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Resumen

Se reporta la aplicacién de un software que permite registrar con datos completos y
pertinentes del paciente, la solicitud para la realizacion de los exdmenes de gammagrafia
0sea, con la finalidad que cada informacion sea consultada adecuadamente y el paciente sea
atendido con eficiencia en los servicios de medicina nuclear. La gammagrafia 6sea es un
estudio de uso frecuente que permite diagnosticar la existencia de un cancer primario, dirigir
un estudio para biopsia o reportar la diseminacion de un céncer conocido al hueso
(metastasis dsea). El software disefiado completa los datos que remite el médico tratante y le
sirve de soporte a todo el equipo de salud que atiende al paciente.

Abstract

This paper reports application of software enabling complete register of patient data, for
delivering appropriate information in bone scan reports. Bone scan is a frequent study in
Nuclear Medicine, which enables physicians to diagnose a primary bone cancer or
metastases. The software was designed in order to complete data given by oncologists and
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constitutes an aid for the health team attending patients.

1. Introduccién

En medicina nuclear el estudio que se utiliza
con mayor frecuencia es la gammagrafia
Osea. Este tipo de procedimiento permite
realizar diagndsticos de tumores primarios 0
detectar metastasis de neoplasias conocidas
[1-2]. En algunos casos, en especial durante
los Gltimos afios, por el incremento de los
estudios y pacientes, se ha tenido poca
informacion clinica acerca de la enfermedad
e indicaciones para el caso concreto de
pedido de gammagrafia 6sea, que permita
brindar un diagndstico. Por eso, se ha
buscado diversas soluciones a este problema,
planteandose la idea de disefiar un software
gue permitiese incorporar informacién de la
historia clinica en las pre-6rdenes para el
procedimiento de gammagrafia ésea y una
lista de chequeo para el médico referente, a
fin de que, en poco tiempo se pudiese contar
con informacion relevante para el estudio a
realizar.

El sistema de informacion instalado en el
Instituto ~ Nacional de  Enfermedades
Neoplasicas (INEN) permite que se pueda
atender a los pacientes en menor tiempo y
con una disminucién de los errores
sistematicos y al azar, eliminandose los
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problemas que pueden presentarse en las
historias  clinicas de dificultad de
entendimiento o en casos de “letra ilegible”.
Esta plataforma importa datos del SYSINEN
(sistema computarizado propio de la historia
clinica en forma digital que se utiliza en el
INEN), para tener una herramienta de ayuda
al usuario final (paciente) y a los que trabajan
por su salud (en este caso médicos referentes
de los médulos, servicios o departamentos y
médicos nucleares que ven al paciente y
realizan el informe).

El conocer los datos de los pacientes en
tiempo real, ademas de constituirse en un
ahorro de tiempo y recursos, permite al
médico nuclear realizar un informe
gammagréafico adecuado y pertinente al caso
clinico que examina. En muchos casos no es
posible recoger informacién directamente de
la historia clinica, debido a algunos procesos
de archivo y a la presencia de reportes
ilegibles o no accesibles. Ademas, por
diversas razones, el paciente ya ha brindado
informacion sobre su enfermedad vy
tratamiento al médico referente y, al ser
interrogado en el servicio de Medicina
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informacion
adecuado

Nuclear, podria no brindar
relevante que ayude a un
diagndstico [3].

El poder contar con los datos directos del
sistema y las indicaciones precisas, asi como
la ubicacion exacta del tumor facilita la labor
técnica, el manejo delicado de las venas en
aquellos  pacientes que han recibido
quimioterapia (QT) y poder conocer si el
tratamiento de radioterapia u otro explican un
hallazgo, que no puede explicarse por
progresion de la enfermedad, evitandose asi
datos erréneos de interpretacion en las
gammagrafias.

Este reporte da cuenta como, con un esfuerzo
multidisciplinario, se ha podido disefiar una
herramienta de trabajo para el médico
referente, que sera de apoyo a otras areas de
diagnoéstico por imagenes, con otros
aplicativos afiadidos a la plataforma del
INEN.

2. Aplicacion del software

La aplicacion ha sido desarrollada siguiendo
la metodologia del ciclo de vida del software,
gue permite construir un marco de trabajo
para estructurar, planificar y controlar el

proceso de desarrollo de los sistemas de
informacion.

