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Resumen

La Fundacién Arturo Lépez Pérez (FALP) es una institucién que entrega un servicio
integral de tratamiento del cdncer y que posee un &area de investigacion para mejorar la
terapia contra el mismo. El proceso de estudiar nuevos procedimientos para tratar el cancer
en FALP requiere de la obtencién de variables especificas para cada uno de los pacientes
pertenecientes a una investigacion. Tales datos son adquiridos a través de los reportes clinicos
de cada paciente en un sistema de registros clinicos electrénicos (RECs) y son agregados a un
formulario perteneciente a un proyecto de investigacién en la plataforma REDCap, que es un
sistema de captura de datos electrénicos (EDC). Sin embargo, el procedimiento previamente
mencionado presenta dos problemas: La eficiencia en la obtencion de variables a partir de
datos médicos no estructurados y la privacidad y ética en la revision de informes médicos
en el sistema de RECs. Esto sucede, respectivamente, a que, por un lado, el sistema de
registros clinicos electréonicos utilizado por FALP llamado REMI puede llegar a tardar entre
uno a tres minutos en la obtencién de un reporte clinico, y generalmente, se desea revisar
una cantidad variable de informes y de pacientes de tamano considerable. Por otro lado,
la plataforma de RECs permite buscar la informacién médica no anonimizada de cualquier
paciente por parte de los investigadores, lo que puede causar un problema legal en los estudios
realizados. Ademas, REMI al ser propiedad de una empresa externa, no permite implementar
una caracteristica que limite el alcance de los usuarios al acceso de reportes clinicos. Por ello,
el objetivo de este trabajo es desarrollar un sistema de captura y andlisis de datos médicos
no estructurados que permita a los investigadores una revision eficiente de las fichas clinicas
anonimizadas y el llenado de formularios de REDCap dentro de la misma aplicacién. Con este
fin, se desarroll6 una aplicacion que considera usuarios de tipo administrador e investigador
y que contiene cuatro vistas, las cuales, para cualquier usuario, permiten iniciar sesion dentro
del sistema, visualizar y entrar a los proyectos de REDCap asignados a un investigador, ver
el detalle de registros de un estudio en particular, y capturar y analizar datos médicos no
estructurados para un paciente usando, respectivamente, un formulario asociado a un registro
de REDCap y un apartado que posibilita revisar los informes clinicos usando un buscador y
filtros. Finalmente, se logré construir el sistema y probarlo con usuarios, pudiéndose restringir
el acceso a la informacién clinica de pacientes fuera de las investigaciones del usuario y
anonimizar el RUT de los pacientes estudiados en la visualizacién de los datos médicos. Sin
embargo, no se pudo evaluar la eficiencia de la estructuracion de datos, ya que, sucedié un
bloqueo de direccion IP por parte del servidor de REDCap de FALP debido a un exceso de
consultas hacia este ultimo. Queda como trabajo futuro desplegar el sistema en produccién
con las correcciones ya realizadas y probar la aplicacién para comprobar que la disminucion
del tiempo de captura y andlisis de datos médicos es efectiva.



A ma familia y las personas que me acompanaron durante este proceso.

i



Tabla de Contenido

1. Introduccién 1
1.1. Contexto . . . . . . . . 1
1.2. Problema . . . . . . .. 1

1.2.1. Eficiencia en el proceso de investigacion . . . . . . . . . ... ... .. 2
1.2.2. Privacidad y ética en la revisién de fichas clinicas . . . . . . . .. .. 3
1.2.3. Limitaciones . . . . . . . . . . . 3
1.2.4. Recursos actuales y proceso de captura de datos existente. . . . . . . 4
1.3. Objetivos . . . . . . . 4
1.3.1. Objetivo general . . . . . . . . . ... 4
1.3.2. Objetivos especificos . . . . . . . . ... L D
1.4. Descripcion de la solucién planteada . . . . . . . . ... ... 5)
1.5. Resumen de resultados obtenidos . . . . . . .. ... ... ... . 6
1.6. Estructura de la memoria . . . . . . .. ... Lo 6

2. Estado del arte 7
2.1. Metodologias de desarrollo . . . . . . . .. .. ... L 7
2.2. Tecnologias consideradas . . . . . . . . .. ... oL 9

2.2.1. Backend . . . . ... 9
2.22. Frontend . . . . . ... 10
2.2.3. Despliegue (Deployment) . . . . . . . . .. 11
224. REDCapysuAPL . . . ... . .. 11

il



3. Concepcién de la solucion 13

3.1. Proceso de estructuracion de datos . . . . . .. ..o 13
3.2. Pila tecnolégica (Tech stack) . . . . . . . . ... 14
3.2.1. Backend . . . . ... 14
3.22. Frontend . . . . . ... 14
3.2.3. Despliegue (deployment) . . . . . . . . ... 15

3.3. Identificacion de requisitos de usuario y validacién . . . . . . .. ... .. .. 16
3.3. 1. Usuarios . . . . . . ..o 16
3.3.2. Requisitos de usuario . . . . . . .. ... L 16

3.4. Requisitos de software . . . . . . ... L 17
3.5. Arquitectura de software . . . . . . ... 18
3.5.1. Backend . . . . ... 18
3.5.2. Frontend . . . . . . ... 18

3.6. Paginas de la plataforma . . . . . . .. ... L 19
3.6.1. Comun (Investigadores y Administradores) . . . . . . . ... ... .. 19
3.6.2. Administradores . . . . ... 19

3.7. Arquitectura fisica . . . . . .. ... 20
3.8. Modelodedatos. . . . . . . . . .. . 21
4. Implementacion de la solucion 23
4.1. Creacion del proyecto . . . . . . . . ... 23
4.2. Configuracion de despliegue local con Docker . . . . . . . .. ... ... ... 24
4.3. Configuracion de despliegue en produccién con Docker . . . . . . . . . . .. 25
4.4. Prototipos iniciales de login y vista de formularioy RECs . . . . . . . . . .. 26
4.5. Autenticacion y permisos de puntos finales . . . . . . . ... ... L. 26
4.6. Vista formulario e informacién médica con busqueda y filtros . . . . . . . .. 27
4.6.1. Formulario . . . . . . . . . . 27
4.6.2. Informacién médica con busqueda y filtros . . . . . . .. ... 30

v



4.7. Vista de un proyecto . . . . . . . . ..
4.8. Vista de proyectos . . . . . . . ..
4.9. Vista de inicio de sesion . . . . . . . ..o
4.10. Barra de navegacion y botones de volver atrds . . . . . .. . ... ... ...

4.10.1. Barra de navegacion . . . . . ... Lo

4.10.2. Botones de volver atrads . . . . . . . . . ...

5. Evaluacion
5.1. Marco evaluativo . . . . . . . .

5.2. Resultados . . . . . . .

6. Conclusién
6.1. Trabajo realizado y reflexién . . . . . . . . .. ..o

6.2. Trabajo futuro . . . . . . . ..

Bibliografia

44
44

45

46
46
47

48



Indice de Ilustraciones

3.1. Esquema de la arquitectura de la soluciéon junto al stack tecnoldgico . . . . .
3.2. Esquema de la arquitectura fisica . . . . . .. . ... ...
3.3. Diagrama entidad relacién . . . . . .. ..o
3.4. Modelo relacional para usuario y proyecto . . . . . . ... .. ... .. ...
4.1. Formulario con componentes de fecha, seleccion, verificacion, texto, radio,

numérico, de calculo y campo de texto deshabilitado. . . . . . . . ... ...

4.2. Formulario con nombre de instrumento y evento junto a el nimero de instancia
derepeticidn . . . . . .. Lo

4.3. Menu inferior del formulario . . . . . . .. ... oL
4.4. Botones opcionales para guardar el registro y avanzar . . . . . . . . ... ..
4.5. Interfaz de historial clinico con componentes de acordeén . . . . . . . . . ..
4.6. Datos del paciente sin informacion personal . . . . . . ... ... L.
4.7. Filtros de informes clinicos . . . . . . . . . .. ..
4.8. Buscador por palabra, coincidencias y ordenamiento . . . . . . . . . ... ..
4.9. Resaltado de palabras . . . . . . . . .. ..
4.10. Boton al seleccionar texto . . . . . . ...
4.11. Vista de formulario e informacién clinica del paciente . . . . . . . . ... ..
4.12. Paginacion con dos botones de tres puntos . . . . . . . ... ... .. ...
4.13. Vista de un proyecto longitudinal . . . . . . .. .. ...
4.14. Cuadro para anadir usuarios con uno de ellos agregado . . . . . . . ... ..

4.15. Componente para agregar un nuevo proyecto . . . . . . . .. .. ... L.

vi

19
20
21

22

29

29
30
30
32
32
33
34
34
34
35
38
38
40

40



4.16. Vista de proyectos para un administrador

4.17. Interfaz inicio de sesién . . . . . . . . . .

vil



Capitulo 1

Introduccion

1.1. Contexto

FALP (Fundacién Arturo Lépez Pérez) es “una Institucién sin fines de lucro que busca
otorgar acceso oportuno -en especial a las familias mas vulnerables- a un tratamiento integral
en un Centro Oncoldgico de alta especializacién” [1]

Esta institucién, ademas de prestar un servicio de tratamiento integral del cancer, se apoya
de la investigacién y la docencia para desarrollar mejores tratamientos oncolégicos [1] , y para
ello, cuentan con distintas unidades de investigacion como lo son la Unidad de Investigacion
Epidemiolégica y Clinica (UIEC), la Unidad de Investigacién de Drogas Oncolégicas, la
Unidad de Informatica Médica y Data Science (IMDS) y la Unidad de Docencia.

Cada propuesta de estudio, que puede ser realizada tanto por una unidad de investigacién
como por cualquier profesional de la fundacién, pasa por un proceso comun:

Primero, se recibe un asesoramiento por parte de la UIEC para evaluar la factibilidad del
proyecto y escoger una metodologia de investigacion adecuada [2]. Luego, se evalian y revisan
los aspectos éticos del proyecto por el Comité Etico Cientifico (CEC) quienes se aseguran de
que el proyecto cumpla con las normativas éticas. Posteriormente, la IMDS extrae la mayor
cantidad de informacién necesaria para los investigadores, que a su vez, crea los instrumentos
de investigacion y recoleccion de datos a través del sistema de captura electrénica de datos
(EDC) REDCap, que permite manejar encuestas y bases de datos [3]. Finalmente, los inves-
tigadores a cargo del estudio completan los formularios con la informacién necesaria con los
datos obtenidos por la IMDS y se ejecuta el proyecto.

1.2. Problema

Sin embargo, en el flujo descrito anteriormente suelen presentarse dos problemas:



1.2.1. Eficiencia en el proceso de investigacién

Durante el asesoramiento por parte de la UIEC, si este ultimo resuelve que la factibilidad
del estudio no es posible de determinar debido a que hay incertidumbre acerca de la cantidad
o de la existencia de las variables de investigacién requeridas, se delega a la IMDS el anélisis
de disponibilidad de datos a través de los sistemas que posee esta unidad.

En el caso de que la informacion se encuentre estructurada, el proceso es manejable
para el equipo de Data Science y pueden concluir acerca de la factibilidad. Sin embargo,
si los datos no estan estructurados, se realiza un analisis de la existencia o de la cantidad
de informacién en los antecedentes de las fichas clinicas de los pacientes, que posteriormente
debe ser corroborada por los investigadores, revisando las fichas de los pacientes al no tenerse
certeza previa de que los datos identificados sean los necesitados.

Luego, posterior a la evaluacion de factibilidad y aprobacion del proyecto por parte del
CEC, el equipo de Data Science procede a extraer, sistematizar y cargar aquellos datos
identificados en el andlisis de viabilidad del proyecto.

Si todos los datos necesitados se encuentran estructurados, entonces, se llenan los formu-

larios creados por los investigadores a través de un proceso de carga de datos integrado con
REDCap.

Sin embargo, si los datos no se encuentran estructurados, el equipo de la IMDS procesa
los datos con cierta incertidumbre para luego revisar junto a los investigadores las muestras
obtenidas a partir de las fichas clinicas, o bien, se entregan los campos que no estan estruc-
turados a los encargados del estudio para que evalien caso a caso las fichas de los pacientes
y estructuren las variables que son necesarias para la investigacién.

Respecto a los casos en los que es necesario revisar las fichas de los pacientes, cuando
se debe corroborar la factibilidad con los investigadores o cuando se procesan datos no es-
tructurados, para visualizar los distintos documentos los examinadores utilizan una version
modificada del software ehCOS de NTT Data, denominada REMI, que es una ”suite de
soluciones de salud digital para Hospitales y redes de salud”[4] que dentro de sus funcionali-
dades, permite almacenar un Registro Clinico Electronico de pacientes. Este registro permite
almacenar los documentos de los pacientes, principalmente en archivos PDF, y en particular,
aquellos pertenecientes a las fichas clinicas. Ademas, este software posee conexiones a otros
sistemas internos para rescatar informacion adicional de los pacientes.

Sin embargo, la navegaciéon y la obtenciéon de archivos en el software es relativamente
lenta, llegandose a demorar entre uno a tres minutos en obtener la visualizacion de un archivo,
lo que retrasa el proceso de investigacion al tener que ser revisada generalmente una gran
cantidad de pacientes por estudio (60 por ejemplo) y un nimero de documentos variable.
Adicionalmente, los datos buscados por los investigadores a veces son dificiles de obtener,
y por tanto, se deben solicitar al equipo de Tecnologias de la Informacién (TI), que puede
demorarse de uno a mas dias en entregar una respuesta.



1.2.2. Privacidad y ética en la revision de fichas clinicas

Las investigaciones realizadas por la unidad de investigaciéon pueden ser de caréacter re-
trospectivo o prospectivo segin el momento en el que ocurre su registro. Respectivamente,
el primero se refiere a cuando el estudio se fundamenta en datos ocurridos en el pasado,
mientras que la segunda, a cuando la informacién es anotada a la par que ocurre el fenémeno
o los hechos programados para observar [5]

Cuando la investigacion realizada es de prospectiva, se suele realizar un consentimiento
informado (CI) para cumplir con la ley N°20.584 que regula los derechos y deberes de las
personas respecto a acciones vinculadas a su atencién de salud [6], para luego obtener los
datos y que estos queden disponibles para su utilizacién dentro del estudio. Sin embargo,
cuando es de retrospectiva, se deben revisar datos historicos para realizar la investigacion,
que en este caso, corresponden a las fichas clinicas.

