausencia de cifrado de extremg
a extremo, falta de copias de
seguridad automatizadas, falta
de plan de contingencia

mantenimiento antes desastres.

Implementar cifrado de lectura de rostros g
huella  digital, configurar respaldos
automaticos en la nube basandose en Ig
normativa, gestionar un plan de continuidad

operativa y recuperaciéon de datos ante
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72

fallos, auditorias periédicas de sobre el uso

e ingreso al sistema.
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