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Resumen

Esta investigacion se enfoca en la aplicacion de un entorno colaborativo disefiado para
contribuir a la interaccion de médicos especialistas en pediatria mediante dispositivos
moviles. En el desarrollo de este trabajo se toman en cuenta los avances tecnolégicos de
los dispositivos Smartphone en la educacion. Utiliza modelos de interaccién probados
tanto en el sector salud como en el contexto educativo, con esta aplicacion se apoya la
colaboracion mediante el intercambio de informacién y despliegue de aplicaciones méviles
gue soporte la toma de decisiones de los pediatras en casos relativos a enfermedades
cronicas. La cual se adapto de acuerdo a las necesidades del hospital militar de
Ensenada, que consisten en la mejorar la calidad de las imagenes asi como interfaz para
facilitar su uso. Lo anterior contribuira a una mejor atencién al usuario permitiendo a todos
los actores lograr un diagnostico de manera ubicua. Esto sera posible gracias al uso de

dispositivos méviles inteligentes y la propuesta de una interfaz de usuario usable.

Palabras claves: Ubicua, usable, entorno colaborativo, smartphone
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CAPITULO I. INTRODUCCION

1.1 Area de Oportunidad

En la actualidad la educacién a distancia se apoya en los recursos que ofrecen las
tecnologias de informacion (en adelante TI), en este contexto, un elemento importante es
el aprendizaje colaborativo, en el cual los dispositivos moviles (computadoras portatiles,
teléfonos inteligentes y otros dispositivos convergentes) segun Sharples, M.,Taylor T. &
Vavoula, G. (2005), constituyen una herramienta pedagdgica que permite la interaccion de
individuos en forma individual o colectiva. Una de las aplicaciones mas versatiles en el
entorno de la salud, consiste en que los médicos interactien entre si para realizar

diagnosticos, estar en comunicacion y conocer el historial de los pacientes.

El presente trabajo se enfoca en la aplicacién de la tecnologia inaldmbrica en conjunto
con los aspectos de apoyo al aprendizaje mediante dispositivos moviles para conocer la
colaboracién e intercambio de informacién que ayude a la definicion y despliegue de

aplicaciones mdviles en el entorno de la salud.



1.2 Antecedentes

A partir de una serie de sucesos histéricos como la revolucién industrial y los avances
tanto en telecomunicaciones como en medios de transporte, se lograron desarrollos
significativos en los procesos de la interaccion humana. De ahi, la revolucién electronica
se consolidé desde la aparicién de simuladores de vuelo hasta la expansion de nuevas
tecnologias a diferentes sectores, particularmente el educativo. Bajo este contexto las
tltimas décadas han atestiguado una penetracion importante de las tecnologias de la
informacion y comunicacién (TIC), tal es el caso de e-learning, cuya aparicion se propicio
a partir de estas transformaciones. Esta disciplina ha permitido expandir el acceso a
programas educativos, cursos interactivos, participacién en foros entre otras aplicaciones

gue alientan a los estudiantes a adquirir conocimientos y habilidades en forma ubicua.

Los cambios tecnoldgicos como la penetracion del internet y las comunicaciones
inaldmbricas, dieron oportunidad de acceder a otras alternativas en la educacion y
colaboracién mediante el concepto de tecnologias maviles para el apoyo al aprendizaje
movil (m-learning). Segun Garcia A., (2004) el aprendizaje mévil o m-learning es una
asociacion entre el aprendizaje y tecnologias modviles, mediante protocolos de redes
inaldmbricas, que permiten la interconexion entre lugares geogréaficamente distantes en

cualquier momento.

De igual manera, Velasco et al. (2006) comenta que el aprendizaje bajo m-learning es una
metodologia de ensefianza y aprendizaje que se vale del uso de pequefios dispositivos

moviles con alguna forma de conectividad inalambrica.



1.30bjetivo General

Aplicar un Entorno Colaborativo Mévil (ECM) con médicos especialistas en Pediatria del

Hospital Militar de Ensenada, para apoyar la colaboracién e intercambio de informacion.

1.4 Objetivos especificos

1. Adaptar el Entorno Colaborativo Movil (ECM) para el area de la salud.

2. Implementar el Entorno Colaborativo Movil (ECM) en un grupo piloto de

médicos especialistas en Pediatria del Hospital Militar de Ensenada.

3. Evaluar el desempefio del uso del Entorno Colaborativo Mévil (ECM) en el
grupo piloto a médicos especialistas en Pediatria del Hospital Militar de
Ensenada.



1.5 Justificacién

Las organizaciones en general estan adoptando nuevas herramientas de tecnologias de
informacién que apoyen a sus procesos. Sugun Hintermeister, G. (2010) es una
realidad que la tendencia en las tecnologias de Informacion es el uso de los dispositivos

moviles.

Segun el internet Mobile Report de 2009 (Morgan S, 2009), la fuerte penetracién de la
tecnologia movil en los usos cotidianos de las personas se explica por varios desarrollos
paralelos, entre ellos la gran cantidad de informacion disponible en Internet, el alcance de
la conectividad 3G, la participacion de los usuarios en redes sociales, el creciente
consumo multimedia en lineay el acceso a teléfonos inteligentes, que suman ocio y

negocio en un mismo dispositivo.