Respecto a las bases legales del ultimo procedimiento mencionado, la Comisién Ministerial
de investigacién en salud (CMEIS) en el ano 2017 publicé un andlisis normativo que indica
que bajo la normativa legal vigente, el uso del contenido de las fichas clinicas para fines
de investigacién requiere de la aprobacion de un Comité Etico Cientifico acreditado, de la
autorizaciéon del director del establecimiento donde se realiza el estudio (custodio de las
historias clinicas) y de la anonimizacién de la informacién si el uso es con fines investigativos

[7]

Por ello, para la obtencién de la informacién en una investigacion en la que los pacientes
no pueden firmar el CI por un motivo importante, generalmente se le es solicitado al custo-
dio de los datos, que en este caso es el director médico, el acceso a las fichas clinicas de las
personas seleccionadas para el estudio. Sin embargo, los datos médicos de los pacientes entre-
gados por el custodio, no se encuentran anonimizados en las plataformas REDCap y REMI.
Por un lado, REMI no limita a los usuarios a ver unicamente aquellos pacientes que fueron
seleccionados para el estudio, lo que es un problema de privacidad ético y legal al tenerse
de que un investigador podria revisar los documentos de cualquier otro paciente tratado en
la institucion. Por otro lado, en REDCap los investigadores pueden revisar el RUT de los
pacientes que permite identificar a quién pertenece cada encuesta creada en la plataforma.

1.2.3. Limitaciones

Una limitacion respecto al software en el que se almacenan los Registros Clinicos Electroni-
cos (RECs), es que la plataforma REMI pertenece a una empresa externa a la organizacién,
y por tanto, no es posible de modificar para mejorar la eficiencia en la obtencién de los
documentos pertenecientes a las fichas clinicas, o bien, limitar el acceso a los investigadores
al buscador de pacientes por RUT. Pedir el desarrollo de estas caracteristicas al proveedor
tendria un alto costo en HH y presupuesto, y por tanto, no es una posible soluciéon para la
organizacion.



Si debido a la limitante previamente mencionada se quisiera cambiar el software REMI
que mantiene los RECs por alternativas como Nimbo [8], Reservo [9] o NextGen Office [10],
esto no seria una solucion, ya que, si bien, pueden presentar una posible disminucion de los
tiempos de carga de las fichas clinicas, al ser utilizado el sistema que almacena los RECs por
gran parte de la organizacién de la FALP y no solo por los investigadores de los estudios,
se requeriria de una capacitacion masiva a todos los usuarios junto con la adaptacion de los
sistemas de FALP y el traspaso de datos al nuevo software. Ademés, reemplazar la aplicacion
REDCap por alternativas como OpenClinica [11] o Castor EDC [12] necesitaria el traspaso
de todas las bases de datos e informacién de los proyectos al software reemplazante, ademas
de volver a conectar los sistemas y capacitar a los investigadores.

1.2.4. Recursos actuales y proceso de captura de datos existente

Respecto a los recursos actuales, existe una base de datos creada y llenada periédicamente
por el equipo de la IMDS;, en la cual se almacenan registros médicos provenientes de distintos
sistemas de informacion de la FALP. Entre estos softwares se encuentra la plataforma REMI
que es la encargada de mantener los registros clinicos electrénicos y centralizar la informacion
de los otros sistemas existentes a través de accesos directos.

Uno de los usos de la base de datos es el llenado de informaciéon en los registros de
REDCap a través de un proceso denominado Clinical Data Pull (CDP) que es parte de la
caracteristica Clinical Data Interoperability Services (CDIS) de REDCap [13]. CDP permite
importar informacién de manera automatica o manual desde un REC a la aplicacion de RED-
Cap a través de la asociacion de un campo de la fuente externa a uno o mas identificadores
de registro de REDCap, lo que se debe realizar para cada uno de los proyectos existentes.
Para la importacién manual, se debe agregar en la interfaz del REC una vista que permita
acceder a REDCap (por ejemplo, a traves de un elemento iframe), y de esta forma, llenar los
formularios a la par que se revisan los informes médicos [14].

Sin embargo, por un lado, la importacién automaéatica de campos, solo se puede realizar
con las variables que se tienen certeza de que son las buscadas por los investigadores, y por
otro lado, debido a las limitaciones previamente mencionadas, no es posible implementar en
REMI la integracién con REDCap que ofrece CDIS.

1.3. Objetivos

1.3.1. Objetivo general

Desarrollar un sistema de captura y andlisis de datos médicos no estructurados para
facilitar las investigaciones realizadas en FALP que permita, por un lado, a los investigadores
de manera anénima y eficiente la revision de fichas clinicas y el llenado de formularios de
investigacion, y por otro lado, a los administradores gestionar los proyectos e investigadores
asociados a estos ultimos.



1.3.2. Objetivos especificos

1. Disenar e implementar un back-end que utilice tanto las bases de datos que contienen
la informacién de las fichas clinicas de los pacientes, como la Application Programming
Interface (API) de la plataforma REDCap para el manejo de proyectos, instrumentos
y registros.

2. Disenar e implementar un front-end que permita a los investigadores analizar los datos
no estructurados a partir de las fichas clinicas y completar los registros de cada instru-
mento de investigaciéon de REDCap unicamente para los pacientes asignados. Ademaés,
debe permitir a los administradores gestionar los proyectos de REDCap.

3. Conectar el front-end y el back-end para que la plataforma sea funcional, que los in-
vestigadores puedan realizar el proceso completo de analisis de datos no estructurados
de las fichas clinicas junto con el ingreso de la informacién buscada a REDCap, y que
los administradores puedan gestionar proyectos.

4. Verificar tanto la mejora de al menos un 50 % de eficiencia respecto del proceso de
analisis de datos no estructurados al ser utilizada la plataforma construida por los
investigadores, como también, que en la plataforma implementada las fichas clinicas de
los pacientes de cada estudio sean anonimizadas.

1.4. Descripcion de la solucién planteada

En suma, existen dos problemas descritos: Por un lado, la eficiencia del proceso de analisis
de datos no estructurados por parte de los investigadores, y por otro lado, la exposicion de
la informacion de los pacientes a los examinadores en la plataforma REMI.

Para solucionar el primer problema respectivamente, se construird una nueva plataforma
que muestre rapidamente las fichas clinicas de los pacientes a través del uso de informes
consolidados en una base de datos, que permita buscar datos en las fichas clinicas a través de
palabras clave y un menu de filtro por tipo de documento, y que posibilite a la vez completar
los formularios de REDCap usando los datos encontrados.

En cuanto al segundo, en la plataforma antes mencionada se permitira a los investigadores
el acceso a las historias clinicas anonimizadas solo de los pacientes asignados a los estudios a
los que pertenecen. Unicamente los administradores podran visualizar las fichas clinicas con
el RUT de los pacientes.

Entregar las soluciones planteadas a los problemas descritos, por un lado, permitiria dis-
minuir el tiempo de las investigaciones médicas realizadas en la FALP, y con ello, mejorar la
eficiencia del personal de las unidades de investigacién a cargo. Por otro lado, imposibilitaria
problemas legales y éticos debido a una inadecuada utilizacién de la plataforma REMI por
parte de algin investigador.



1.5. Resumen de resultados obtenidos

Se logré construir la aplicaciéon mencionada anteriormente y se obtuvo retroalimentacion
de parte de los usuarios, pero no se pudo realizar una evaluacion de la eficiencia del proceso
de estructuracién de datos al no poderse probar en produccién debido a una limitaciéon en la
cantidad de peticiones realizadas al servidor de REDCap de FALP.

1.6. Estructura de la memoria

El presente informe de memoria contiene un total de 6 capitulos. El primero es el ac-
tual y corresponde a la “Introduccién”. Luego, se presenta el segundo, denominado “Estado
del arte”, en el que se discute y presenta tanto la metodologia de desarrollo usada en el
proyecto, como las tecnologias utilizadas en la aplicacion. A continuacion, se encuentra el
tercer capitulo “Concepcion de la solucién”, que, primero, define y establece el alcance de
este trabajo respecto al proceso de estructuracion de datos, y luego, describe y justifica las
tecnologias, arquitecturas, interfaces y modelos considerados en la aplicacion. Posteriormen-
te, se describe el cuarto capitulo llamado “Implementacién de la soluciéon”, que presenta la
solucién desarrollada justificando su diseno en distintas secciones. En seguida, esta el quinto
capitulo denominado “Evaluacién”, en el que se presenta la forma que se debe evaluar el
trabajo desarrollado y los motivos de por qué no pudo ser evaluado el trabajo realizado. Por
ultimo, Se encuentra el sexto capitulo de nombre “Conclusién”, en el que se resume el trabajo
realizado, se reflexiona sobre las lecciones y resultados obtenidos de la presente memoria, y
se da a conocer trabajo futuro para mejorar la aplicacion.



Capitulo 2

Estado del arte

En el presente capitulo se discutird y presentard la metodologia de desarrollo usada para
el proyecto, se mostraran las tecnologias consideradas para la confeccién del backend, frontend
y despliegue, vy finalmente, se describira tanto REDCap como su API.

2.1. Metodologias de desarrollo

La ingenieria de software se puede definir como el “establecimiento y puesta en practica
de los principios y metodologias que nos lleven a un desarrollo eficiente de software en todas
las etapas” [15]. Debido a que esta tltima permite realizar un desarrollo eficiente, es necesario
establecer cudl metodologia utilizar correctamente dentro de todas las posibles a escoger.

Existen distintas metodologias de desarrollo de software que pueden ser aplicadas de-
pendiendo de ciertas variables del proyecto, como el tamano del proyecto, la implicacion del
cliente, restricciones de tiempo y flexibilidad de los requisitos [16].

Estas metodologias se pueden separar en dos categorias: Tradicionales y agiles. Las prime-
ras corresponden a aquellas que establecen procesos rigurosos, lineales y que suelen ser poco
flexibles ante cambios. Ademas, requieren de una amplia documentacion de todo el proyecto,
planificacién y control del mismo, y definicién de requisitos, tal que todo lo mencionado pre-
viamente es establecido en una fase inicial del proyecto. Ejemplos de aquello son el modelo
de cascada, incremental y espiral [17].

Las metodologias dgiles surgen como una alternativa a las tradicionales y buscan evitar los
problemas principales que surgen de estas tltimas. Se basan en que los procesos de desarrollo
sean adaptativos [15] y se caracterizan por su metodologia iterativa, es decir, que en cada ciclo
se realiza una entrega que pueden probar los usuarios y entregar retroalimentacién para los
siguientes ciclos. Cada ciclo se compone de fases como “la adquisicion de requisitos, diseno,
verificacién y entrega” [18].

Para elegir una metodologia adecuada y un plan de trabajo efectivo, ya sea tradicional o
agil, se analizaron las variables previamente mencionadas para el proyecto:



e Flexibilidad de los requisitos: Si bien, existe un alto grado de especificidad respecto
a los requisitos de usuario que debe cumplir la aplicacion, estos requerimientos son
unicamente especificados por el cliente que corresponde a una parte de los usuarios
finales. Por tanto, es necesario que los requisitos tengan cierta flexibilidad.

e Implicacién del cliente: Es necesaria una alta implicacién del cliente en el diseno y cons-
truccién del software, pues, este 1ltimo es parte de los usuarios finales de la aplicacién
y es quien conoce a fondo la probleméatica que llevo al planteamiento de este proyecto.
Por tanto, es crucial que se encuentre para otorgar retroalimentacion de los procesos
de desarrollo del sistema.

e Tamano del proyecto: Es pequeno, pues presenta un alcance acotado y se encuentra
bien definido desde un comienzo.

e Restricciones de tiempo: El proyecto tiene un plazo maximo previsto de 10 semanas.

De las caracteristicas mencionadas, por una parte, la flexibilidad de los requisitos y la
implicacion del cliente serian manejadas de mejor forma por una metodologia agil, debido
a que, estas ultimas permiten una mayor flexibilidad respecto a los requisitos e involucran
tanto al cliente como los usuarios en el proceso iterativo de desarrollo. Por otra parte, el
tamano del proyecto y las restricciones de tiempo permiten la utilizaciéon de una metodologia
tradicional o agil.

El desglose de variables apunta a que una metodologia agil seria lo més adecuado para
realizar el proyecto, permitiendo probar el software con distintos usuarios de la aplicacion,
dar flexibilidad a los requisitos y obtener retroalimentacién temprana de las caracteristicas
implementadas en cada iteracion.

Por ello, se escogié en un inicio la metodologia Kanban, la cual es centrada en la me-
jora continua y utiliza con este propodsito un tablero en el que se tiene una lista de tareas
pendientes, y se extraen para ser realizadas en un flujo constante de trabajo. Al tablero
previamente mencionado se le denomina “Kanban” y se configura tradicionalmente de tres
columnas que representan tareas “por hacer”, “en progreso” y “finalizadas”, aunque pueden
ser mas. Las tareas son representadas por tarjetas y van pasando por las columnas hasta
llegar a ser finalizadas [19].

Se eligié la metodologia Kanban debido a sus principales préacticas, como permitir visua-
lizar el estado del proyecto, gestionar el flujo de trabajo e implementar ciclos de comentarios.
Respectivamente, el primero ayuda a conocer el estado del proyecto de manera visual y to-
mar decisiones de manera temprana respecto al tiempo o dificultad de las tareas. El segundo,
posibilita la optimizacion del trabajo realizado durante la semana al poder avanzar en mas
de una tarea a la vez, cuando una de ellas se encuentra pendiente de revisiéon o no se sabe
exactamente como avanzar con esta. El ltimo permite obtener comentarios del cliente de las
tareas realizadas respecto a la correctitud de estas y de la existencia de errores en el trabajo
desarrollado.

