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Abstract

El acceso remoto a bases de datos cl��nicas ofrece
a los usuarios m�edicos un camino factible y casi
universal para acceder a la informaci�on de los pacientes
y al mantenimiento del sistema. En este trabajo
se han desarrollado dos m�etodos diferentes de acceso
a las bases de datos: desde entorno web mediante
conexi�on v��a intranet/internet, y desde un tel�efono
m�ovil o un dispositivo port�atil, utilizando las redes
inal�ambricas. Ambos han sido evaluados mediante una
base de datos multimedia espec���camente dise~nada que
incorpora informaci�on de tipo texto, imagen y v��deo
correspondiente a las pruebas cl��nicas.

1. Introducci�on

La Telemedicina utiliza las tecnolog��as de la
informaci�on y las comunicaciones para proporcionar
asistencia m�edica a distancia. Durante los �ultimos
a~nos los diversos campos en los que se aplica la
Telemedicina est�an en constante desarrollo desde
teleconsulta hasta trabajo corporativo, teleasistencia,
transmisi�on de se~nales biom�edicas, informaci�on cl��nica
y mantenimiento de bases de datos, etc. Los nuevos
sistemas de Telemedicina intentan facilitar el acceso
y la interpretaci�on de la informaci�on para los clientes
(usuarios m�edicos), simpli�cando el interfaz entre
el ordenador y el m�edico, mediante el dise~no de
programas amigables [1] y �utiles en la rutina cl��nica,
cuyo impacto social deber�a ser evaluado [2].

La informaci�on relativa al paciente puede incluir
datos personales de texto, pruebas cl��nicas almacena-
das como im�agenes, v��deos y formatos espec���cos, etc.
Adem�as, como toda esta informaci�on puede residir en
los distintos hospitales en que fue adquirida, es priori-
tario que las bases de datos incluyan un procedimiento
organizado para facilitar su gesti�on m�edica y adminis-
trativa. El acceso remoto a bases de datos ha sido pre-
viamente analizado usando una red hospitalaria [3, 4]
y en [5] se presenta un sistema m�edico multimedia ba-
sado en im�agenes para diagn�ostico de teleradiolog��a.
El uso de Telemedicina inal�ambrica tambi�en se est�a in-
troduciendo en aplicaciones de transferencia de se~nales
biom�edicas para atenciones de emergencia [6, 7, 8].

Este proyecto pretende desarrollar una base de
datos cl��nica multimedia que permita acceso remoto
desde un ordenador mediante un navegador web o
desde un tel�efono m�ovil mediante un micronavegador.

2. M�etodos

La estructura principal del sistema propuesto
se distribuye en tres partes: una base de datos
multimedia con conexi�on a la red mediante un servidor
web y dos aplicaciones correspondientes a las posibles
v��as de acceso a dicha base de datos (ver �gura 1).

La base de datos contiene informaci�on multimedia
de m�edicos y pacientes incluyendo datos personales,
historiales cl��nicos y �cheros obtenidos de pruebas
m�edicas. Estos archivos pueden ser de distinta
naturaleza (imagen, v��deo, electrocardiograma, etc.).

El acceso a la base de datos puede realizarse
mediante un navegador web instalado en el ordenador
personal o mediante un micronavegador desde un
tel�efono m�ovil o un dispositivo port�atil. Cada tipo
de acceso requiere su propia aplicaci�on, aunque las
t�ecnicas de programaci�on son bastantes similares para
ambos casos. Las diferencias fundamentales entre los
accesos �jos e inal�ambricos vienen impuestas por las
caracter��sticas de la conexi�on a redes inal�ambricas y
por las limitaciones de visualizaci�on del tel�efono m�ovil
que restringe el acceso a informaci�on textual (datos del
paciente o historial m�edico).
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Figura 1: Descripci�on general del sistema.
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3. Base de datos multimedia

Los sistemas sanitarios generan una gran cantidad
de informaci�on repartida entre datos administrativos,
datos personales del paciente, registros de consultas,
pruebas m�edicas, etc. Esta informaci�on puede estar
informatizada (por ejemplo, en formato electr�onico o
registrada en archivos magn�eticos durante las pruebas
m�edicas) o no informatizada (como las anotaciones
m�edicas cl�asicas realizadas por enfermeras o por los
propios especialistas). Ser��a deseable, por tanto, tener
un �unico tipo de informaci�on asociada a los sistemas de
informaci�on hospitalaria. La base de datos propuesta
en este trabajo est�a basada en este concepto tratando
de reducir la cantidad de informes y datos redundantes.

La elecci�on de una estructura jerarquizada,
compuesta por varias tablas que incluyan a su vez
diferentes campos, puede facilitar considerablemente
el tratamiento de la informaci�on. Cada una de
estas tablas est�a de�nida por una clave principal que
evita la duplicidad de entradas de datos. As��, la
base de datos empleada se ha dise~nado en Access
(Microsoft) y exige, como �unico requisito impuesto,
que cada paciente disponga de un identi�cador
�unico. A partir de esta entrada principal, se ha
seleccionado informaci�on b�asica asociada agrupada en
cinco categor��as: paciente, m�edico, familia, consultas
y pruebas.

4. Acceso �jo

El usuario m�edico puede conectarse remotamente al
sistema v��a intranet/internet mediante un navegador
web instalado en su ordenador personal. Desde este
acceso �jo el usuario tiene total funcionalidad para
acceder a las p�aginas web que contienen toda la
informaci�on de la base de datos. Esta aplicaci�on
puede servir como conexi�on interhospitalaria o entre
ambulatorios y centros de atenci�on primaria que
requieran una informaci�on espec���ca de un paciente
(como, por ejemplo, una ecocardiograf��a que fue
obtenida en el hospital central).