Se utiliz6 un moédulo disefiado por el grupo
de ingenieros de sistemas que laboran en el
INEN. Este mddulo permite ingresar la
evaluacion del paciente y se ha asociado con
los requerimientos del protocolo clinico de
gammagrafia 6sea. El procedimiento consiste
en el registro de la historia clinica, a fin de
consultar los datos del paciente; a esto se
asocia el registro de la gammagrafia 6sea en
una pre-orden generada en los modulos de
Mama vy Tejidos blandos, Medicina,
Urologia, Toérax o Pediatria y otros. El
modulo dispone de una seccidn para el
registro de informacion del paciente, en
donde se ingresa los siguientes datos, que
permiten conocer la indicacion para la
gammagrafia solicitada por el médico o
médicos referentes: Estadio clinico, presencia
de dolor y su ubicacién en un grafico adjunto
a la pre-orden, si el estudio es anterior o
posterior a la administracion de quimioterapia
(QT), si es requerido como una reevaluacion
del paciente u otras indicaciones que pueden
colocarse en un acapite libre, disponible para
observaciones del médico referente, si
considera oportuno adicionarlas.
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Figura 1. Modulo de Evaluacidon de paciente. Las figuras permiten colocar la zona de dolor 6seo.
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En la seccién de cancer, el médulo disefiado
permite registrar datos especificos como: si el
cancer corresponde a mama, prostata, pulmon
u otros. Ademas permite que se incorpore en
la pre-orden los datos que se tienen en el
sistema y que son relevantes para la pre-
orden de gammagrafia dsea, en concreto:
diagndstico clinico, estadio del tumor y
nombre del médico tratante (facilita su
ubicacion en caso de requerirse informacién
adicional no presente en la historia clinica).
Se eligi6 las tres primeras neoplasias
mencionadas por ser las mas prevalentes en
los pacientes que acuden al INEN.

Asimismo, el médulo permite registrar datos
tales como: si el paciente tuvo o no cirugia, si
se le aplic6 o no radioterapia Yy/o
quimioterapia. En la Figura 1 se aprecia una
vista del mddulo desarrollado.

Al momento de la consulta en el servicio de
medicina nuclear, se puede imprimir el
grafico para que el paciente pueda afadir si
existen zonas adicionales de dolor 6seo.

En la Figura 2 se muestra un ejemplo de una
vista final del registro que ird acompafiando a
la pre-orden de gammagrafia Osea.
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Figura 2. Datos registrados en el modulo de gammagrafia 6sea — las zonas marcadas en color celeste
muestran donde se localiza el dolor 6seo en este paciente concreto. Esta figura muestra las diversas pantallas
a las que se puede tener acceso al revisar la pre-orden en el sistema.

3. Resultados y Discusion

3.1. Validacion: el médulo de Gammagrafia
Osea ha sido desarrollado siguiendo la
Norma Técnica Peruana NTP-ISO/IEC 12207
2006 Tecnologia de Informacion Procesos de
ciclo de vida del software [4-6], en la cual se
tiene en cuenta las etapas de analisis,
desarrollo, pruebas e implementacion del
software.

3.2 Seguridad de datos: el mddulo de
Gammagrafia Osea, permite trabajar a través
de una pantalla, la cual tiene las validaciones
respectivas asi como los algoritmos de
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seguridad necesarios a fin de tener una
trazabilidad de las modificaciones de los
registros asi como la autenticacion de los
datos del paciente a evaluar.

3.3 Acceso y redundancia: los valores de
los distintos campos tienen la validacién
correspondiente. Segun el tipo de dato que se
registre, el modulo permite el registro y
modificacion haciendo una trazabilidad, de
acuerdo a la modificacion que realice cada
usuario.

Existe en la literatura estudios que avalan la
pertinencia de un reporte realizado en forma
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eficiente, si se cuenta con la informacion
relevante, brindada por el médico tratante o
referente. La informacién que brinda el
médico referente es importante, en especial
para que los reportes realizados guarden
coherencia con el cuadro clinico, no solo en
estudios que pueden ser costosos 0 nuevos,
sino en todos los que involucren realizar
intervenciones con un paciente o introducir
radiofarmacos, que implica una radiacién
adicional [7].

La sistematizacion de la informaciéon que
brinda el médico referente puede ayudar a dar
un diagnostico mas preciso con la
gammagrafia dsea; sin embargo, se requerira
un estudio posterior de aplicacion del
software en los diferentes escenarios clinicos.

Actualmente se esta capacitando al equipo de
secretarias y médicos jovenes de los diversos
servicios en el uso de la herramienta y se
podra saber en el futuro si ha sido de utilidad
y adecuada aceptacion Se ha visto que se
puede presentar dificultades en el uso del HIS
(Hospital Information System), sistema que
puede tener debilidades y fortalezas [8], pero
que, a largo plazo, se constituye en un
beneficio para el servicio que se brinda al
paciente.

4. Conclusiones

El médulo desarrollado permite el registro de
datos validados y seguros que son necesarios
para una adecuada visualizacién que sirva de
apoyo al diagndstico en las gammagrafias
Oseas de los pacientes con cancer en el
Instituto ~ Nacional de  Enfermedades
Neoplésicas y permite optimizar el informe
de gammagrafia dsea.
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