Si bien, esta fue la metodologia escogida para realizar el proyecto, al avanzar con el
mismo no se terminé de cumplir con uno de los principios fundamentales descritos en el
manifiesto agil, el cual es “satisfacer al cliente mediante la entrega temprana y continua de



software con valor” [20]. Esto ultimo ocurrié, debido a que, no se logré entregar software
funcional que puedan utilizar usuarios de la aplicaciéon en un tiempo menor a dos meses.
La razén principal de este suceso es que varias de las tareas especificadas necesitaron mas
del tiempo estimado para su realizacién, y que integrar pruebas de usuarios junto a una
retroalimentacién posiblemente haria sobrepasar el plazo maximo para entregar todas las
funcionalidades indispensables de la aplicacion.

Por los motivos previamente mencionados, no se realizaron entregas continuas utilizables
del software construido, asemejandose mas la metodologia a una tradicional de cascada pero
conservando el uso de un tablero Kanban para seguir el progreso de las tareas junto con las
reuniones semanales con el cliente para recibir comentarios de los avances.

El modelo de cascada divide el proceso de desarrollo de software en distintas fases que
siguen una continuidad lineal, tal que cada etapa depende de la anterior a excepcién de la
primera. Este proceso es conocido por ser uno de los menos flexibles debido a su estructura
de fases en forma de “cascada” [21]. La metodologia de cascada, si bien, originalmente se
describié con 5 procesos [22], se ha descrito posteriormente con un total de 7 fases, las cuales
son de requerimientos, analisis, diseno, implementacion y programacion, pruebas, operacion
y desarrollo, y mantencion [23].

Debido a que en el momento en el que se decidi6 optar por esta ultima metodologia ya
se habian obtenido los requisitos del proyecto, el diseno y parte de la implementacién de las
funcionalidades, se tomé esta metodologia desde la fase de implementacién y programacion
hasta la etapa de mantencion.

2.2. Tecnologias consideradas

2.2.1. Backend

Para el backend, se debe considerar tanto la tecnologia que concentrara la légica de nego-
cios, como el sistema gestor de bases de datos a utilizar para la aplicacién.

Légica de negocios

Respecto a la herramienta que permitird obtener y entregar informacion al frontend, se
tomo en consideracion el factor de conocimiento del equipo de desarrollo de FALP respecto
al lenguaje a ser utilizado y las librerias. Debido a esta restriccion, se evaluaron dos posibles
frameworks del lenguaje Python, los cuales son Flask y Django. Por una parte, Flask corres-
ponde a un microframework de Python, es decir, que no requiere de herramientas o librerias
adicionales para funcionar. Si bien, no posee una capa de abstraccién para bases de datos u
otras funcionalidades que suelen ofrecer frameworks de backend, si permite anadir librerias
de terceros que realicen tales tareas [24]. Por otra parte, Django es un framework de alto
nivel de desarrollo web gratis y de cdédigo abierto que provee distintas caracteristicas que son
comunes en el desarrollo de aplicaciones alojadas en la red. Por tanto, esta opcién necesita



mayor espacio para ser instalado, pero a cambio permite obtener un desarrollo mas rapido
del sistema [25].

Base de datos

A causa de los requerimientos del proyecto, la mayoria de los gestores de bases de datos
relacionales méas populares y usados en el mercado pueden cubrir las necesidades del mismo,
ya que, la cantidad de informaciéon a ser almacenada y su estructura no es alta ni compleja
respectivamente. Desde un principio, se decidié usar o implementar SQL Server debido cono-
cimiento acerca de este gestor por parte del equipo de FALP. Sin embargo, esto no se pudo
llevar a cabo, ya que, por un lado, la base de datos usada para mantener los informes clinicos
y antecedentes del paciente no se puede utilizar por motivos de seguridad, y, por otro lado,
que SQL Server necesita una licencia de pago para ser usada en produccién.

Por ello, se tomaron en consideracion dos de los gestores de bases de datos mas usados
del mercado [26] a excepcién de SQL Server: MySQL y PostgreSQL. Por un lado, MySQL es
un gestor de bases de datos relacional desarrollado en C y C++ basado en una arquitectura
cliente-servidor [27], y, por otro lado, PostgreSQL es un sistema de bases de datos relacional
orientado a objetos open source desarrollado en C [28]. Ambos gestores poseen en comun la
caracteristica de vistas, procedimientos almacenados, desencadenantes, varios tipos de datos
y transacciones. Sin embargo, PostgreSQL presenta caracteristicas mas avanzadas en cada
uno de los aspectos. Ademads, este tltimo resulta ser mas adecuado cuando se necesitan rea-
lizar escrituras frecuentes y consultas complejas, mientras que, MySQL es mas propicio para
proyectos con menos usuarios o que necesitan mas lecturas sobre el contenido almacenado
que escrituras [29].

2.2.2. Frontend

Para elegir la herramienta que permitira la interaccion de los distintos usuarios con la
aplicacion, se centré la busqueda en dos aspectos esenciales, que son la rapidez en el desarrollo
y la mantencion del software creado por parte del equipo de Data Science de FALP. Si bien,
existen distintas librerias y entornos de trabajo que permiten un rapido desarrollo como
lo son React, Vue y Django, debido a que la arquitectura comunmente utilizada por el
equipo de FALP es cliente-servidor entre backend y frontend, se decidié solo elegir entre
React y Vue. Respectivamente, El primero corresponde a una libreria de Javascript centrada
en la construccion de interfaces de usuario tanto web como nativas a partir de piezas mas
pequenas denominadas componentes [30]. El segundo es un framework de Javascript, que al
igual que React, permite construir interfaces de usuario web. Se caracteriza por ser altamente
optimizado, versétil respecto a su tamano y accesible por su amplia documentacién [31].
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2.2.3. Despliegue (Deployment)

Para desplegar la aplicacién en produccion, se opté por utilizar herramientas que permitan
servir el sistema, incluso si este ultimo aumenta de tamano, es decir, que posibiliten la
flexibilidad del software. Estas tecnologias consideradas corresponden a NGINX, Gunicorn y
Docker.

En primer lugar, NGINX es un software que posee diversas funcionalidades, como hacer
de servidor web, de balanceador de cargas o de proxy inverso. En segundo lugar, Gunicorn
es un servidor de Python que usa el estandar WSGI y el protocolo HTTP para Python [32],
y permite la conexién entre un servidor web como NGINX con una aplicacién de Python
que puede utilizar frameworks como Django o Flask. Por tltimo, Docker corresponde a una
plataforma que permite “desarrollar, distribuir y ejecutar aplicaciones”. Esta herramienta
separa la infraestructura del software desarrollado, para acelerar el proceso de prueba y
despliegue de las aplicaciones [33].

2.2.4. REDCap y su API

Una restriccién del proyecto presentado por FALP, corresponde al uso del sistema de
recoleccion de datos REDCap. Para ello, la solucion que sera planteada posteriormente utiliza
esta plataforma, pero a través de una API que sirve para realizar transacciones de datos entre
la aplicacién que sera construida y REDCap.

Para comprender la API de REDCap y su uso, primero es necesario conocer para qué
sirve el sistema de recoleccién de datos y cudles son sus principales funcionalidades, las que
se describen a continuacion:

REDCap

Se define como una “metodologia de flujo de trabajo y una solucién de software disenada
para el rdpido desarrollo y despliegue de herramientas de captura electrénica de datos en
apoyo de la investigacién clinica y traslacional” [34].

REDCap permite crear y gestionar proyectos de investigacion a través de una platafor-
ma que posee distintas configuraciones disponibles segun los requerimientos del estudio. Un
proyecto se compone principalmente de formularios denominados instrumentos, que son
disenados a partir de componentes de entradas de datos denominadas campos, como por
ejemplo, entradas de texto, casillas de verificacion, selectores de fecha, entre otros. Cada ins-
tancia de llenado de formularios, se denomina registro y normalmente cada instrumento es
completado una unica vez para un solo registro. Sin embargo, si la recopilaciéon de datos del
proyecto se configura como longitudinal, los instrumentos pueden tener la caracteristica de
ser repetibles, es decir, que para un registro en particular, pueden existir distintas instancias
de llenado para el mismo formulario.

Si bien, los proyectos pueden consistir inicamente de varios instrumentos, REDCap en-
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trega hasta dos niveles de abstraccion més al seleccionar un diseno longitudinal: Eventos
y Ramas. Los eventos corresponden a sucesos programados (o no), durante los cuales se
capturan datos utilizando un conjunto de instrumentos designados (es decir, son un grupo
de formularios). Mientras que las ramas son conjuntos de eventos que principalmente son
utilizados cuando se emplean distintos grupos de tratamiento (por ejemplo, de control y
experimental), o bien, cuando se realiza un estudio multicéntrico [35].

API de REDCap

La API de REDCap es un servicio web RESTful (que sigue los principios de una ar-
quitectura REST, como ser de tipo cliente-servidor) [36] para desarrollar softwares que se
comuniquen con la interfaz de usuario de REDCap guardando u obteniendo datos de esta
ultima. Para poder interactuar con esta API, las aplicaciones que hagan uso de ella deben
especificar una cadena de texto denominada token de 32 caracteres que es especifico para
un solo usuario y un dnico proyecto de REDCap [37].

La comunicacién establecida con la API de REDCap es a través del protocolo HTTP con
el método POST para ejecutar cualquier método disponible de la API, que se especifica dentro
del cuerpo de la peticion POST. Dependiendo del método especificado, se pueden establecer
distintos pardametros habilitados para guardar u obtener distinta informacién de un proyecto
de REDCap. Ejemplos de programas que pueden ser ejecutados en la API son: exportar la
informacion de un proyecto, exportar instrumentos, importar registros, entre otros.
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Capitulo 3

Concepcion de la solucion

En este capitulo, por un lado, se define y establece la forma en la que se abordara el
proceso de estructuracion de datos, y, por otro lado, se describen los resultados de la fase de
concepcion de la solucion. Este ultimo proceso mencionado, respectivamente, fue realizado
a través de reuniones sucesivas con el equipo de FALP, obteniéndose informacién clave del
proyecto que se tradujo en las diferentes secciones que se mostrardn a continuacién. Estas
corresponden a las tecnologias a ser utilizadas (pila tecnolégica), identificacién de requisitos
de usuario y de software, la arquitectura de software, las interfaces de la plataforma, la
arquitectura fisica y el modelo de datos del sistema. A continuacion, se presentara cada uno
de los puntos mencionados por seccién en el orden descrito.

3.1. Proceso de estructuracion de datos

Como vimos anteriormente, el problema principal de las investigaciones en FALP corres-
ponden a la existencia de datos no estructurados y que gran parte de la informacién buscada
por los examinadores se encuentra en estos registros. En particular, se estima que cerca
del 80 % de los EHR son datos no estructurados que son ”dificiles de procesar para un uso
secundario” [38].

La solucién presentada por la organizacion propone resolver el problema antes mencio-
nado a través de la revisiéon de informes y llenado de formularios de forma manual. Sin
embargo, actualmente el proceso de estructuracion de datos esta siendo también abordado
de manera automatizada a través del uso de programas de procesamiento del lenguaje natural
(NLP) [39]-[41], que corresponde a una rama de la informdtica que “combina la lingiiistica
computacional con modelos estadisticos, de machine learning y deep learning”, y que juntas
permiten procesar el lenguaje en forma de texto para distintos propdsitos [42].

Una posible mejor solucién incluiria el procesamiento automatico de datos mediante NLP
junto a una parte de revisiéon manual, debido a que las aplicaciones de NLP para el proce-
samiento de texto tienen una precisién limitada [43]. Pese a ello, no se realizard un procedi-
miento automatico debido a la restriccién del tiempo y que en cualquier caso se necesitaria
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implementar un sistema de revisién manual de los informes clinicos.

3.2. Pila tecnolégica (Tech stack)

En el proceso de obtener los requisitos de usuario del proyecto, se definieron las tecnologias
necesarias para construir la aplicacién y que se ajustarian a las limitaciones y restricciones
del proyecto. A continuacion, se muestran las tecnologias escogidas y su justificacién por
secciones:

3.2.1. Backend

Para el diseno e implementacion del back-end, se utilizara el framework de Python Django,
el gestor de paquetes y dependencias para Python PDM, y el conjunto de herramientas
Django REST framework (DRF). Se seleccion6 Django por sus tres caracteristicas principales:
Permitir rapidez en el desarrollo, disponibilidad de diferentes mecanismos de seguridad en la
aplicacién y posibilidad de escalar el proyecto [25].

En primer lugar, la rapidez del desarrollo es crucial debido a la cantidad de tiempo
requerida para la construccion de la aplicacion y el nimero de caracteristicas que esta debe
tener. En segundo lugar, la seguridad de la aplicacién es crucial debido a que se manejan
datos sensibles de pacientes. En tercer lugar, la escalabilidad del proyecto es necesaria debido
a que, es posible que se deseen agregar mas caracteristicas en un futuro, y por tanto, se
necesite crecer y modificar la API.

Ademas de la API de Django, se utilizara el sistema de gestién de bases de datos MySQL,
ya que, no se necesitan caracteristicas avanzadas para almacenar y estructurar la informacion
de la aplicacién, se realizardn més lecturas que escrituras frecuentes en la base de datos y la
cantidad de usuarios que utilizaran el software no es muy alta. Respecto a las otras tecnologias
mencionadas previamente, por un lado, el gestor de paquetes y dependencias de Python PDM
fue utilizado debido a dos de sus principales caracteristicas, que son instalar y administrar
paquetes de Python de manera similar a como lo hacen otros sistemas gestores de paquetes
como NPM, y la creacion de scripts de usuario [44] para, por ejemplo, dar formato al cédigo
del backend.

Por otro lado, se anadié la dependencia de Django REST framework [45], ya que, permite
convertir facilmente a Django a una REST API que es personalizable, que incluye politicas
de autenticacion y que posee una amplia documentacion.

3.2.2. Frontend

En primer lugar, para el diseno e implementacion del front-end se utilizara el framework
de JavaScript Vue junto con el gestor de paquetes Node Package Manager (NPM) [46] y el
framework Bootstrap [47] de CSS. Vue fue el framework seleccionado debido a dos de sus
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principales caracteristicas: Rendimiento gracias a su sistema de renderizado optimizado y su
versatibilidad y escalabilidad [31]. Por una parte, debido al cardcter reactivo de Vue y de su
alta optimizacién, se podrdn mostrar varios elementos en el navegador (como por ejemplo,
una gran cantidad de documentos de texto de una ficha clinica) conservando la fluidez de la
aplicacion en su uso. Por otra parte, la naturaleza incremental de Vue permitira escalar la
aplicacion en un futuro anadiendo librerias o nuevas componentes.