El dispositivo moévil, es el medio disponible mas idéneo para la comunicacion y el
intercambio de informacién entre personas, adaptandose a cualquier momento y cualquier
lugar, gracias a su gran ubicuidad y portabilidad. Segun Lin, JC. (1999) el m-learning
esta siendo adaptado en diferentes areas, una de ellas es la salud donde los médicos y
pacientes interactian y se obtiene conocimiento, de tal manera apoya tanto en tiempos de
respuestas como en costos, ya que no es necesario estar en forma presencial en un

consultorio u hospital.

Segun el informe Horizon Report (Herrington et al., 2009), que cada afio apunta hacia las
tecnologias educativas de mayor impacto, 2010 fue el afio de despegue del Mobile
Learning, el cual ha incorporado estrategias de computacion ‘en la nube’ y ha atestiguado

la explosiéon de los contenidos en Internet.

El presente proyecto se implementara con base en el Modelo FRAME de Koole, M.L.
(2009) para propositos educativos. En este modelo convergen las tecnologias moviles, las
capacidades del aprendizaje humano y los aspectos de la interaccion social.
Anteriormente se realiz6 un estudio en el area de la educacion aunado el Modelo FRAME

para el desarrollo de un Entorno Colaborativo Mévil (ECM). Ahora en este trabajo se


http://www.nmc.org/horizon

integra el ECM para aplicaciones de colaboracion el sector salud con objeto de apoyar la

interaccion entre médicos.

1.6 Alcance

En este proyecto se utiliza un entorno colaborativo moévil para médicos (en adelante
ECMM) que se basa en el ECM elaborado por Kantel, Tovar & Serrano (2010). Asi
mismo, se incursionara en este sector a través de un grupo piloto formado por algunos

médicos de la especialidad en Pediatria del Hospital Militar de Ensenada, Baja California.

Este estudio beneficiard directamente a médicos y pacientes de un area de la salud en
especifico los que atienden enfermedades crénicas o con discapacidades diferentes

donde el paciente tenga que consultar con mas de un médico.

Como parte de este trabajo de tesis, se busca implementar una aplicacién movil a través
del (ECM) en un grupo piloto conformado por tres médicos en el sector salud. Se apoyo la
interaccion entre médicos en dos casos reales, el primero relacionado a Cardiopatia por
transposicion de los grandes vasos del paciente uno y el paciente dos relacionado a un

cuadro con Dermatitis Seborreica.



CAPITULO 2. MARCO DE REFERENCIA

La tecnologia avanza hacia un mundo completamente convergente en las redes
inaldmbricas, por lo que con esta investigacion se incursiona en el area de la salud con
tecnologia movil, donde el objetivo es la aplicaciébn de un entorno colaborativo mévil
basado en el modelo FRAME para conocer la colaboracién e intercambio de informacion

que ayude a la definicién y despliegue de aplicaciones mdviles en el entorno de la salud.

2.1 Aprendizaje Movil

A continuaciéon se muestran algunas definiciones del llamado aprendizaje movil (m-
learning en inglés):

Winters, N. (2007), nos dice que la definicibn de Mobile learning es compleja, y que varia
en funcién de su origen, ya que “cada comunidad lo ha definido en base a sus propias

experiencias, usos y antecedentes”.

Para Hellers, (2004). Se denomina m-learning, o aprendizaje electrénico movil, a una
metodologia de ensefianza y aprendizaje que se vale del uso de pequefios dispositivos
moéviles, tales como teléfonos moviles o agendas electrénicas, en definitiva, todo
dispositivo de mano que tenga alguna forma de conectividad inalambrica. Las soluciones
de m-learning ofrecen la libertad de capturar pensamientos e ideas de manera
espontanea, justo cuando la inspiracion llega, y permiten acceder a las tecnologias de la
informacion cuando y donde el usuario lo necesite, facilitando la posibilidad de

implementar innovadores modos de dar clase y aprender.

Segun Sharples et al. (2007) La teoria del aprendizaje movil debe diferir de las actuales
teorias de aprendizaje de clase, de lugar de trabajo o del aprendizaje permanente, ya que
el aula tradicional de aprendizaje se basa en una ubicacion fija con los recursos comunes
y un plan de estudio establecido, mientras que el aprendizaje movil permite la
transferencia de conocimientos y habilidades a través de contextos como el hogar y la

escuela.



A continuacion se muestra la tabla de convergencia entre aprendizaje y tecnologia:

Tabla 1. Convergencia entre aprendizaje y tecnologia.

Nuevo Aprendizaje |:‘:: > Nueva Tecnologia

Personalizado Personal

Centrado en el Aprendiz Centrado en Usuario
Situado Movil

Colaborativo En Red

Ubiquo Ubiquo

Alo largo de la vida Integrada — Durable

Fuente: Sharples, M., Taylor, T., & Vavoula. G. (2005).

