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Resumen

Elobjetivo de la presente investigacion fue desarrollar una aplicacion mévil para el control
de vacunacién de Covid-19, que permita hacer eficiente los procesos e impactar en la
toma de decisiones de los diferentes sectores, para la reactivacion de las actividades y
minimizar los riesgos. Paraello, se analizé la situacion actual referente a la existencia de
sistemas devacunacion digital, iniciando con una busqueda de conocimientos individua-
les apoyada en sitios web, foros y la pagina de la Organizacién Mundial de la Salud. Se
desarrolld un estudio cualitativo, transversal descriptivo a través de grupos de discusion
para conocer diferentes perspectivas y necesidades, asi como los requerimientos con
los cuales debe cumplir el sistema de vacunacion, donde el objeto de estudio fue el
personal del sectoreducativo, empresarial,de salud y personasvacunadas. Finalmente,
se logré disefiar la solucion y el desarrollo del prototipo de alta fidelidad de la aplica-
cion movil, beneficiando la toma de decisiones de las organizaciones relacionadas con
retomar labores, reubicar a su personal en los diferentes puestos de trabajo e incluso
volver a sus actividades de manera normal.
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Abstract

The objective of this research was to develop a mobile application for the control of
Covid-19 vaccination, which makes it possible to streamline processes and impact
decision-making in different sectors to reactivate activities and minimize risks. To do
this, the current situation regarding the existence of digital vaccination systems was
analyzed, starting with a search forindividual knowledge supported by websites, forums
and the World Health Organization page, a qualitative, cross-sectional descriptive study
was developed. Through discussion groups to learn about different perspectives and
needs, as well as the requirements with which the vaccination system must comply,
where the object of study were personnel from the educational, business, health and
vaccinated sectors. Finally, it was possible to design the solution and the development
ofthe high-fidelity prototype of the mobile application, benefiting the decision-making
ofthe organizations to resume work, relocate their staff to different jobs and even return
to their activities in a normal.
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INTRODUCCION

En la actualidad la crisis econdémica generada por el Covid-19 tiene un impacto impor-
tante en los paises de América Latinay el Caribe, ya que la estructura productiva de la
region presenta pocas actividades de produccion, procesamiento de recursos naturales
y empresariales. La gran mayoria de las empresas de la regién han registrado impor-
tantes caidas de sus ingresos y presentan dificultades para mantener sus actividades:
tienen serios problemas para cumplir con sus obligaciones salariales y financieras, y
dificultades para acceder a financiamiento para capital de trabajo (Comisién Econémica
para América Latinay el Caribe, 2020).

La crisis haimpactado de igual manera en los sistemas educativos de todos los paises,
afectando a estudiantes, centros educativos, docentesy directivos. Segiin la Organizacién
de las Naciones Unidas para la Educacién, la Ciencia y la Cultura (UNESCO), el cierre de
los centros educativos, como parte de las acciones para contener la propagacién del
virus, tiene a mas de 165 millones de estudiantes sin asistir a los centros de ensefianza
en 25 paises de la region (Alvarez et al., 2020).

Desde sus origenes el ser humano ha sido victima de graves infecciones y pandemias
que, a través de las épocas, han sido una de las principales causas de muerte, las més
devastadorasson las que surgen en brote provocadas por nuevas bacterias que afectan
auna gran parte de la poblacion, pues se tiene conocimiento que durante los Ultimos
30 afios han aparecido mas de 30 enfermedades infecciosas nuevas o emergentes de
diversa causa, con un gran impacto en la salud tanto humana como animal, que han
causado un gran cambio en los estandares de morbilidad y mortalidad a escala mundial,
nacional o regional (Villamil, 2013).