En segundo lugar, se escogié el gestor de paquetes NPM, por un lado, debido a que Vue
es provisto por este administrador de dependencias junto a una amplia variedad de paquetes
que suelen ser requeridos para la construccién de aplicaciones web [46]. Por otro lado, porque
permite anadir scripts para, por ejemplo, construir las aplicaciones y dar un formato al
codigo.

En tercer lugar, se eligio el framework Bootstrap, ya que, posee componentes visuales ya
disponibles para su uso y que ahorran tiempo de desarrollo. Esta fue escogida debido a su
amplio uso y documentacion, ademds de el sistema de grilla [47] y la existencia de algunas
componentes ttiles para el proyecto como el “Accordion”.

Otra de las razones por las que se escogié Vue y Django para el frontend y backend
respectivamente, corresponde a que la organizacién posee otros proyectos en los que también
se ocupan estos frameworks. De esta manera, se permitira la mantencion y el desarrollo futuro
de la plataforma por el equipo de la IMDS.

3.2.3. Despliegue (deployment)

Por un lado, para permitir un despliegue de la aplicacién consistente tanto en el ambiente
de desarrollo como el de produccién, se utilizara la plataforma Docker. De esta manera, el
despliegue local y de produccién seran equivalentes respecto a la maquina virtual en la que
corren, permitiendo una integracion y despliegue continuo de la aplicacion. Ademas, este
despliegue continuo es deseable, pues, si se encuentran caracteristicas que mejoren el proceso
de estructuracion de datos, estas van a poder ser probadas en produccion sin tener que
realizarse mayores ajustes al despliegue de la aplicacién para que esta funcione.

Por otro lado, para mejorar la velocidad de respuesta del navegador al momento de desa-
rrollar la aplicacién y de inicio del servidor del front end, se decidié utilizar la herramienta de
construcciéon Vite. Esta tultima presenta estas dos mejoras y posee una plantilla para poder
generar un proyecto de Vue que se compile con las caracteristicas previamente mencionadas

[48].

Si bien, el despliegue local y de produccion son similares respecto a las aplicaciones que
corren en el backend y frontend, para produccién se utilizara NGINX para servir Vue, y
Gunicorn en conjunto a NGINX para permitir el uso de Django.
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3.3. ldentificacién de requisitos de usuario y validaciéon

Antes de comenzar con el desarrollo del proyecto, se procesé la informacién entregada en
las primeras tres reuniones que se mantuvieron con parte del equipo de la IMDS de FALP y se
identificaron los tipos de usuarios de la aplicacion junto a los requisitos de usuario claves del
proyecto. A continuacién, se explicitaran los tipos de usuarios del sistema y los requerimientos
de usuario.

3.3.1. Usuarios

Existiran dos usuarios con capacidades distintas en la aplicacién, que son los siguientes:

e Investigador: Puede visualizar y acceder a los proyectos a los que esta asignado, llenar
los formularios de REDCap para cada uno de los participantes del estudio asociados a
un proyecto en particular y leer para cada paciente perteneciente a una investigacion,
su informacién anonimizada.

e Administrador: Puede crear proyectos de REDCap y designar investigadores a cada
uno de los proyectos, adicionalmente a lo que puede hacer un investigador.

3.3.2. Requisitos de usuario

1. Autenticacién de usuarios: Tanto los investigadores como los administradores pue-
den entrar a la plataforma mediante sus credenciales.

Criticidad: Alta
Prioridad: Media

Usuarios: Administrador e investigador

2. Llenado de formularios de REDCap: Los administradores e investigadores deben
poder llenar los formularios (instrumentos) de REDCap a través de la plataforma y
guardarlos.

Criticidad: Alta
Prioridad: Media

Usuarios: Administrador e investigador

3. Asignacién de investigadores: Administradores pueden asignar uno o mas investi-
gadores a los estudios.

Criticidad: Alta
Prioridad: Media
Usuarios: Administrador
4. Ver y acceder a proyectos existentes de REDCap: Administradores e investiga-

dores deben poder ver y acceder a los proyectos en los que se encuentran asignados.
Los administradores deben poder ver aquellos que han creado.
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Criticidad: Alta
Prioridad: Media

Usuarios: Administrador e investigador

5. Visualizacién de historial clinico: Un Administrador o investigador puede ver la
ficha clinica completa del paciente a ser analizado y navegar a través de los documentos.

Criticidad: Alta
Prioridad: Alta

Usuarios: Administrador e investigador

6. Anonimizacion de pacientes: Investigadores no deben de poder identificar ni por
nombre ni por RUT a los pacientes del estudio en todo el proceso de estructuracion de
datos. Administradores si pueden ver el RUT en la vista de un proyecto.

Criticidad: Alta
Prioridad: Alta

Usuarios: Administrador e investigador

7. Bisqueda en ficha clinica: Un administrador o investigador puede buscar identifi-
cadores o palabras clave dentro de los documentos del historial clinico.

Criticidad: Alta
Prioridad: Alta

Usuarios: Administrador e investigador

8. Integracion de ficha clinica con formularios REDCap: Un administrador o inves-
tigador debe ser capaz de visualizar el historial clinico y llenar el formulario de REDCap
en conjunto en la misma pagina.

Criticidad: Alta
Prioridad: Alta

Usuarios: Administrador e investigador

3.4. Requisitos de software

En reuniones posteriores, se fueron estableciendo los distintos requisitos de software a
medida que se iban analizando los de usuario. Este proceso fue ocurriendo en conjunto con
el desarrollo del sistema, a través de revisiones semanales con el cliente.

Como resultado de este proceso, se crearon distintos requisitos de software que permitie-
ron concretar los requerimientos de usuario especificados a través de las tecnologias descritas
previamente, conformando las distintas vistas de la aplicacién que seran detalladas mas ade-
lante en este informe.
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3.5. Arquitectura de software

Luego de ser identificados los requisitos de usuario y software preliminares junto a su
importancia, se procedié a planificar la arquitectura del software de la soluciéon que permita
cumplir con las necesidades del cliente respecto al proyecto. Aquel esquema corresponde a
una arquitectura de tres capas, que son interfaz de usuario, légica de negocios y espacio de
datos. A continuacién, se mostrara la arquitectura, pero agrupando la légica de negocios y
espacio de datos en lo que se conoce como “backend” y la interfaz de usuario como “frontend”
[49]:

3.5.1. Backend

La API de Django REST Framework se conecta a una instancia del gestor de bases de
datos SQLServer y a otra de MySQL. La primera de ellas, corresponde a la base de datos
de FALP que permite obtener el historial clinico de los pacientes junto a su informacién
personal. La segunda, es una instancia local de MySQL que almacena a los usuarios, que
pueden ser administradores o investigadores, junto a los proyectos creados. Django puede
anadir nuevos usuarios o proyectos y generar asignaciones entre estos dos ultimos.

Ademas, Django se conecta a la API de Google tanto para la autenticaciéon de usuario
como para otorgar el acceso a los endpoints de la aplicacion, a la API de REDCap para
manejar la informacion de proyectos, eventos, instrumentos y registros, a la base de datos de
FALP para obtener el historial clinico del paciente, a MySQL con el fin de guardar u obtener
informacion de usuarios y proyectos, y a la instancia de Vue para efectuar operaciones con
los datos entregados por el frontend. Para establecer una comunicacion con Vue, se utilizan
distintos endpoints que permiten transferir informacién con los sistemas de informacién y
aplicaciones previamente mencionados.

3.5.2. Frontend

En este apartado, inicamente hay una instancia de Vue que permite el uso de las diferentes
vistas de la aplicacién, mostrando caracteristicas segin el usuario que utilice el software. El
frontend se conecta con Django para obtener informacion necesaria de REDCap, de las fichas
clinicas y datos de pacientes, y de informacion del usuario que ingresé a la aplicacion junto
a proyectos asignados. También esta conexién permite modificar datos de REDCap o de
usuarios y proyectos, como por ejemplo, agregar un nuevo usuario a la aplicacion si es que
este ultimo no existia previamente.
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3.6. PAaginas de la plataforma

3.6.1. Comin (Investigadores y Administradores)

e Vista de inicio de sesion: Se implementara una vista de acceso comun para todos
los usuarios de la aplicacién.

e Vista de proyectos: Se confeccionarda una vista que permita la visualizacion y el
acceso a los proyectos e instrumentos de REDCap asignados.

e Vista de un proyecto: Se desarrollara una vista para un proyecto en especifico, que
muestre un resumen de registros del proyecto para cada uno de los instrumentos que
posee.

e Vista formulario e informacion médica: Se creard una pagina que posibilite el
llenado de un formulario de REDCap junto a la visualizacion de informacion médica
de un paciente.

3.6.2. Administradores

e Dentro de la vista de visualizacion y acceso a proyectos se agregara, inicamente para
los administradores, un apartado que permita crear proyectos de investigacion y asignar
a los examinadores que perteneceran a cada estudio

A continuacion, se muestra una figura que resume la arquitectura de software, las pagi-
nas de la plataforma, los usuarios y la pila tecnolégica, sin considerar las herramientas de
despliegue:

Google OAuth 2.0 (autenticacion)
Proyectos, instrumentos, ‘ .

eventos Yy ramas de
REDCap J AR

Administrador

API REDcap Administracién de proyectos
de REDCap y asignacion
D Ca p investigadores
Research Electronic Data Capture
'\Backend API Django
\ django Frontend Vue.js

RH — VVue.js

Datos pacientes y fichas
clinicas / framework
Base de datos FALP am

= [
Investigador Administrador
\_/ﬁ Almacenamiento usuarios y proyectos Vista formularios REDCap
== 7 Login aplicacién y fichas clinicas.
Microsoft: - Base de datos App Busqueda y filtros
SQL Server S
Wi gemerlak Vista de. un proyecto:
Registros por
proyectos .
My instrumentos y eventos

Figura 3.1: Esquema de la arquitectura de la solucién junto al stack tecnolégico
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3.7. Arquitectura fisica

La arquitectura fisica se compone principalmente de tres componentes: El navegador del
usuario, la red de FALP y el servidor de Google Cloud.

Respectivamente, el primero corresponde al navegador del dispositivo mediante el cual
se conecta un usuario. Este ultimo debe establecer una conexién previa con la red de FALP
a través de un cliente de VPN. De esta forma, el navegador del usuario puede transmitir y
recibir informacién hacia y desde el servicio de Docker que se encuentra en la red de FALP,
que contiene a la aplicacion realizada.

El segundo, es la red compuesta por todos los equipos y dispositivos computacionales
de FALP. Dentro de esta, se encuentra el sistema de estructuracién de datos que puede ser
accedido a través del proceso de Docker que contiene un servidor de Django, Vue y MySQL
en distintos puertos. Ademas, dentro de la red de FALP esta el servidor que despliega la base
de datos que contiene a los informes médicos utilizados en la aplicacion junto a la informacion
de los pacientes, y el servicio de REDCap de FALP.

El tercero es uno de los servidores de Google Cloud que contiene la configuracion esta-
blecida para comunicarse de forma segura con la instancia de Django y Vue de la aplicacion,
y permitir la autenticacién de usuarios a través del mecanismo de autorizacién provisto por

la API de Google.

Los servicios y servidores, junto al navegador del usuario, se comunican a través del
protocolo HTTP. A continuacién, se muestra un diagrama que resume la arquitectura fisica
de la aplicacién:

Servidor Google Cloud
G ==
Google OAuth E
2.0 (00 —]

Red de FALP
Docker // / Navegador
REDCap Servidor
— / === E
(3 , HTTP
asesda datos MysQL Sjr‘cdor » 4 Usuario conectado a red
FALP Base:spdatos e Vue de FALP por VPN

Figura 3.2: Esquema de la arquitectura fisica
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3.8. Modelo de datos

El modelo de datos para el almacenamiento de la informacién de la aplicacion, fue definido
a través de la creacion de un modelo entidad relacion. En este proceso, se identificaron las
entidades de Usuarios y Proyectos, y la relaciéon Tienen, que se describen como sigue:

e Usuarios: La entidad Usuarios posee como atributos la clave primaria ID, nombre y
admin.

e Proyectos: La entidad Proyectos tiene los atributos ID como clave primaria, token y
creador.

e Tienen: La relacion Tienen, posee como atributos la clave primaria ID, ID usuario e
ID proyecto, tal que, estos dos ultimos corresponden a identificadores de la entidad
Usuario y Proyecto respectivamente.

Respecto a la cardinalidad entre las entidades y relaciones, los Usuarios pueden tener 0 o mas
proyectos, mientras que, los Proyectos poseen 1 o mas Usuarios. A continuacién se describe
el diagrama entidad relacién descrito previamente:

1D Nombre Admin 1D Token Creador
0 omaés Lomas
Usuarios — =——— Tienen Proyectos
1D ID Usuario ID Proyecto

Figura 3.3: Diagrama entidad relacion

El diagrama presentado se transformé en un modelo relacional a través de un esquema
para cada entidad y relacion, considerando las restricciones entre ellas. La implementacion
de los esquemas a partir de las entidades y relaciones se detalla a continuacion:

e users_user: Se corresponde con la entidad Usuarios. “id” se asocia a ID y es la llave
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principal de tipo “bigint”, “name” se corresponde a Nombre y es una llave unica de
tipo “varchar(64)”, y “admin” se asocia a Admin y es de tipo “tinyint(1)”.

e users_project: Se asocia a la entidad Proyectos. “id” se corresponde a ID y es la clave
principal de tipo “bigint”, “token” se asocia a Token y es una llave tnica de tipo
“varchar(32)”, y “creator_id” se corresponde a Creador y es una llave foranea de “id”
del esquema users_user de tipo “bigint”.

e users_user_projects: Se corresponde a la relacion Tiene. “id” se asocia a ID y es la llave
principal de tipo “bigint”, “user_id” se corresponde a ID Usuario y es una llave foranea
de id del esquema users_user de tipo “bigint”, y “project_id” se asocia a ID Proyecto y
es una clave foranea de id del esquema users_project de tipo “bigint”.