2.2 Modelo Frame de Koole

Koole (2009) define el modelo FRAME como un primer modelo teérico amplio para
describir el aprendizaje mévil como un proceso resultante de la convergencia de
tecnologias moviles, la capacidad de aprendizaje humano y la interaccion social. El
aprendizaje mévil Es un modo de aprendizaje en el que los alumnos pueden participar e
interactuar entre si aunque separados fisicamente y temporalmente. El modelo FRAME
es representado por un diagrama de Venn donde los tres aspectos antes mencionados se

interceptan Fig.1




Figura 1 Modelo FRAME

(DL)

(D) Usabilidad del (L)
Aspecto del Dispositivo Aspecto de
Dispositivo Aprendizaje

(DLS)
Aprendizaje
Movil

(DS) (LS)
Tecnologia Aprendizaje por
Social Interaccién

S Contexto de
) Informacién
Aspecto

Social

Fuente: Koole, 2009

Los tres circulos representan: los aspectos del Dispositivo (D), del Estudiante (L) y del
Social (S). El aspecto de usabilidad de dispositivo describe caracteristicas Unicas a las
tecnologias maviles en red; el aspecto de alumno describe caracteristicas de alumnos
individuales; y el aspecto social describe los mecanismos de interaccién entre los
individuos. Las intersecciones en donde dos circulos se sobreponen contienen atributos
que pertenecen a ambos aspectos. Con la evaluacion de las areas del modelo FRAME en
una situacion de aprendizaje moévil, se puede usar el modelo para el disefio de

experiencias de M-Learning mas efectivas.

De acuerdo a Koole (2009) las ventajas principales de aprendizaje movil incluyen un
mayor acceso a informacioén oportuna, redujo la carga cognitiva durante las tareas de
aprendizaje y aumentar la interaccion con otras personas y sistemas. Se puede
argumentar que los dispositivos moéviles en la red pueden ayudar a dar forma a una
experiencia de aprendizaje culturalmente sensible que puede ofrecer y, posiblemente,

mas poderosos medios de codificacion, recordar y transferir.



2.3 Las Tecnologias moviles en el area de la salud

La aplicacion de las TICs en el sector salud ha cobrado auge recientemente en la e-salud
(e-health por su término en inglés), este término denota un area para la utilizacion de la
comunicacion via Internet para transmitir, almacenar y adquirir informacion digital con
fines educativos, clinicos y administrativos. En el contexto de e-health, se estimula la
renovacion de programas gubernamentales, sociales y educativos para aumentar su
eficiencia, o para responder a las necesidades y problemas particulares de una regién o
pais (Pérez, E. 2009).

E-salud es el uso de la tecnologia de Internet y de la comunicacion electronica para
soportar la entrega y administracion de servicios de atencién de la salud. Los usuarios de
Internet representan una gran poblacién que buscan informacién, y muchas estan
buscando informacion relacionados. Aproximadamente de 60 millones de adultos
solicitaron informacién relacionada con la salud en 2000 (Tse, M., Choi, K., & Leung, R.
2008).



CAPITULO lll. METODOLOGIA

Para el desarrollo del disefio del Entorno Colaborativo Movil se basa en el modelo FRAME
(Framework for the Rational Analysis of Mobile Education) (2009). En este modelo
convergen las tecnologias moviles, las capacidades del aprendizaje humano y los
aspectos de la interaccion social, los cuales son los elementos que fundamentan el disefio
del ECM (ver Figura 1). A continuacion se muestra la metodologia que se llevé a cabo
para la realizacion de la tesis:

Andlisis =$ Adaptacion || Implementacion jp| Pruebas — Resultados

Fuente: Elaboracién propia

3.1 Andlisis

3.1 Andlisis del estado del arte sobre aplicaciones méviles en el area de la salud

3.2 Adaptacion

3.2.1. Seleccién del entorno colaborativo movil

3.2.2. Determinacion de los cambios para el entorno colaborativo movil

3.3 Implementacién

3.3.limplementacion del entorno colaborativo movil para médicos en el Hospital Militar de
Ensenada, B.C.

3.4 Medicion y evaluacién (pruebas)

3.4.1 Medicién y Evaluacion del desempefio del Entorno Colaborativo Movil para Médicos
(mediante entrevistas)

3.4.2Pruebas de Funcionalidad

3.5 Resultados

3.5.1 Resultados obtenidos
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3.1 Andlisis del estado del arte sobre aplicaciones méviles en el area de la
salud

Para llegar a considerar la necesidad de implementar el ECM se realizé un andlisis del
estado del arte sobre el contexto en el que se encuentra Ensenada en el area de la salud,
la investigacion consistié en una busqueda de aplicaciones moviles que se utilizan en el

area de la salud en la ciudad de Ensenada, Baja California.

3.2 Seleccién de Entorno Colaborativo Movil

Se optd por utilizar el Entorno Colaborativo Mévil (Kantel, Tovar & Serrano, 2010) ya que
debido al éxito que obtuvo al ser utilizado anteriormente en el area de la educacion, por lo
que resulté viable adaptarlo al sector salud ya que, ademas de ser desarrollado por
estudiantes de la Maestria en Tecnologias de la Informacion, se facilitd su implementacion
debido a fue més facil debido a la cercania de con los estudiantes y el préstamo del
hardware que se utilizaria (el servidor) para almacenar la informacion que los médicos

proporcionaran.