El servidor utilizado es Apache y las p�aginas web
gen�ericas est�an dise~nadas en c�odigo html (HyperText
Markup Language). El dise~no de las p�aginas web
din�amicas que obtienen informaci�on actualizada de la
base de datos est�a basado en lenguaje php (Personal
Home Page). Estos c�odigos php se ejecutan en
el servidor y son activados desde las p�aginas web
gen�ericas que envian los par�ametros de b�usqueda
seleccionados. Finalmente, el usuario m�edico recibe los
resultados en el formato adecuado como consecuencia
de la lectura y consulta sobre la base de datos.

La aplicaci�on dise~nada para el acceso �jo
consiste en diversas p�aginas web estructuradas
jer�arquicamente. El primer paso corresponde a
la autenti�caci�on del usuario m�edico en el sistema
requieriendo su permiso de acceso (login y password).

Una vez validado, se presenta la p�agina web principal
que contiene el ��ndice general de men�us. Esta
estructura de la informaci�on se representa en la
�gura 2 y ha sido dise~nada siguiendo un modelo
simpli�cado de los formularios est�andares exigidos por
las recomendaciones sanitarias de la Comunidad de
Arag�on. Un ejemplo de los resultados de la consulta
del historial de un paciente requerido se muestran
en la �gura 3, junto con el acceso a los archivos de
informaci�on multimedia previamente almacenados y
referidos al mismo.

5. Acceso inal�ambrico

La aplicaci�on inal�ambrica pretende ser �util
cuando el m�edico necesita conseguir informaci�on
administrativa (n�umeros de tel�efono del paciente o
del especialista) o informaci�on relevante del paciente
(alergias, grupo sangu��neo, etc.) en situaciones de
emergencia o desde ambientes rurales o remotos donde
las redes �jas no est�an accesibles. Debido a las
limitaciones actuales de los terminales m�oviles (tama~no
de la pantalla, capacidad de memoria) y de sus redes
(hasta que la tercera generaci�on UMTS (Universal
Mobile Telephone Service) sea operativa) el acceso
inal�ambrico est�a limitado a informaci�on de texto.

El protocolo para aplicaciones inal�ambricas wap
(Wireless Application Protocol) es una especi�caci�on
global que proporciona acceso a los usuarios m�oviles.
Los dispositivos que utiliza wap son terminales
port�atiles como los tel�efonos m�oviles, buscapersonas,
etc. y est�a dise~nado para ser compatible con la mayor��a
de redes inal�ambricas existentes como CDMA, GSM,
PDC, PHS, TDMA, TETRA, DECT, etc. El lenguaje
wml (Wireless Markup Language) permite crear
p�aginas espec���cas para tel�efonos m�oviles similares
a los c�odigos html y, al igual que en el acceso
�jo, es posible incluir funciones php para establecer
conexiones con la base de datos. Tambi�en se
permite utilizar las caracter��sticas telef�onicas propias
del terminal a partir de los consultas obtenidas de php.
Este software es posible gracias a las funciones WTAI
(Wireless Telephony Application Interface) que est�an
implementadas en el programa.

La aplicaci�on inal�ambrica est�a m�as limitada que
la correspondiente �ja ya que s�olo soporta consultas
de tipo texto. La informaci�on se distribuye seg�un un
�arbol similar al del acceso �jo, aunque m�as sencillo ya
que s�olo se incluye la informaci�on m�as relevante (ver
�gura 4). El men�u principal que permite seleccionar
entre las consultas de tipo administrativo, m�edico y
estad��stico se muestra en la �gura 5. Para acceder a
esta pantalla, el usuario m�edico necesita acreditarse
mediante un password id�entico al del acceso �jo. En
las �guras 6(a) y 6(b) se muestran sendos ejemplos
de consultas sobre informaci�on m�edica requiriendo las
alergias que pueda presentar el paciente.
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Figura 2: �Arbol de informaci�on para el acceso �jo.
            

Figura 3: P�agina web de pruebas recientes sobre el registro de un paciente.
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Figura 4: �Arbol de informaci�on para el acceso
inal�ambrico.

6. Discusi�on y resultados

Los bene�cios de este trabajo incluyen e�ciencia
en el mantenimiento de la informaci�on del paciente,
integraci�on de formatos de datos, accesibilidad,
reducci�on de los desplazamientos tanto de pacientes
como de m�edicos, y una importante mejora en el
sistema sanitario evitando la redundancia de datos y
la duplicidad de pruebas cl��nicas.

El dise~no de la base de datos de este trabajo
no pretende incluir cada uno de los requerimientos
espec���cos de un sistema hospitalario (propios de
cada servicio especializado). Sin embargo, el modelo
presentado puede servir como prototipo para evaluar
el acceso tanto �jo como inal�ambrico. La estructura del
sistema permite a~nadir f�acilmente nuevas entradas a la
base de datos permitiendo actualizar la informaci�on.
Adem�as el dise~no de los men�us es �util y amigable para
facilitar su manejo al usuario m�edico de forma que
pueda incorporarlo a su rutina cl��nica.

7. Conclusiones

Se ha dise~nado una base de datos cl��nica
multimedia que incluye informaci�on administrativa y
de paciente en diferentes formatos. El acceso a los
contenidos puede ser v��a intranet/internet desde un
navegador web o desde un dispositivo m�ovil mediante
un micronavegador. Las aplicaciones dise~nadas
permiten tanto compartir informaci�on multimedia del
mismo paciente entre m�edicos de diferentes hospitales,
como acceder remotamente a datos espec���cos en
situaciones de emergencia.
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Figura 5: Men�u principal.

            

(a) Men�u de
consulta.

            

(b) Ejemplo
de consulta.

Figura 6: Informaci�on m�edica.
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