El modelo relacional descrito se presenta como sigue, tal que las lineas segmentadas
conectan una llave foranea al atributo original al que se relaciona:

users_user_projects

id (bigint) (llave principal)

pmm————— user_id (bigint) (llave foranea)
i
1
H project_id (bigint) (llave |
users_user H foranea) H users_project
i i
1 1
1 1
id (bigint) (llave principal)  foceeea / A id (bigint) (llave principal)
..... ~
1
1
name (varchar(64)) (Unico) : token (varchar(32)) (Unico)
i
i
admin (tinyint(1)) N ] creator_id (bigint) (llave
foranea)

Figura 3.4: Modelo relacional para usuario y proyecto
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Capitulo 4

Implementacion de la solucién

En el presente capitulo, se describe la solucién implementada y se justifica su diseno en
distintas secciones. Primero, se presenta el proceso de creacion del proyecto, y los paquetes,
librerias y lenguajes mas importantes usados en la aplicacion. Luego, se describen las confi-
guraciones de despliegue local y produccion, sus diferencias en los servicios utilizados, y la
estructura utilizada. A continuacion, se comenta acerca de los prototipos de login y de la
interfaz de formularios e informes clinicos realizados en un comienzo, y cémo es que estos
cambiaron luego de la validacién del cliente. En seguida, se describe la autenticacion y per-
misos requeridos para acceder a los endpoints de la API creada en Django. Finalmente, se
describen, justifican y muestran las diferentes interfaces realizadas en la aplicacion, tanto en
el desarrollo del frontend con Vue como del backend con Django.

4.1. Creacion del proyecto

Posterior al establecimiento de requisitos de usuario, se procedié a comenzar con el de-
sarrollo del proyecto. Para ello, se creé un repositorio privado en Github para resguardar y
almacenar la aplicacion, y facilitar la continuacién del desarrollo del mismo cuando se deseen
agregar archivos u otros elementos. Para no adicionar ficheros que son generados al momento
de desplegarse la aplicacién, se configuraron archivos .gitignore’ que son reconocidos por Git,
y que permiten omitir elementos que no deben ser anadidos al subir una nueva actualizacion
del cédigo fuente.

Luego, para comenzar con el frontend se inicializé un proyecto de Vue a través NPM
y la herramienta de construccién Vite con una plantilla de Typescript. Esto se realiza con
el proposito de, por un lado, obtener la caracteristica de Vite Hot Module Replacement
(HMR) que facilita el desarrollo al actualizar la vista en la que se esté trabajando sin tener
que actualizar la pagina, y por otro lado, permitir el uso de las caracteristicas ofrecidas por
Typescript como las interfaces o el establecimiento de tipos de funciones y variables.
Ademas, se instalaron y configuraron los paquetes Eslint y Prettier para dar un formato
consistente y estandarizado al cédigo realizado, y se instalé el framework Bootstrap para
agilizar el proceso de creacion de interfaces.
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Posteriormente, para el backend se cre6 una aplicacién de Django con el gestor PDM
principalmente para administrar los paquetes y dependencias del proyecto a través de la
linea de comandos, sin depender de la escritura de versiones en un archivo de requerimientos.
Finalmente, se anadi6 el paquete de Django REST Framework para facilitar la creacién de
una API con Django y las dependencias Black, Flake8 e Isort para, al igual que en el frontend,
dar un formato consistente y estandarizado al codigo.

4.2. Configuracion de despliegue local con Docker

Luego de la creacién del proyecto, se configuraron archivos que usa la plataforma Docker
para permitir un desarrollo y despliegue eficiente y consistente de la aplicacién. Para el
frontend y backend, se cre6 un documento denominado “Dockerfile_local” en el proyecto de
Vue y “Dockerfile” en el de Django respectivamente.

Por una parte, para la construccion del contenedor local de Vue, se utilizé una imagen
de Node basada en Alpine que instala los paquetes declarados en el archivo “package.json”,
copia los archivos que se encuentran en el mismo directorio al contenedor y sirve localmente
la aplicacién de Vue.

Por otro parte, para la creacién de la imagen local de Django, se utilizé6 una imagen de
Python 3.11.4 basada en Debian en la que primero se instalan dependencias que no vienen
con la imagen como Netcat y Curl, luego se establece el gestor PDM, se copian los archivos
de configuracién de este tltimo y se instalan los paquetes declarados en tales documentos, y
finalmente se corre el servidor de Django con el gestor PDM.

Con el objetivo de levantar los contenedores de Docker y configurar sus volimenes y va-
riables de ambiente respectivos, se creé un documento de Docker Compose en formato YML,
en el cual, se definen los servicios de “backend”, “frontend” y “mysql”, y se le entregan confi-
guraciones e indicaciones para operar, como por ejemplo, contexto de construccién, puertos,
volumenes, entre otros.

Respectivamente, para el primero, se configuraron manualmente los volimenes para cada
aplicacion creada en Django para obtener un reinicio del servicio cada vez que se realicen
cambios en el codigo y se asocié un archivo de variables de ambiente.

En cuanto al segundo, se configuré un volumen apuntando al directorio “src¢” donde se
encuentran los archivos fuente del proyecto de Vue para permitir la caracteristica HMR de
Vite y obtener cambios en la visualizacién al modificar los documentos. Ademas, se configuro
un archivo de variables de entorno.

Respecto al ultimo, se anadié un volumen compartido para mantener la informacién
almacenada en MySQL y se asocié un archivo de variables de ambiente para la configuracion
del servicio.
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4.3. Configuracién de despliegue en produccién con Doc-
ker

El despliegue de produccién de la aplicacion, presenta algunas diferencias con la imple-
mentacion local respecto a los archivos de construccién de los contenedores, los servicios y el
documento de Docker Compose.

En primer lugar, en cuanto a los cambios en los archivos Dockerfile, por un lado, para
el backend se confeccioné un archivo similar al de despliegue local denominado “Dockerfi-
le.prod”, con la diferencia de que se crean carpetas de archivos para almacenar documentos
estaticos de Django, y que se crea y establece un usuario “app” que no tiene privilegios
elevados, el cual se transforma en propietario de los archivos de la aplicacion con fines de
seguridad.

Por otro lado, para el frontend se realizé un archivo llamado “Dockerfile” que tiene cons-
trucciones en dos fases. La primera realiza los mismos pasos del archivo de Docker local a
diferencia de la dltima linea, pues en vez de servir la aplicacién de forma dindamica, lo hace
de manera estatica compilandose la aplicacion y almacenando los archivos en un directorio
de nombre “dist”.

La segunda etapa obtiene una imagen de NGINX, crea un directorio principal, copia
los archivos que fueron compilados en la fase anterior y copia un archivo de configuracién
de NGINX que define un servidor HT'TP para servir los archivos de la aplicaciéon de Vue.
La razén de hacerse en dos fases, es que permite construir un contenedor final mas ligero,
sin mantener las herramientas que se utilizaron para compilar el programa y que no son
necesarias para el despliegue en produccion.

En segundo lugar, ademas de los servicios de Django, Vue y MySQL, se cre6 uno de
NGINX para hacer de servidor de la instancia de Django. Este tltimo servicio es construido
a través de un archivo Dockerfile que usa una imagen de NGINX, elimina una archivo de
configuracion por defecto y copia una documento de configuracion. Este ultimo archivo define
un servidor de proxy reverso que redirige las peticiones del navegador del usuario a la instancia
de Django anadiendo encabezados del host original.

Por tltimo, se construy6 un archivo de Docker Compose similar al realizado para desa-
rrollo local, definiendo los servicios “backend”, “frontend”, “mysql” y “nginx”.

Respectivamente, para el primero, a diferencia de la configuracién local, se cambi6 el ar-
chivo Dockerfile utilizado, se modifico el comando ejecutado por uno que corre un servidor de
Gunicorn que redirige las peticiones a distintas instancias de la aplicaciéon Django. También,
se cambid el archivo de variables de ambiente por uno de produccién y se definié un tinico vo-
lumen para los archivos estaticos de DRF. Para el segundo, se modifico el archivo Dockerfile
por el de despliegue en produccién y se eliminaron los volimenes que habian sido definidos
en el archivo de Docker Compose local. El tercero se mantuvo igual respecto al documento
de composicién local, mientras que, el ultimo es un servicio que no existia previamente en el
que se establece el archivo Dockerfile definido previamente para NGINX y se configura como
volumen el mismo directorio utilizado para servir archivos estaticos en el servicio backend.
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4.4. Prototipos iniciales de login y vista de formulario
y RECs

Para establecer un diseno de la soluciéon propuesta se realizaron prototipos a través de la
plataforma Figma. Esto se realizé inicamente para el inicio de sesién y la vista de formulario
e informacién médica.

Estos prototipos no fueron considerados en la soluciéon posterior, pues, por un lado el
inicio de sesion constaba de la creacion y uso de credenciales de usuario y un sistema de
recuperacion de contrasena, el cual, a diferencia de la autenticacién por cuenta de Google
tomaria mas tiempo de desarrollo. Por otra parte, si bien, la interfaz para los formularios
fue validada, esto no fue asi con el apartado de visualizacién de datos médicos, ya que,
estos podrian ser demasiados y no seria lo éptimo su visualizaciéon y busqueda. A cambio,
se present6 la alternativa de mostrar la informacién en componentes desplegables (acordeén)
con distintos colores segin su fuente.

4.5. Autenticacién y permisos de puntos finales

A fin de permitir el acceso a los endpoints creados en Django iinicamente a los usuarios de
la aplicacion que pueden llamar a tales puntos finales, se anadié un archivo de autenticacion
para manejar el acceso a cualquier punto final de Django y entregar la instancia de usuario
en la solicitud del flujo de autentificacién, y otro de permisos para restringir el acceso a los
endpoints segin sea necesario.

Por un lado, en el documento de autenticacion, se cre6 una tunica clase que hereda las
propiedades de la autenticacién base que entrega por defecto DRF, la cual, debe revisar si la
solicitud del usuario presenta un codigo de acceso valido. Para ello, se reemplazé el método
“authenticate” que recibe como parametro un objeto de “request”, del cual, se extrae el
encabezado “HTTP_AUTHORIZATION” de la solicitud HT'TP, que puede contener un token
de refresco de la aplicacion. En el caso de que exista una llave de refresco y sea validada con
las credenciales de Google OAuth definidas en la aplicacion, se obtiene la instancia de usuario
desde la base de datos del sistema a través de su nombre de usuario, que es conseguido a
través de la direccion de correo electrénico que es parte de la respuesta de la validacién con
el servidor de autenticaciéon de Google. Si no hay una llave de refresco, entonces el usuario
del flujo de autenticacién es “None”.

Por otro lado, respecto al archivo de permisos de puntos finales, en ella se cred una clase
para verificar la existencia de un usuario en el flujo de autenticaciéon denominada “IsAuthen-
ticated”, y otra para comprobar que la persona que ingres6 es un administrador llamada
“IsAdminUser”. Ambas clases heredan de un permiso base que entrega DRF por defecto,
y que posee un método denominado “has_permission” que recibe la solicitud y la vista del
punto final desde la que se llama. Respectivamente, en la primera clase se comprueba la
existencia de una instancia de usuario no nula en el objeto de solicitud, mientras que, en la
segunda se verifica que la variable booleana “admin” del usuario obtenido en el pardmetro
de solicitud sea verdadera.
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4.6. Vista formulario e informaciéon médica con busque-
da y filtros

Con las observaciones obtenidas con la presentacién del prototipo se comenzoé a confec-
cionar la vista de formulario y RECs.

Esta vista posee a un costado izquierdo el formulario de REDCap que debe ser llenado
por el investigador, y a la derecha, una vista que permite navegar en los documentos de la
ficha clinica del paciente actualmente analizado, utilizando un buscador de palabras y un
menu para filtrar segin la categoria de la informaciéon buscada. Sobre estas dos interfaces, se
mostrard un cuadro con datos tutiles del paciente para el investigador.

El proceso de construccién de la interfaz se dividié segin las dos componentes principales
de la vista: Formulario e informacién médica con busqueda y filtros.

4.6.1. Formulario

Para construir el formulario, en primer lugar, se realizé una exploracién de los endpoints
provistos por la API de REDCap para identificar aquellos que permiten obtener la informa-
cion de los formularios y registros, y la publicacién de registros a REDCap. En esta busqueda
se encontraron los siguientes:

e Exportar info. del proyecto: Entrega el titulo, id, hora de creacién y atributos de
configuracion del proyecto

e Exportacion de instrumentos: Entrega una lista de cada instrumento creado dentro
del proyecto, obteniendo el nombre de variable y de etiqueta del formulario.

e Exportar eventos: Entrega una lista de todos los eventos del proyecto. Cada evento
posee un nombre de variable, de etiqueta y otros elementos. Sélo funciona para proyectos
longitudinales.

e Exportar los registros: Entrega una lista de todos los registros de un instrumento
en especifico, es decir, de todas las respuestas de un formulario.

e Importar los registros: Dada informacién de un registro en formato JSON, CSV o
XML permite almacenarlo en REDCap

e Exportar metadatos: Dado un instrumento, entrega sus metadatos, es decir, sus
campos asociados y configuraciones establecidas en REDCap, como por ejemplo, tipo
de validacion de texto o mostrar nimero de deslizador.

En segundo lugar, para enviar las solicitudes a la API de REDCap segtin la informacion
requerida por el formulario, se crearon endpoints que se definen en este informe por su método,
ruta de acceso y el listado de clases de permisos utilizados respectivamente. Los puntos finales
realizados para esta interfaz son los siguientes:
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e GET ’forms_and reports/record/’ [[sAuthenticated]: Dado el nimero de proyecto, nom-
bre de variable de un instrumento, nimero de registro y posiblemente nombre de evento
y nimero de instancia de repeticién, entrega un registro junto a sus metadatos, nombre
del evento y etiqueta del instrumento.

e POST ’forms_and_reports/post_record/’ [[sAuthenticated]: Dado un registro (en forma-
to JSON por defecto) y el nimero de proyecto, guarda los datos del registro entregado
dentro del proyecto.