3.2.2 Determinacion de los cambios para el entorno colaborativo movil para

médicos

Se modificé el Entorno Colaborativo Mévil de acuerdo a las necesidades de los Médicos
del Hospital Militar de Ensenada con los cuales se realizara el experimento, esto se
determiné mediante una entrevista en la cual cada médico dio sus comentarios donde
coincidieron en que una aplicacion mavil les permitiria mantener una comunicacién mas

fluida entre ellos (Ver anexo 1).
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3.3 Implementacién del Entorno Colaborativo Movil para Médicos en el
Hospital Militar de Ensenada, B.C.

Se realiz6 la implementacion con en el Hospital Militar de Ensenada, participaron tres
médicos especialistas en el area de pediatria. A continuaciébn se muestran las imagenes
de la interfaz con la que interactuaron los médicos.

En la figura 3.1 se presenta la pantalla principal del ECMM la cual va a ser la primera que

vea el usuario final, donde tiene un botén de iniciar sesion.

Figura 2 Entorno Colaborativo Movil para Médicos

ECM

Entorno Colaborativo Mévil para Médicos

Fuente: Elaboracion propia

En la figura 2 Al ingresar a la aplicacion te envia a una ventana que pide el nimero de

celular del usuario.
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Figura 3 Inicio de Sesién

Inicio de Sesion

Usuario:

Ej: 6461234567 (numero de celular)

Iniciar

Si no cuenta con un nombre de usuario, registrese en la siguiente liga

Fuente: Elaboracion propia

En caso de no estar registrado en la aplicacion, debera ingresar en el botdn “registrarse’

(ver figura 3)

Figura 4 Registro de Usuario

Correo Electronico:

de Celular;

Fuente: Elaboracion propia

En la siguiente imagen se muestra el mend principal cuando el usuario ingresa a la
aplicacion

13



Figura 5 Menu Principal

Entorno Colaborativo Mévil para Medicos

Fuente: Elaboracion propia

3.4 Medicion y Evaluacién del desempefio del Entorno Colaborativo Movil
para Médicos (ECMM)

Se realiz6 una entrevista (ver anexo 3) con cada médico para conocer su opinion en el
uso del Entorno Colaborativo Mévil para Médicos, donde se manejaron dos casos de
pediatria. Los nombres de los pacientes son omitidos por politicas del Hospital Militar de

Ensenada.

3.4.1 Prueba de funcionalidad

Se realizaron las pruebas de funcionalidad (Moprosoft, 2011), a los médicos que
utilizaron el ECMM donde se abord6 gradualmente a los médicos creando identificacion y
cordialidad, ayudando a sentirse seguros, se dejoé concluir el relato, posteriormente se le
realizaron preguntas faciles de comprender, escuchando con paciencia y comprension

(ver anexo 6) .
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CAPITULO IV. RESULTADOS OBTENIDOS

En general la aplicacién del ECM a los usuarios les pareci6 facil de acuerdo a la entrevista
que se les realiz6 a los médicos que colaboraron en las pruebas (ver anexo 3), y rapida

para subir imagenes que necesitan mostrar entre los médicos que estan interactuando.

Andlisis: se analizo el estado del arte sobre aplicaciones méviles en el area de la salud
en la ciudad de Ensenada, donde se encontr6 que ningun hospital publico utiliza alguna

aplicacion movil.

Adaptacion: se adapto la aplicacion del entorno colaborativo movil para médicos (ECMM)

de acuerdo a las necesidades del hospital militar de Ensenada, B.C.

Implementacién: fue realizada en el hospital militar de Ensenada, B.C. durante el periodo

de dos meses, con tres médicos especialistas en el area de pediatria de dicha institucion.

Medicion y Evaluacion (pruebas): las pruebas fueron realizadas al finalizar el periodo
del uso de la aplicacion, las cuales fueron mediante entrevistas, de acuerdo a la
funcionalidad de la misma. En el ECMM hubo dos espacios que no fueron de agrado para
los usuarios; el chat, ya que no funciond porque no cuentan con tiempo para responder en
tiempo real y el wiki ya que consideran que la informacién que se puede colocar en este
espacio puede ir en la parte de avisos con el cual se mantiene la comunicacién entre los
médicos. En el espacio de ayuda les parecié especifica y entendible ya que asi no pierden
tiempo en entender el funcionamiento de la aplicacion, en el espacio de contacto solo
entraron una vez los tres médicos que participaron ya que tenian conocimiento previo de

gue colegas participarian en las pruebas del proyecto (Ver anexo 3, 4,5).

A continuacion se muestran los resultados de las pruebas de los dos casos reales

utilizando las herramientas del entorno colaborativo moévil.

a) Avisos: Muestra informacion que los usuarios escriben respecto al paciente que estan
tratando, con ello dando una mayor interaccion entre los médicos que trabajan con el

paciente.