En tercer lugar, se crearon las componentes necesarias para mostrar el formulario en Vue
utilizando el framework de Bootstrap. Para ello, por un lado, se construyé una componente
de Vue 'RedcapForm’ para manejar el estado de todos los campos o entradas del formulario
y realizar el envio de datos establecidos a REDCap utilizando el endpoint que permite el
guardado de un registro. Los registros y metadatos del formulario son proporcionados por
la vista "FormAndDataView’ que es la encargada de organizar el formulario y los datos de
informes médicos

Por otro lado, se confeccionaron los campos mencionados con componentes de Vue, debido
a que, en un futuro se agregaran mas tipos de entradas que poseen distintas configuraciones y
funcionalidades. Estas componentes creadas representan entradas de tipo texto, fecha, radio,
multilinea de texto, niimero, verificaciéon, seleccion, calculo y texto deshabilitado para aquellas
que no se encuentran actualmente implementadas, y fueron confeccionadas con componentes
de Bootstrap a las que se les entregan los datos necesarios a través de los atributos enlazados
'v-bind” y 'v-model’ de Vue. A continuacién se muestra un formulario llamado “Form 1”7 con
algunas de las componentes mencionadas previamente.
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Form 1

Record ID Fecha Aprobacion Convenio

1 £ 20-12-2022 X

Seleccione la Fecha de aprobacion

TNM Estadio
T2NO !
Q1
11
v
HER2 Tipo Histologico
Positivo o
Negativo
Ndmero de prueba Entero de prueba
123456789 " 128973123 -
Esto es un nimero de prueba Esto es un entero de prueba
Raiz del id Ndmero de telefono

sqrt([record _id])

Campo de célculo de la raiz delid Esto es un ndmero de teléfono

Figura 4.1: Formulario con componentes de fecha, seleccion, verificacion, texto, radio, numéri-
co, de calculo y campo de texto deshabilitado

Todos los formularios poseen un campo de texto deshabilitado que muestra el nimero
de registro para el instrumento actual. El titulo del instrumento aparece sobre el formulario
junto al nombre del evento si se esta en un proyecto longitudinal e instancia de repeticién
si es que el instrumento es repetible. Un ejemplo donde se muestran todos estos datos es el
siguiente:

Encuesta Informacin Medicamentos

Evento: Ingreso

Instancia #2

Record ID
Encuesta Pre

1
© Encuesta Post

Figura 4.2: Formulario con nombre de instrumento y evento junto a el nimero de instancia
de repeticién

Debido a que las componentes de Vue mencionadas suelen repetir codigo de Typescript
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respecto a sus propiedades, funciones e inicializacion, se crearon distintos archivos de tipo
composable de Vue, que permiten reunir y exponer la légica comtun de las componentes. En
estos archivos se almacena una interfaz que representa los metadatos de un formulario y otra
que contiene los tipos de las propiedades (props) de las componentes que representan campos;
una funcién de inicializacion de componentes de entradas que no son de seleccion y otra para
las que si lo son; un método para obtener los valores de las componentes que representan
un campo de REDCap; y una funcién para validar todas las entradas instanciadas para un
formulario en particular.

Por 1ltimo, dentro de la componente “RedcapForm” se utilizé6 una componente de botén
para enviar la informacién actual del formulario a REDCap con validacién previa de cada
entrada. Ademaés de este botén de guardado, se implementaron botones con opciones adicio-
nales al almacenamiento del registro que también existen dentro de la plataforma REDCap.
Estas alternativas permiten ir al siguiente formulario o ir al siguiente registro, y en el caso
de tener instrumentos repetibles, ir a la siguiente instancia de repeticion. Al seleccionar una
de las alternativas, esta queda guardada dentro del almacenamiento local del navegador. El
ment de botones se encuentra al final del formulario y se detalla en las siguientes imégenes.

Fecha MDY de prueba Fecha YMD de prueba

£ 08-17-2023 X B 2023-03-22 X

Completado?

Incompleto v

Guardar Guardar con otras opciones ~

Figura 4.3: Ment inferior del formulario

l Guardar con otras opciones -

Guardar e ir al siguiente formulario
Guardar e ir al siguiente registro

Guardar e ir a la siguiente instancia

Figura 4.4: Botones opcionales para guardar el registro y avanzar

4.6.2. Informacién médica con busqueda y filtros

Para este apartado se indicara como se obtiene la informacion de la historia clinica del
paciente junto a sus datos personales. Luego, Se mostrard como se confecciono la interfaz que
muestra los informes clinicos, la informacion del paciente, los filtros y la bisqueda. Finalmente
se mostraran dos caracteristicas que fueron agregadas luego de obtener retroalimentacién de
usuarios investigadores de la plataforma.
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Obtencién de informes médicos

En primer lugar, para recibir la informacion médica de un paciente y desplegarla, primero,
se realizé una funcién que establece una conexién con la base de datos de SQL Server de
FALP utilizando parametros obtenidos a través de variables de ambiente. A continuacion, se
confeccion6é un método que dada una consulta SQL y otras variables como el RUT, realiza una
peticién hacia la base de datos de FALP, obtiene la informacion y la procesa para entregar las
columnas y filas obtenidas de la consulta, y un “tag” que generalmente es la fecha del informe
dentro de un diccionario que tiene como llave los nombres de las tablas donde se encuentran
los informes médicos. Luego, se cred una funcion que realiza varias consultas paralelas a través
de la creacion de multiples threads que ejecutan el método previamente descrito, puesto a
que, una consulta puede demorar varios segundos en realizarse. Posteriormente, para obtener
los datos personales del paciente, se genera una consulta en la que se modifican los datos
obtenidos para ser entregados correctamente al frontend.

Finalmente, se entregan los informes y la informacién del paciente en un diccionario a
Vue a través del endpoint que se describe como sigue:

e GET ’forms_and_reports/ehr/’ [IsAuthenticated] : Dada la posicién de un proyecto y
un numero de registro, devuelve toda la informacién médica y personal registrada de
un cierto paciente desde la base de datos de FALP.

Interfaz informes clinicos

En segundo lugar, para la interfaz que presenta los informes clinicos, se cre una compo-
nente de Vue que muestra un acordeén de Bootstrap dado un titulo, un cuerpo, un “tag”,
y un color que depende del tipo de texto médico. Se eligié este tipo de componente para
mostrar la informacion debido a que se facilita la navegacién por los documentos al tenerse
que el texto puede ser abierto u ocultado, y que al mostrarse el “tag” del documento se puede
identificar la fecha del mismo y otra informacién til dependiendo del tipo de informe.

Esta componente de acordedn es utilizada para todos los reportes clinicos que son obte-
nidos por el endpoint previamente mencionado en la vista “FormAndDataView” y en esta
ultima se generan tantas componentes de acordeén como sean necesarias para desplegar la
totalidad de la informacion. Dicha componente se visualiza a continuacion con el “tag” ano-
nimizado para las fechas:
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Historial clinico

Protocolo operatorio DD-MM-YYYY N
Protocolo operatorio DD-MM-YYYY -~
Biopsias DD-MM-YYYY ~
Biopsias DD-MM-YYYY N
Evoluciones CIRU - CIR_MAM DD-MM-YYYY ~
Evoluciones CIRU - CIR_MAM DD-MM-YYYY -~

Figura 4.5: Interfaz de historial clinico con componentes de acordeén

Informacién del paciente

En tercer lugar, se muestra la informacion del paciente con datos como el sexo, fecha de
nacimiento, estado vital, convenio y prevision. Ademas, si el estado vital es fallecido, se agrega
el lugar y fecha de defuncion. Estos datos se despliegan sobre todas las deméas componentes
de esta vista. De esta manera, se facilita el reconocimiento de estos datos de forma inicial
previo al llenado de formularios de REDCap. En la primera fila, se encuentran los datos del
paciente, mientras que en la segunda, los titulos de cada dato. La siguiente imagen muestra
la componente, pero sin informacién de un paciente en particular:

Masculino o femenino DD-MM-YYYY Vivo Si/No PREVISION

Sexo Nacimiento Estado vital Convenio Prevision

Figura 4.6: Datos del paciente sin informacién personal

Filtros

En cuarto lugar, se implementaron los filtros de los archivos en una componente llamada
“InfoFilters” a través de botones que representan cada tipo de informe que al presionar click
sobre ellos, muestran o ocultan los documentos clinicos de cierta clase. Ademas se agregd
un botén “Todos” que permite habilitar y deshabilitar todos a los documentos usando una
propiedad calculada de Vue que depende del estado de los demas botones.

Al habilitar un tipo de informe se modifica un diccionario de valores booleanos donde
las llaves son el nombre de la clase del texto. Este mapa es pasado desde la componente
padre “FormAndDataView” hacia los hijos “EHR” e “InfoFilters”, y recibe los cambios que
son realizados en esta tultima componente a través de un evento emitido desde “InfoFilters”
con el nombre del tipo del informe y el nuevo valor booleano. El diccionario es pasado a
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la componente “EHR” que contiene los distintos informes clinicos desplegados a través de
acordeones de Bootstrap para, finalmente, mostrar solo aquellos documentos tales que su tipo
esté establecido en verdadero en el mapa. El conjunto de botones de filtrado es el siguiente:

Filtros

Imagenologia - Medicina nuclear Radioterapia

Comité oncolégico

Figura 4.7: Filtros de informes clinicos

Bisqueda

En quinto lugar, se implementé la bisqueda de los informes médicos dentro de la com-
ponente “EHR” utilizando un elemento HTML de entrada de tipo bisqueda y una libreria
llamada “minisearch” que implementa una bisqueda rapida de palabras sobre documentos
de texto que caben en la memoria local. Esto permite cumplir con el objetivo de tener una
busqueda en tiempo real de documentos, es decir, que a la par que se escribe en el busca-
dor una letra, se actualicen los informes médicos que contienen la palabra descrita hasta ese
momento.

Para utilizar esta herramienta, se confecciondé una funcién que se ejecuta una vez se
obtienen los informes clinicos desde la base de datos de FALP. En esta funcién, primero,
se configuran distintas instancias del buscador para cada tipo de informes, de forma que,
las palabras al ser indexadas en el buscador sean normalizadas al igual que cuando son
comparadas con el término buscado. Luego, a partir de cada documento se crea un diccionario
especifico para ser usado en el buscador, con un indice y distintos pares llave y valor, donde
la clave es una columna de la tabla del informe y el valor es el dato de la fila. Finalmente se
anaden los documentos de un cierto tipo a una instancia del buscador en especifico para esos
informes.

Los informes son buscados a partir de otro método que se ejecuta cada vez que se modifica
la palabra ingresada y el largo de esta tltima es mayor que cero. Esta funcién, primero,
normaliza la palabra establecida en la entrada y utiliza todas las instancias de buscadores
para filtrar cada uno de los informes que contienen una o mas palabras separadas por espacio.

Ademas del elemento input de tipo busqueda de HTML, por un lado, se anadié una
linea de texto que indica la cantidad de documentos que coinciden con la bisqueda de la
palabra escrita. Y por otro lado, se agregé un botén que permite cambiar el orden de los
documentos de orden descendente a ascendente, debido a que, existen tipos de informes que
tienen una gran cantidad de documentos y a veces es mejor visualizarlos en un orden distinto
al mostrado. Este cambio del orden se realiza a través de la funcion de ordenamiento “sort” de
Javascript sobre los documentos segtn el indice entregado cuando se crearon los buscadores
a través de los informes que ya se encontraban en orden descendente.
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A continuacién se muestra la interfaz del buscador luego de escribir la palabra “tumor”:

BUSCHdOI’ tumor Coincidencias: 29 ‘ JT ‘ Orden descendente

Figura 4.8: Buscador por palabra, coincidencias y ordenamiento

Resaltado de palabras buscadas y botén de copiar al seleccionar texto

Por 1ltimo, luego de obtener retroalimentacion de parte de usuarios investigadores de la
vista de formulario e informacién médica, se incorporaron dos caracteristicas que estan enfo-
cadas en facilitar atin mas el proceso de estructuracion de datos, que son, la implementacion
de resaltado de palabras al buscar uno o mas términos en el buscador y un botén que se
despliega al seleccionar texto en un informe médico y que permite copiar el fragmento.

Por un lado, para el destacado de palabras buscadas, se utilizé una libreria denominada
“vue-word-highlighter” que permite destacar una expresién buscada dentro de una compo-
nente de texto con distintas opciones ya incluidas, como por ejemplo, dividir la cadena de
texto en espacios para buscar cada término, que en este caso, fue utilizada. El cuerpo de cada
informe se encapsul6 con esta componente para resaltar el texto buscado. A continuacion se
muestra un ejemplo del resaltado al escribir en la entrada “ASESOR genetico”:

Nombre diagnéstico:
ASESOR AMIENTO GENETICO

Figura 4.9: Resaltado de palabras

Por otro lado, para implementar el boton que copia una selecciéon de texto en un informe
clinico, se agregd un botén que inicamente aparece luego de realizar una selecciéon de mas de
un caracter dentro del espacio de un documento. Para ello, se anadieron funciones oyentes a
los eventos “mousedown” y “mouseup”, tal que, el método para la primera cierra el botén de
copiar Unicamente si se hace click fuera del mismo y esta siendo mostrado, mientras que, la
segunda, obtiene el texto seleccionado, y en caso de que el largo sea mayor a cero, calcula la
posicién, ancho y alto del botén, y muestra el elemento con un icono de copiar. Un ejemplo
de uso de esta caracteristica se puede ver en la siguiente imagen:

Episodio:
Episodio de

Figura 4.10: Botén al seleccionar texto

A continuacién, se muestra la vista completa de formulario e informacién médica, ocul-
tando los datos como fechas e informacién del paciente:
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IMDS | fa\?j:v REDCAPDocs Projectos  [1]

Volver

Datos Paciente

Masculino o Femenino DD-MM-YYYY Vivo Si/ No Prevision
Sexo Nacimiento Estado vital Convenio Prevision
Form 1 Filtros
Record ID Fecha Aprobacion Convenio
1 £ 20-12-2022 X
Seleccione la Fecha de aprobacién Comité oncolégico
TNM Estadio
Buscador Escriba un término... Orden descendente
1
T2NO
o1

M Historial clinico
1\

HER2 Tipo Histologico Radioterapia DD-MM-YYYY - DD-MM-YYYY ~
Positivo o
Negativo Protecolo operatorio DD-MM-YYYY N
Niimero de prueba Entero de prueba X
Protocolo operatorio DD-MM-YYYY ~
123456789 < 128973123 <
Evoluciones CIRU - CIR_MAM DD-MM-YYYY ~

Esto es un nimero de prueba Esto esun entero de prueba

Figura 4.11: Vista de formulario e informacién clinica del paciente

4.7. Vista de un proyecto

La vista de un proyecto muestra y permite acceder a cada instancia de un formulario para
cualquier registro existente, y agregar una instancia de repeticiéon nueva en el caso de existir
un instrumento repetible. Estas ocurrencias de formularios se encuentran resumidas en una
tabla, en la cual, las filas representan los registros y las columnas los instrumentos a excepcion
de la primera columna, que representa el nimero de registro. En el caso de que el usuario
sea administrador, también se anade una columna de RUT para identificar a los pacientes
previo a entrar a una instancia de formulario. Adicionalmente, si el estudio es longitudinal,
los instrumentos se agrupan por eventos en la misma tabla.

Al acceder a una ocurrencia de un formulario, se redirecciona el navegador del usuario a
la vista de formulario e informacién médica cargando el instrumento elegido y los datos del
paciente a través del nimero de registro de la instancia del formulario, que esta asociado a
un RUT en especifico (que solo pueden ver los administradores).

Para confeccionar esta vista, en primer lugar, se buscaron todos los endpoints de la API
de REDCap que son necesarios para poder mostrar todos los registros ordenados por instru-
mentos y eventos. Luego de realizar esta exploraciéon, aquellos que sirven para este propodsito y
que fueron previamente analizados corresponden a exportar metadatos, exportar los re-
gistros, exportacion de instrumentos y exportar eventos. Los endpoints que también
son necesarios pero no han sido descritos previamente son los siguientes:

e Exportar los instrumentos y eventos que se repiten: Entrega una lista de diccio-
narios que poseen el nombre del instrumento, y si el proyecto es longitudinal, también

35



del evento al que pertenece la instancia del formulario.

e Generar el siguiente nombre de registro: Al llamar este endpoint se obtiene el
nimero del siguiente registro a ser generado en el proyecto (y que atin no existe).

e Exportar asignaciones de instrumentos y eventos: Dada opcionalmente una o
mas ramas del proyecto, entrega una lista de diccionarios que representa una instancia
de formulario que tiene el nombre del mismo, del evento asociado, y de la rama a la
que pertenece.

e Exportar info del proyecto: Entrega un diccionario que posee informacion del pro-
yecto y configuraciones establecidas del mismo, como por ejemplo, nombre del estudio,
id, fecha y hora de creacioén, si es longitudinal, entre otros.

En segundo lugar, para obtener los registros agrupados por instrumentos y eventos desde
el frontend, se cre6 un endpoint que se describe a continuacién:

e GET “projects/id” [IsAuthenticated] : Dado un nimero de proyecto “id”, obtiene to-
dos los registros para cada instancia de instrumento. Si el proyecto es longitudinal,
entonces, se le agrega el nombre del evento al que pertenece. En caso de que el usuario
sea administrador, se agrega adicionalmente una lista de RUTs para cada uno de los
registros.

Para la implementacion del endpoint descrito, se crearon dos funciones principales que
utilizan la API de REDCap para obtener la informacién necesaria. La primera de ellas,
dependiendo de si el proyecto es longitudinal (conocido al usar el punto final exportar info
del proyecto), agrupa los registros segun instrumentos, o bien, a través de las asignaciones de
instrumentos y eventos. Para realizar cualquiera de los dos procesos mencionados, se llama
una unica vez al endpoint de REDCap “exportar los registros” para evitar superar el limite
de peticiones del servidor.

Dentro de esta funcién principal, si bien, se obtiene toda la informaciéon de una sola
vez, es necesario realizar un procesamiento adecuado para organizar los registros segin cada
instrumento y evento, ya que, un registro que es representado como diccionario, tiene como
llaves a todos los instrumentos del proyecto; puede contener la informacion de méas de un
registro; y no aparece si no hay informacién asociada al mismo en REDCap, lo cual, es
necesario de generar para poder llenar el registro en el frontend.

Para resolver los problemas anteriormente descritos, se confeccionaron dos métodos. El
primero, obtiene a partir de un diccionario de REDCap cada uno de los registros contenidos
en el mismo objeto, a través de buscar las llaves de los instrumentos mediante una expresion
regular para acceder a ellos y comprobar que existen. Ademads, se agrega un registro extra en
el caso de que se encuentre una instancia de repeticién de un formulario para permitir agregar
una nueva ocurrencia de repeticion. El segundo, completa una lista de registros entregada
como parametro para un instrumento en particular, con diccionarios que representan un
registro que no se encuentren dentro del arreglo. De esta forma, para cada instrumento,
existe al menos una instancia de formulario de cada ntimero de registro.
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Luego, en la funcién principal, para cada diccionario de registro de REDCap del proyecto,
se utiliza el primer método para separar el objeto en los distintos registros que representa
guardandose en la lista del instrumento o del formulario y evento correspondiente en caso de
ser longitudinal. Finalmente, se itera por cada una de las listas de diccionarios y se usa el
segundo método para completar aquellos registros faltantes.

La segunda funcién principal, utiliza el primer método para obtener los registros agru-
pados, y que, junto a los puntos finales de instrumentos repetibles, instrumentos, nimero
del siguiente registro, eventos y asociaciones de eventos e instrumentos en el caso de tenerse
un proyecto longitudinal, procesa cada registro y lo convierte a un diccionario que contiene
la informacién necesaria para ser mostrado en el frontend, como por ejemplo, el estado del
registro y a qué formulario y evento pertenece.

Por ultimo, se creé una vista de Vue denominada “ProjectView” para mostrar los regis-
tros del proyecto y cada una de las instancias de instrumentos agrupadas por posiblemente
eventos. Para ello, se confeccioné una tabla donde las filas son los registros y las columnas
son los instrumentos. Adicionalmente, si el proyecto es longitudinal, se muestran los eventos
sobre los instrumentos a los que pertenecen.

Respecto a los registros de la tabla, cada instancia de llenado de un instrumento en parti-
cular se muestra como un botén circular con un color rojo, amarillo o verde dependiendo del
estado del formulario que puede ser incompleto, no verificado y completado respectivamente.
Este esquema de colores es semejante al utilizado en la plataforma REDCap, permitiendo
asi, tener una similitud a la “consola de registros” existente en la aplicacién.

En el caso de que un instrumento sea repetible, en una casilla donde usualmente se encuen-
tra una unica instancia de llenado de formulario, pueden aparecer cero o mas ocurrencias del
mismo instrumento junto a un botén también circular con un icono de suma (+) que permite
anadir una nueva instancia de llenado del formulario.

Cada uno de los botones de la tabla (incluido que anade una nueva instancia de repeti-
cién) tienen una ruta asociada que lleva a la vista de formulario e informes clinicos, en la
cual, se muestra el mismo cuestionario asociado de REDCap y los datos del paciente que
estan asociados al registro de la fila de la tabla por un campo “rut” que poseen los proyectos.
Para poder navegar hacia la vista, se utilizé la componente “router-link” que es provista por
el enrutador de Vue. Se utilizé un objeto router-link para cada instancia de llenado de for-
mulario, especificandose la direccién a seguir y distintos parametros que permiten identificar
el nimero de proyecto, el registro, detalles del instrumento y del evento si corresponde.

Para el caso en que la cantidad de registros sea muy grande, se anadié paginacién, de
forma que, se dividen los registros en listas (paginas) de un maximo de tamano dado por el
usuario y los elementos mostrados en la tabla corresponden solo a uno de estos arreglos que
corresponden a una parte del total de registros. Esto tltimo se realizé creando una propiedad
computada de Vue a partir de la lista completa de registros, tomando en consideracién la
cantidad de elementos a ser mostrados en la tabla, que puede ser modificada mediante un
ment de opciones ubicado sobre la esquina superior izquierda de la tabla.

A fin de permitir la eleccién de una pégina en la tabla, se implementé la componente
de Bootstrap de paginacién, que posee botones para ir hacia la pagina anterior, siguiente y
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hasta 5 paginas distintas. Dependiendo de la lista de registros seleccionada, si la cantidad
de paginas hacia la izquierda o a la derecha es de mas de tres, se agrega un botén de tres
puntos “...” en reemplazo de las paginas que deberian estar entre la primera y la anterior a
la actual, o bien, entre la posterior a la actual y la dltima pagina respectivamente. El boton
de tres puntos simboliza una o més listas de registros. Un ejemplo de paginacién con varios
registros tanto a la izquierda como a la derecha de la lista de registros actual es el siguiente:

& Previo 1 w12 BEEN 14 ... 207 Proximo =

Figura 4.12: Paginacién con dos botones de tres puntos

A continuacién, se muestra la vista de un proyecto longitudinal, donde se identifica el titulo
del proyecto, el menu de filas a mostrar, los botones de paginacién y una tabla de registros
en la que se alcanza a visualizar cinco registros, cuatro eventos y trece instrumentos, de los
cuales, cuatro son repetibles:

REDCAPDocs Projectos [

Volver

Proyecto Dificil

Filas a mostrar

5 v

Ingreso Cc1 (o] a
© Caracterizacion \::;rurz:n Satisfaccién Antecedentes (ag:ad Clasificacién Antecedentes Ca!(elad Clasificacion Antecedentes Ca!:ad Clasificacién Antecedentes
Medicamentos Atencion del Ciclo Vida de PRM del Ciclo Vida de PRM del Ciclo Vida de PRM del Ciclo
1 ® [SICL0] (O] O] @ Oe® ® (O] ® O] O] [©) C]
2 ® HO® ® ® C] ® ® ® ® ® ® ® ®
3 ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ®
4 O] @O® ® ® ® ® ® ® ® ® ® ® @
5 ® 0O ® o ® ®® o ® ®® ® o °%° ®
& Previo - 2 Préximo

Figura 4.13: Vista de un proyecto longitudinal

4.8. Vista de proyectos

La vista de proyectos posibilita el acceso a distintos estudios de REDCap mostrando
para cada uno, el nombre del mismo, el total de registros, el total de instrumentos y la
fecha de inicio. Ademads, en el caso de ser administrador, permite anadir investigadores o
administradores a un proyecto utilizando el nombre de usuario de la direccién de correo
electronico, y agregar un nuevo estudio mediante el token del proyecto.
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A fin de confeccionar la interfaz, en primer lugar, se procedié a buscar los endpoints
de REDCap que sean necesarios para obtener la informaciéon de los proyectos y posibilitar
la creacién de un nuevo estudio validando el token ingresado desde la plataforma. De esta
exploracion, todos ellos fueron utilizados previamente, los cuales son generar el siguiente
nombre de registro, exportacion de instrumentos y exportar info del proyecto.

En segundo lugar, para poder obtener la informacién del proyecto, asignar usuarios a
estudios y crear proyectos, se confeccionaron los endpoints detallados a continuacion:

e GET “projects/” [IsAuthenticated] : Obtiene todos los proyectos que posee el usuario
que envio la peticién y entrega un diccionario con el id del estudio, nombre del proyecto,
el largo de los registros a través de usar el endpoint “generar el siguiente nombre de
registro” y restarle uno al niimero obtenido, el total de instrumentos del estudio usando
el punto final “exportacion de instrumentos”, y la fecha de inicio del proyecto.

e POST “projects/add” [IsAuthenticated, IsAdminUser|: Si un administrador llama a
este punto final, dado un token de un proyecto, que es validado por su largo y por su
existencia en REDCap al obtenerse su informacion a través del endpoint “exportar info
del proyecto”, crea una instancia del estudio en la base de datos asociando al usuario
que envio la peticién.

e GET “users/get_project_users” [IsAuthenticated, IsAdminUser|: Si un administrador
llama este endpoint, dado el nimero de un proyecto, devuelve una lista con los nombres
de usuario de todos los investigadores y administradores que tienen el estudio asignado.

e POST “users/assign_project” [IsAuthenticated, IsAdminUser|: Si un administrador lla-
ma a este punto final, dado el nimero de un proyecto y el nombre de un usuario a ser
asignado, asocia la instancia de investigador o administrador al estudio.

Por 1ltimo, respecto a la construccién de la interfaz de la vista de proyectos, por un lado,
se cred una tabla que tiene como columnas el ID del proyecto, nombre, total de registros,
total de instrumentos, fecha de inicio y una columna donde va un botén con icono de lapiz
para acceder al proyecto. Cada fila de la tabla corresponde a una instancia de un estudio.

En el caso de que el usuario sea administrador, se anade a la tabla una columna en la
cual por cada fila hay un botén con el icono de una persona para agregar usuarios en el
proyecto. Ademas, se agrega un botén rectangular en la esquina superior derecha del cuadro
para agregar un proyecto.

Por un lado, al hacer click en un botén para anadir un usuario al estudio, se abre una
componente “modal” de Bootstrap con una entrada de texto para ingresar el nombre del
investigador o administrador a anadir al proyecto, y una tabla con los nombres de los usuarios
que ya han sido anadidos al estudio a excepciéon del administrador que abrié la interfaz. Un
ejemplo del “modal” es la siguiente imagen:
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Anadir usuarios X

Usuarios actuales

usuariol

Usuario _ .
Anadir usuario

Figura 4.14: Cuadro para anadir usuarios con uno de ellos agregado

Por otro lado, al presionar el elemento que permite agregar un nuevo proyecto, se abre
un “modal” similar al previamente descrito, pero que solo tiene una entrada de texto para
ingresar el token del estudio y un botén para anadirlo finalmente. La componente descrita se
visualiza a continuacién:

Nuevo proyecto X

Token
Agregar proyecto

Figura 4.15: Componente para agregar un nuevo proyecto

La vista de proyectos para un usuario administrador que tiene tres estudios creados es la
siguiente:
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IMDS | =&

Proyectos

REDCAPDocs

Projectos  []]

Agregar proyecto

PID Nombre

1 Proyecto 1

2 Proyecto 2

3 Proyecto 3

Total Registros

20

1031

Total Instrumentos

Fecha Inicio

2023-03-22

2023-05-22

2023-06-13

4.9. Vista de inicio de sesién

Figura 4.16: Vista de proyectos para un administrador

La vista de inicio de sesion permite el ingreso de los usuarios a la aplicacion usando un

unico botén para iniciar sesién con una cuenta de dominio FALP de Google.