15



Figura 6 Avisos

Tadeo dijo:

gerardo dijo

Fuente: Elaboracion propia

b) Repositorio: Contiene imagenes de estudios que se le realizan a los pacientes que se

estan tratando (radiografias, DLCO, espirometria etc.)

Figura 7 Repositorio

Choose file

Upload file

Nombre Creado Subido por
ecm.jpg 2011-02-22 16:24:36  Cristian
IMG_1977JPG 2011-02-23 08:02:47

)SCO1078.JPG  2011-02-25 07:33:20  gerardo

IMG_1944.)PG ( 03-05 08:33:57 gerardo

1.JPG 03-05 08:36:29 gerardo

Fuente: Elaboracion propia
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Los médicos trabajaron con dos casos, el primero muestra la radiografia impresion

diagnostica: Cardiopatia por transposicion de los grandes vasos del paciente AJG.

Figura 8 Radiografia Impresién Diagnostica

Fuente: Elaboracion propia

El segundo caso en el que se realizaron las pruebas fue con el paciente JDC,

presentando un cuadro con Dermatitis Seborreica

Figura 9 Muestra paciente con Dermatitis Seborreica
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c) Chat: Permite que varias personas interactien de manera remota en tiempo real

expresando sus ideas por medio de texto o imagenes. Permitira a los médicos generar

acuerdos inmediatos o establecer comentarios o0 sugerencias que puedan ser abordados

en ese momento.

Figura 10 Chat

Cristian: hola buen dia
201.143.28.16: hola buen dia

Cristian: hola

201.143.28.16: doctor espero |
201.166.106.79 respecto a la
pput r ) er er

Mensaje

Enviar

Fuente: Elaboracion propia

d) Convergencia: Es un wiki donde se documentan de forma conjunta las ideas de cada

médico, con base en la colaboracion del grupo de trabajo.

Figura 11 Wiki

diagnostico del paciente de los resultados de radiologia

co de la imagen : Cefalohematoma

Editar (altima edicion February 24, 2011)

Fuente: Elaboracion propia
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e) Contacto: Contiene informacion general de los médicos participantes en el proyecto.

Figura 12 Contacto

Titulo de la Actividad:
Aplicacion de un Entorno Colaborativo Movil (ECM) para la interaccion

de medicos especialistas en Pediatria del Hospital Militar de Ensenada,
Baja California mediante dispositivos moviles de tercera generacion”

Objetivo:
Aplicar un Entorno Colaborativo Movil (ECM) con medicos especialistas

en Pediatria para conocer la interaccion, colaboracion e intercambio de
nformacion
Integrantes:

Nombre: Cristian
Apellido: Castillo

Fuente: Elaboracion propia

f) Ayuda: Contiene y describe los elementos que conforman el Entorno Colaborativo

Mévil para Médicos.

Figura 13 Ayuda

Progreso:
Especifica informacién acerca del proyectc

Avisos:
Muestra informacion relevante que esta siendo utilizada en el proyecto

Repositorio:
Contiene informacién de los pacientes que se estan tratando

Chat:

Brinda acceso a comunicacion del grupo en tiempo real

Convergencia:
es un Wiki donde se documentan de forma conjunta las ideas de cada

Fuente: Elaboracion propia
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Una forma de comprobar que el Entorno Colaborativo Mévil para Médicos cumple con los
objetivos planteados, es realizarle una entrevista a los usuarios que permita conocer el

grado de funcionalidad del sistema para una implementaciéon adecuada.

Se utiliza la prueba de aceptacién (Piattini et al., 2009) consiste en conocer la aceptacion
de la aplicacion por parte de los usuarios, la cual se realizd6 con un grupo piloto de
Médicos Pediatras del Hospital Militar de Ensenada, Baja California. Se utilizo el sistema
instalado en un servidor con acceso a través de internet. Las pruebas consistieron en la
evaluacién por parte de los usuarios respecto a la funcionalidad de la aplicacion
determinando con esto la aceptacion de la misma (ver anexo 3), todo el apoyo que se
puede lograr con el uso de la aplicacion respecto a los objetivos esperados, la manera en
que exhorta a la colaboracion a través de dispositivos mdviles y la disponibilidad de

realizar comentarios respecto al caso clinico en el que estén trabajando.
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CAPITULO VI. CONCLUSIONES

A través de la aplicacion del entorno colaborativo movil para médicos, se aprecié como
con ésta se puede contribuir para facilitar la comunicacion entre médicos. Asi mismo se
determiné que la aplicacién funciona mejor cuando son menos de cinco personas debido
a la estructura de los dispositivos moviles y la capacidad del servidor en el que se
encuentra alojado.

El presente proyecto aportd importantes beneficios desde el punto de vista de atencion al
usuario, se realizan diagnosticos méas acertados y eficientes, apoya a mostrar
rapidamente la informacion del caso, por otro lado la institucion de salud, permite ofrecer
al paciente un servicio mas eficiente y reduce los tiempos de actualizacion del médico con

respecto al historial clinico del paciente.
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CAPITULO VII. TRABAJO FUTURO

Se pretende implementar la aplicacién en el Hospital Militar de Ensenada en el area de
pediatria como base para que la utilicen todos los médicos de esa area asi como hacerle
modificaciones que comentaron los médicos que lo probaron como el quitar la parte de
chat y wiki (ver anexo 3, 4, 5), para una mejoria y les pueda ayudar mas la aplicacion, asi
como que la aplicacion sea funcional no solo en dispositivos Smartphone sino en diversos

moviles que tengan acceso a internet (ipad, notepad, tablet).
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23 de Noviembre de 2010

Anexo 1.

Entrevista con el Dr. en Pediatria Gerardo Rios Gonzalez

Se realizo una entrevista a la Doctor Gerardo Rios Gonzalez para comentarle sobre el
tema de tesis “Aplicacion de un Entorno Colaborativo Movil (ECM) para la interaccion de
médicos especialistas en Pediatria con dispositivos méviles de tercera generacion”, se le
explico que la investigacion se enfocara a la adopcion de la tecnologia movil y a los
aspectos de apoyo al aprendizaje en el area de la salud mediante la adopcion del Modelo
de Koole. Con La adopcion de este modelo se podra conocer los patrones de interaccion,
colaboracién e intercambio de informacién que ayude a la definicion y despliegue de
aplicaciones mdviles en el entorno de la salud.

Se les explico como se encuentra constituido el modelo FRAME de Koole, el cual es un
modo de aprendizaje en el que los alumnos pueden participar e interactdan entre si
aungue separados fisicamente y temporalmente. El modelo FRAME es representado por
un diagrama de Venn donde los tres aspectos antes mencionados se interceptan (Fig. 1)
(Koole, 2009).

(DL)

(D) Usabilidad del (L)
Aspecto del Dispositivo Aspecto de
Dispositivo Aprendizaje

(DLS)
Aprendizaje
Movil

(DS)

Tecnologia
Social

(LS)
Aprendizaje por
Interaccién

Contexto de
Informacién

(s)
Aspecto
Social

Fig. 1: Modelo FRAME (Koole, 2009).
Los tres circulos representan: (D) Dispositivo, (L) Estudiante y (S) Social. El aspecto de
usabilidad de dispositivo describe caracteristicas Unicas a las tecnologias méviles en red;
el aspecto de alumno describe caracteristicas de alumnos individuales; y el aspecto social

describe los mecanismos de interaccion entre los individuos. Las intersecciones en donde
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dos circulos se sobreponen contienen atributos que pertenecen a ambos aspectos. Con la
evaluacion de las areas del modelo FRAME en una situacion de aprendizaje movil, se
puede usar el modelo para el disefio de experiencias de M-Learning mas efectivas.

Las ventajas principales de aprendizaje movil incluyen un mayor acceso a adecuados y la
informacién oportuna, redujo la carga cognitiva durante las tareas de aprendizaje y
aumentar la interaccion con otras personas y sistemas. Se puede argumentar que los
dispositivos moviles en la red pueden ayudar a dar forma a una experiencia de
aprendizaje culturalmente sensibles que puede ofrecer adicionales y, posiblemente, mas
poderosos medios de codificacion, recordar y transferir (Koole, 2009).

Una vez que se le explicd de que se trata el caso de estudio se le ensefi6 el sistema el
cual le parecid interesante sélo pregunté en qué teléfono mévil se puede usar y se le
indico que en cualquier moévil de tercera generacidén que tenga acceso a internet.

La idea de implementar este sistema en el &rea de la salud le pareci6 de gran importancia
ya gue considera se podra lograr un beneficio en cuanto comunicacion e interaccion entre
ellos, de tal manera que van a poder estar mas al pendiente de sus pacientes.

El Dr. comentd que le gustaria que se realizara la implementacién con él y dos colegas
mas que laboran en el Hospital Militar, ya que considera les serd de utilidad la
implementacion del sistema. Se le propuso una reunién con los dos colegas para
explicarles el funcionamiento del sistema y empezar a realizar pruebas, la cual se
pretende hacer a finales del mes de noviembre para concretar la capacitacion de como

manejar el sistema y posteriormente iniciar con la implementacion.
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23 de Noviembre de 2010
Anexo 2

Entrevista con la Dra. Elizabeth Petid

Se realizo una entrevista a la Doctora Elizabeth Petid para comentarle sobre el tema de
tesis “Aplicacion de un Entorno Colaborativo Mévil (ECM) para la interaccion de médicos
especialistas en Pediatria con dispositivos moviles de tercera generaciéon”, se le explico
que la investigacién se enfocara a la adopcion de la tecnologia mévil y a los aspectos de
apoyo al aprendizaje en el area de la salud mediante la adopcion del Modelo de Koole.
Con la adopcién de este modelo se podra conocer los patrones de interaccion,
colaboracién e intercambio de informacién que ayude a la definicion y despliegue de
aplicaciones mdviles en el entorno de la salud.

Se les explico como se encuentra constituido el modelo FRAME de Koole, el cual es un
modo de aprendizaje en el que los alumnos pueden participar e interactdan entre si
aunque separados fisicamente y temporalmente. El modelo FRAME es representado por
un diagrama de Venn donde los tres aspectos antes mencionados se interceptan (Fig. 1)
(Koole, 2009).