Respecto a la logica de negocios, se realizé un tnico endpoint para el proceso de autenti-

cacion de usuario, que es el siguiente:

e POST “users/validate_auth”: Dado un c6digo de autorizacién de Google, primero, se
realiza una validacion de este codigo, y luego, se intercambia la clave de acceso con el
servidor de autenticacién de Google a cambio de tokens de refresco y acceso a la API
de Google. Esto ultimo se realiza utilizando las librerias “google-auth” y “google-auth-
oauthlib” de Python usando una configuracion establecida en el servidor de autentica-
cién de Google. En el caso de obtener las claves de refresco y autorizacion, se crea u
obtiene el usuario y se devuelve el codigo de refresco junto a una variable booleana que

indica si el usuario creado u obtenido es de tipo administrador.

Para confeccionar la interfaz de inicio de sesién en el frontend, se cred la vista “Login-
View” que despliega un fondo, el titulo de la aplicacion “REDCAPDocs” y un botén para
iniciar sesién con una cuenta Google de dominio FALP. Este ltimo elemento corresponde a

una componente de la libreria

¢

‘vued-google-login”, la cual se instancia en este caso con las

propiedades “callback” y “popup-type” que sirven para establecer un método para manejar
la respuesta de inicio de sesién y especificar que el tipo de autenticacion es mediante un

codigo de acceso.
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Luego de obtener el cdédigo de acceso a causa de que el usuario se autenticd correctamente,
este token se envia al backend para verificar si corresponde con el de un usuario de FALP
y obtener a cambio una clave de refresco junto con un booleano que indica si el usuario
es administrador de la plataforma. Finalmente, el token y la variable de administrador son
guardadas en el almacenamiento local del navegador. La clave de acceso es utilizada para
llamar a todos los endpoints de la aplicacién a través de un método interceptor del paquete
“axios” a excepcion del usado para ingresar al sistema, mientras que, el booleano que indica
si el usuario es administrador permite mostrar ciertas componentes e informacion dentro de
la plataforma.

A continuacion, se muestra la vista de inicio de sesion:

I D Informética Médica

Data Science -F =i L‘"F)

REDCAPDocs

P

{5 moressr con Google (FALP)

Figura 4.17: Interfaz inicio de sesion

4.10. Barra de navegacion y botones de volver atras

4.10.1. Barra de navegacion

Luego de construir todas las interfaces anteriormente descritas, se creé una componente de
navegacién comun a todas las vistas, a excepcion de la de inicio de sesion. Esta componente
permite ir hacia la vista de proyectos y desconectarse de la aplicacion.

A fin de construir la interfaz en el frontend, en la vista principal de Vue “App” se cred
una barra de navegacion que posee el logo de IMDS y FALP a la izquierda, el nombre del
sistema en el medio, y dos botones a la derecha que son para ir a la interfaz de proyectos y
cerrar la sesién actual.

Para mostrar esta barra de navegacion iinicamente cuando no se muestra la vista de inicio
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de sesién, se consulta una de las propiedades “meta” del enrutador de Vue que es un booleano
que indica si se debe esconder la componente. Esta variable se define como falso en caso de
no ser establecida, y, por tanto, en el archivo principal de rutas de Vue, cuando se declara
la vista de inicio de sesion, se define esta variable como verdadera para esconder la barra de
navegaciéon en la interfaz.

Respecto a los botones de la derecha de la componente, por un lado, el elemento que per-
mite ir a la vista de proyectos es una componente “RouterLink” que redirige a tal interfaz,
mientras que, el boton para desconectarse elimina las variables guardadas en el almacenamien-
to local, elimina la conexion previamente establecida con la cuenta de Google y redirecciona
el navegador a la vista de inicio de sesion.

La barra de navegacion se puede visualizar en la parte superior de las figuras 4.11 4.13 y
4.16

4.10.2. Botones de volver atras

Si bien, la barra de navegacién es suficiente para entrar a todas las vistas de la aplicacién,
en muchos casos, un usuario requiere volver desde la interfaz formulario e informacién médica
hacia la vista de un proyecto, o bien, desde la interfaz de un proyecto hacia la vista de
proyectos. Debido a que la barra de navegacién esta mas alejada de la interfaz y es mas til
para los usuarios tener una forma de volver a la vista anterior cerca del area de trabajo, se
decidié usar dos botones para volver a las interfaces previas.

Para la confeccién de ambos elementos, se utilizé6 un componente “router-link”. Respecto
al botén que va hacia la vista de un proyecto, se le entrega el nombre de la misma junto al
nimero del estudio, mientras que, para el que va hacia la vista de proyectos, se le proporciona
unicamente la direccién de la interfaz. Ambos elementos se encuentran debajo de la barra de
navegacion en la parte izquierda. El boton para volver a la vista de un proyecto se puede ver
en la figura 4.11, mientras que, el elemento para ir hacia la interfaz de proyectos se muestra
en la figura 4.13.
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Capitulo 5

Evaluacion

5.1. Marco evaluativo

Por un lado, para evaluar el trabajo respecto a la eficiencia del trabajo, se realizara una
unica prueba de usuario con un investigador y un proyecto que contiene 1000 pacientes. No
se puede probar la aplicacién con mas de un investigador debido a la baja disponibilidad de
examinadores para comprobar el sistema y tampoco se probarda mas de un proyecto, ya que,
los estudios contienen cerca de 1000 pacientes o més y una cantidad variable de formularios,
lo que requiere mas de un dia para ser completado.

La evaluacién consistird en realizar la estructuracion de datos de un proyecto utilizando
la plataforma REMI y la aplicacién de REDCap, y luego, ejecutar el mismo procedimiento
con el mismo estudio con el sistema “REDCAPDocs” junto a otras plataformas que pueden
ser accedidas con REMI pero no con la aplicacion creada en la presente memoria.

En ambas formas de estructuracion de datos, se realizara el procedimiento en distintas
sesiones en las que el investigador sera responsable de medir el tiempo usando un cronémetro
que iniciara al comenzar a revisar informes médicos y llenar formularios, y detendré al pausar
al finalizar la sesion. Luego de terminar el proceso de estructuracién de datos, la suma del
tiempo de todas las sesiones correspondera al tiempo final de uno de los dos procedimientos.

Finalmente, se comparara el tiempo que le tomé al examinador estructurar los datos a

través del uso del nuevo sistema, con el tiempo que le tomé procesar la informacion sin
utilizar la plataforma construida, es decir, usando REDCap y REMI.
La eficiencia con el software implementado deberia de aumentar en al menos un 50 % respecto
a la cantidad de tiempo que le toma a los investigadores llenar los formularios de REDCap y
revisar las fichas clinicas sin la aplicacion. Es decir, que si T, es el tiempo que tomé el proceso
con la plataforma y Tj, es el tiempo que tardé el investigador en realizar la estructuracion
de datos sin la plataforma, se debe cumplir que:

T,, <Tsp-05 (5.1)
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Por otro lado, para comprobar si realmente el sistema es restringido, y que permita cumplir
con las normativas legales y éticas vigentes, se debe realizar una demostracion del flujo de la
aplicacion al cliente para que este confirme que la anonimizacién de los pacientes es efectiva
y que se cumplird con la normativa legal con el software creado.

Para ello, el cliente ingresara a la plataforma como usuario investigador para, luego,
ingresar a la vista de proyecto de cada uno de sus estudios para verificar que no se muestre el
RUT de ninguno de los pacientes existentes. Finalmente, ingresara a todos los instrumentos
de un unico registro para un proyecto no longitudinal y un estudio longitudinal, para verificar
que no se muestre en ningin momento el RUT de un paciente dentro de la vista de formulario
e informacién médica.

5.2. Resultados

Por una parte, respecto a la restriccion del sistema, el cliente verificé que en el caso de los
usuarios investigadores, estos ultimos no pueden ver en ningin momento en la aplicacion el
RUT del paciente y tampoco tienen alguna forma de obtenerlo mediante la misma. Ademas,
ninguin usuario puede buscar los datos de un paciente por RUT a través del sistema debido
a que en ninguna vista del frontend se maneja directamente el RUT. Por tanto, usando
la aplicacion ya no se corre riesgo de incurrir en problemas legales como si ocurria con la
plataforma REMI.

Por otra parte, en cuanto a la eficiencia del trabajo, esta no se pudo terminar de comprobar
usando la aplicacién, debido a que el servidor de REDCap de FALP bloqued el acceso del
servidor en el cual se desplegé la aplicacion. Esto ultimo sucedié debido a que el servidor de
REDCap posee un limite de solicitudes por direccion IP que en un punto final del backend
de la aplicacion podia llegar a ser sobrepasado, ya que, se mandaba una peticiéon por cada
instrumento de un estudio para obtener los registros de un proyecto.

Esta limitante era desconocida por parte del autor de esta memoria, y no se corrigié
anteriormente debido a que se probd la aplicacion con usuarios investigadores de forma tardia.
Si bien, aquel endpoint actualmente realiza una tinica peticién, no se logré volver a desplegar
el sistema en el servidor debido a la disponibilidad del personal de FALP. Por tanto, no se
pudo evaluar la eficiencia del sistema implementado.
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Capitulo 6

Conclusion

6.1. Trabajo realizado y reflexion

En el presente informe, se mostro el trabajo realizado para elaborar un sistema de captura
y analisis de datos médicos no estructurados a través de una unica plataforma que integra
REDCap y una base de datos de informes clinicos. Para realizar la labor mencionada, se
mantuvieron reuniones semanales con el cliente a fin de identificar el contexto, el problema
y sus limitaciones, se generaron requisitos de usuario y de software a través de la solucion
planteada por el equipo de data science de FALP, se plante una metodologia de software a
seguir, se disend la arquitectura y las interfaces de la aplicacion, y finalmente se implementd
el sistema tal como se describié previamente en este mismo documento.

Respecto a los objetivos, el general se resolviéo de manera parcial, ya que, si bien, se logré
desarrollar el sistema planteado, al no ser evaluada la aplicacién, no se puede afirmar que el
proceso de revisién de fichas clinicas y llenado de formularios es eficiente. En cuanto a los
especificos, los primeros tres objetivos que son acerca del desarrollo propio de la aplicacion
fueron logrados, no asf el cuarto, pues, a pesar de que se cumple correctamente la anonimi-
zacion de los pacientes, no se pudo verificar la mejora de al menos un 50 % de la eficiencia
del proceso de estructuracién de datos.

La aplicacién obtenida finalmente, si bien cumple con permitir procesar los datos no es-
tructurados y anonimizar los datos de los pacientes para los usuarios investigadores, no pudo
ser desplegada en producciéon debido al problema de limitacién de peticiones al servidor de
REDCap de FALP. Esto tltimo limita considerablemente el impacto y relevancia de la aplica-
cion realizada, ya que, no podra ser utilizada por usuarios hasta que se vuelva a desplegar el
sistema con los tltimos cambios realizados para prevenir el limite de peticiones de REDCap.

Tras el desarrollo del proyecto, se destaca la importancia de acordar y realizar pruebas de
manera temprana en la aplicacién lo antes posible, para detectar problemas que incapaciten
a la misma de poder ser utilizada, ademas de la retroalimentacion que pueda existir sobre
el diseno y funcionamiento de la aplicacién de parte de los usuarios. De esta manera, se
hubiese entregado una aplicacién, quizas incompleta, pero funcional y que entregue valor a
la organizacién.
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6.2. Trabajo futuro

En primer lugar, como se menciono en la primera seccién del capitulo de concepcién de la
solucién, el proceso de estructuracion de datos en la aplicacién es manual. La automatizacion
de este procedimiento a través de algoritmos de aprendizaje de maquinas y procesamiento
de lenguaje natural podria mejorar notablemente el tiempo que toman los investigadores en
estructurar los datos a partir de los informes clinicos consolidados.

Una manera en la que se podria complementar el proceso actual de estructuracién es
obtener una lista de términos frecuentes identificados a partir de todos los informes de un
paciente. Luego, de forma manual, se podria revisar dentro de los informes, de ser necesario,
si la clasificacion de los términos es correcta.

En segundo lugar, la aplicacion desarrollada tanto en el frontend como backend carecen
de pruebas del cédigo realizado (conocido como testing). Estas tltimas al ser implementadas
otorgarian tanto robustez al sistema al detectar errores cuando se modifica el codigo, como
documentacién del proyecto, pues, se define el comportamiento del mismo con cada funcién
de testing.

En tercer lugar, se deben agregar caracteristicas que fueron planteadas por usuarios pos-
teriormente al primer uso con la aplicacién desplegada inicialmente, las cuales son:

e Agregar botones que redirijan a aplicaciones de desarrollo propio de FALP, como lo es
Oncotext y Topomorfo

e Anadir nuevas fuentes de datos y permitir elegir entre estas ultimas desde cuédles se
extraen los informes clinicos de cada paciente

e Seleccién de variables enlazadas, es decir, que al elegir una variable de un formulario,
se muestren tnicamente los informes en los que puede aparecer el dato buscado

Estas implementaciones quedaron fuera del alcance de esta memoria debido al tiempo que
tomaria agregarlas. Sin embargo, desarrollarlas podria impactar en la cohesién de otras apli-
caciones existentes en FALP con el sistema creado y posiblemente acelerar aiin mas el proceso
de estructuracion de datos si se utiliza la aplicaciéon construida.

Por ultimo, es necesario realizar el despliegue de la aplicacién en produccion para final-
mente probar el sistema con investigadores, y de esta forma, verificar que se haya cumplido
con la mejora de eficiencia explicitada en el capitulo de evaluacion.
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