(DL)

(D) Usabilidad del (L)
Aspecto del Dispositivo Aspecto de
Dispositivo Aprendizaje

(DLS)
Aprendizaje
Movil

(DS)

Tecnologia
Social

(LS)
Aprendizaje por
Interaccién

Contexto de
Informacién

(S)
Aspecto
Social

Fig. 1: Modelo FRAME (Koole, 2009).
Los tres circulos representan: (D) Dispositivo, (L) Estudiante y (S) Social. El aspecto de

usabilidad de dispositivo describe caracteristicas Unicas a las tecnologias moviles en red;
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el aspecto de alumno describe caracteristicas de alumnos individuales; y el aspecto social
describe los mecanismos de interaccion entre los individuos. Las intersecciones en donde
dos circulos se sobreponen contienen atributos que pertenecen a ambos aspectos. Con la
evaluacion de las areas del modelo FRAME en una situacion de aprendizaje movil, se
puede usar el modelo para el disefio de experiencias de M-Learning mas efectivas.

Las ventajas principales de aprendizaje movil incluyen un mayor acceso a adecuados y la
informacién oportuna, redujo la carga cognitiva durante las tareas de aprendizaje y
aumentar la interaccidon con otras personas y sistemas. Se puede argumentar que los
dispositivos moviles en la red pueden ayudar a dar forma a una experiencia de
aprendizaje culturalmente sensibles que puede ofrecer adicionales y, posiblemente, mas
poderosos medios de codificacion, recordar y transferir (Koole, 2009).

Una vez que se le explicd de que se trata el caso de estudio se le ensefio el sistema, el
cual le parecid interesante sélo pregunté en qué teléfono mévil se puede usar y se le
indicé que en cualquier movil de tercera generacion que tenga acceso a internet. La idea
de implementar este sistema en el &rea de la salud le parecié de gran importancia ya que
considera se podra lograr un beneficio en cuanto comunicacion e interaccion entre ellos,
de tal manera que van a poder estar mas al pendiente de sus pacientes.

Comento6 una sugerencia la cual es que se pusiera un médulo para cuando se envie un
correo este mande una alerta y se den cuenta que estd enviando un mensaje en el

sistema, la cual se esta considerando integrar.
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Anexo 3:

Entrevista sobre Entorno Colaborativo movil con los médicos del Hospital Militar de
Ensenada, B.C.
Nombre: Gerardo Rios
Edad: 52 afos

Preguntas
1. ¢Sabe como funciona la aplicacion?
Si, ya me habias mostrado como funcionaba en la primera entrevista que tuvimos y

se me hizo facil de manipular.

2. ¢Cbémo le ayudo la aplicacién en sus labores?

Me comunicaba mas rapido con mis colegas

3. ¢Como es la etapa de subir la informacion a la aplicacién?
Es rapido al subir las radiografias, tomografias que tengo que mostrar a los médicos

gue estamos interactuando.

4. ¢Considera de utilidad las partes que contiene la aplicacion?
Respecto al chat la verdad es que no me funcioné ya que no tengo el tiempo
necesario para poder responder al instante, el wiki en un principio no tenia
conocimiento de que era por lo que no le tome interés, ya en la interaccién con la
aplicacion, no considero de utilidad la wiki ya que me basta con el espacio de avisos
para incorporar la informacion y poder mantener la comunicacion en el espacio de la
ayuda me parece bien que sea especifica y entendible ya que asi no pierdo mucho
tiempo en entender el funcionamiento de la aplicacién, finalmente en el espacio de
contacto solo entre una vez, como ya tengo conocimiento de que colegas iban a

colaborar solo corrobore que estuvieran ya dados de alta en la aplicacion.
5. ¢Comente la experiencia de utilizar una aplicacion movil?

Es muy interesante saber que existen aplicaciones que nos puedan ayudar a facilitar

nuestro trabajo.
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Anexo 4:

Entrevista sobre Entorno Colaborativo movil con los médicos del Hospital Militar de
Ensenada, B.C.
Nombre: Tadeo Borgo
Edad: 35 afos

Preguntas
1. ¢Sabe como funciona la aplicacion?

Si, lo mencionaste cuando tuvimos una reuniéon con el Dr. Gerardo Rios.

2. ¢Cbémo le ayudo la aplicacién en sus labores?
Con la aplicacién es mas facil y rapido contactar a los médicos que participamos en
proyecto.

3. ¢Como es la etapa de subir la informacion a la aplicacion?

Es muy sencillo enviar las imagenes que se necesitan para tratar a los pacientes.

4. ¢Considera de utilidad las partes que contiene la aplicacién?
me parece que esta demas la parte del wiki ya que no la usamos porque podemos
poner la misma informacion en los mensajes porque realmente ahi es donde
estamos entrando a subir informacién del paciente, asi como el chat no me es de

gran ayuda ya que estoy muy ocupado como para estar en tiempo real escribiendo.

5. ¢Comente la experiencia de utilizar una aplicacion movil?
El proyecto me parece interesante incluso para usarlo con los jovenes que hacen su
internado y de esta manera poder interactuar con ellos, asi pueden tener mayor
conocimiento ya que ven las notas de los colegas que participan en la interaccion
con la aplicacion.
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Anexo 5:

Entrevista sobre Entorno Colaborativo movil con los médicos del Hospital Militar de
Ensenada, B.C.
Nombre: Ricardo Pedroza
Edad: 47 afos

Preguntas
1. ¢Sabe como funciona la aplicacion?

Si, lo comentaste en la primera reunién que tuvimos.

2. ¢Cbémo le ayudo la aplicacién en sus labores?
Tuve mas comunicacion con mis compafieros, fue facil interactuar con ellos a pesar

de que sali de la ciudad.

3. ¢Como es la etapa de subir la informacion a la aplicacion?

Es muy sencillo, me gusto la aplicacion porque no es nada complicada.

4. ¢Considera de utilidad las partes que contiene la aplicacion?
La aplicacion estd muy interesante, la interfaz esta facil de usar, los dos campos
gque no me gustaron fue el de wiki y el chat, me parece que los demas espacios
gue tiene la aplicacion estan bien, pero me gustaria que tuviera un espacio donde
pueda subir los analisis clinicos asi como frecuencia cardiaca, pulsaciones para que
este mas completo y nos dé mas datos que podamos necesitar en caso de alguna

emergencia con el paciente.

5. ¢Comente la experiencia de utilizar una aplicacion movil?
En general si me gusto la aplicacion me comentaba el Dr. Gerardo que seria bueno
gue se implementara la aplicacion definidamente en nuestra area para tener mas

comunicacion
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CICESE/UABC Version: 1.0

Reporte de Caso de Prueba: Entorno Colaborativo Mévil para Médicos Fecha: 2/Mayo/2011

1. Entorno Colaborativo Movil para Médicos

1.1 Descripcion

El presente caso de prueba, fue ideado con el objetivo de determinar si la aplicacion
“Entorno Colaborativo Mévil para Médicos” funciona correctamente. Debe de almacenar los
datos del paciente al que estan tratando los médicos en la base de datos, de este modo
cumplir con los requisitos establecidos para el sistema.

2. Flujo de Eventos

1. Unavez garantizado el registro, se accede, dentro del mend donde mostrara seis
opciones.

2. Ingresar los datos del paciente que sera tratado en el espacio de Convergencia

R. El sistema debe permitir que se ingrese la informacion.

3. Iniciar la interaccién ingresando informacion en el espacio de Avisos para saber ¢cémo
y de qué? se tratara al paciente

R. El sistema debe permitir que se pueda introducir informacion.

4. Subir imégenes en la parte de Repositorio referente al caso que estan tratando.

R. El sistema debe permitir que los usuarios puedan subir imagenes y se
vean con alta resolucion.

5. Comentar el progreso del paciente en tiempo real en el modulo de Chat.

R. El sistema debe permitir que se pueda introducir informacion.

6. Elmodulo de Contacto permitira ver a los médicos que estan colaborando.

R. El sistema debe permitir mostrar la informacién de los médicos que estan
colaborando.

7. Los usuarios podran contar con el modulo de Ayuda el cual les permita ver cémo
funcionan los médulos de la aplicacion.

R. El sistema debe permitir mostrar la informaciéon de cémo funcionan los
modulos de la aplicacion.
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CICESE/UABC

Version: 1.0

Reporte de Caso de Prueba: Entorno Colaborativo Mévil para Médicos

Fecha: 2/Mayo/2011

Entrada Suministrada

Salida Esperada

Valor Permitido:

Se registran en el ECM

Introducir informacion del
paciente en el modulo de
Convergencia.

Ingresar iméagenes del caso
en el médulo repositorio.

Ingresan informacién para
generar interaccién en el
modulo chat.

Muestra la informacién en el
modulo de Contacto

Mostrar informacion del paciente

Muestra las imagenes del caso

Se genero interaccién entre los
médicos en tiempo real
mostrando la informacion
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Version:

1.0

Reporte de Caso de Prueba: Entorno Colaborativo Mévil para Médicos Fecha:

2/Mayo/2011

5. Evaluacién de la Prueba

Accion realizada

Resultado Obtenido

Ingresar datos en el mddulo
Avisos

Conservacion de la estructura.

Ingresar imagenes en el
modulo de Repositorio

Mostr6 imagenes con alta
resolucion

Ingreso datos en el médulo
Chat

Falta tener mayor interaccion
en tiempo real

Almacenaje de Datos en
Base de Datos

La informacioén se almacené
de manera correcta en la base
de datos.

Consultas a la aplicacion

Se muestra la informacion de
manera eficiente.

6. Conclusiones

e El ECM es adecuado para su uso informatico

e El nivel de comprensién es adecuado para el sector al que se dirige

e EI ECM explica su objetivo con claridad

e Elvocabulario es adecuado para el sector que se dirige
e El ECM presenta la informacién de una forma amena que motiva e interesa al participante
e EI ECM registra y detecta el acceso del usuario
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