Hoy en dia existen extraordinarios progreso en el desarrollo de antibiéticos y vacunas,
durante la primera mitad del siglo XX se pens6 que ya habia llegado el momento de
cerrar el capitulo de las enfermedades infecciosas y declarar como ganada la guerra
contra esas bacterias, pero la guerra entre los seres humanos y microbios continda dia
con diay las enfermedades emergentes son causadas por virus los cuales pertenecen
a diferentes familias virales (Esparza, 2016).

Una noticia importante, fue que la OMS confirmd la existencia de una vacuna contra
el Covid-19, la cual comenzara a ser distribuida en el primer semestre del 2021 a los
paises participantes, entre ellos varios de América Latina (Organizacién Mundial de
la Salud, 2020). A pesar de que la vacunacién ha iniciado en los diferentes paises del
mundo, hasta el momento no existe una tecnologia de informacién que permita llevar
el controly monitorizacién de aquellas personas que han sido vacunadas, y que permita
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la obtencion de datos estadisticos para que las organizaciones conozcan la cantidad
de colaboradores que se han vacunado para una buena toma de decisiones en cuanto
a la reactivacién de actividades con seguridad.

Por lo antes mencionado, surge la siguiente pregunta de investigacién: ;De qué ma-
nera el desarrollar una aplicacién moévil apoyara en el control y monitorizacién de las
personas que han sido vacunas e impactar en la toma de decisiones de los diferentes
sectores para la reactivacion de las actividades?

El proceso de globalizacién y el uso intensivo de las Tecnologias de Informacion han
venido a transformar a las sociedades, ya que las tecnologias son una herramienta que
propicia el desarrollo a nivel global y estén redefiniendo parte de los patrones conduc-
tuales que regulan lainteraccion social. Las organizaciones necesitan reinventarse para
darrespuesta rapida a los retos de un entorno que marca la pauta por la economia digital.
Las organizaciones necesitan anticiparse al futuro, lo que conlleva ciclos estratégicos
mas cortos y dindmicos que permitan atender las necesidades de nuestro entorno y
asi poder ofrecer experiencias a sus clientes, surgiendo la necesidad de entrar en un
proceso ciclico de generacién de ideas y mejoras en los procesos, es decir, innovar de
manera incremental o disruptiva (Sandoval et al., 2017).

La introduccion de las Tecnologias de Informacién y Comunicacién (TIC) en el sistema
sanitario hadado lugara nuevos conceptos que han abierto el campo de la reflexién acerca
de las potencialidades y limitaciones de la aplicabilidad de estas tecnologias en el dia a
dia de los profesionales en salud y de los pacientes. Asi, el uso de las TIC en los centros de
salud esta haciendo que algunos de los problemas de las consultas presenciales, como
los escasos minutos de que disponen los pacientes parainteractuar con los profesionales
médicosy de enfermeria, se vean parcialmente solventados con las posibilidades de que
disponen las TIC para ampliar estos canales de comunicacion (Oliver e Ifiiguez, 2017).

Seglin laOMS, los desarrollos destinados a la salud incluyen principalmente aplicaciones
(@pps) consignadas directa o indirectamente a mantener o mejorar los comportamientos
sanos, la calidad de vida y el bienestar de las personas. El campo de la salud mévil se
ha convertido en un subsegmento de la salud, que tiene que ver con el uso de las TIC.
Salud movil (mHealth) incluye el uso de dispositivos moviles en la recogida, la entrega
y el acceso a la informacién por parte de profesionales, investigadores y pacientes; el
seguimiento en tiempo real de los pacientes y la provision directa de atencion a través
de la telemedicina mévil (Alonso-Arévalo y Miron-Canelo, 2017).

Debido a la crisis sanitaria actual se destaca la existencia de 52 aplicaciones méviles, de
las cuales la mayoria se enfoca en la monitorizacién de casos, sintomas, prevenciony

Gestién empresarial: el reto del entorno frente a las nuevas tecnologias,
emprendimiento y vida laboral



cuidados. Ocho deellas (15,4%) estaban disponibles para el sistema operativo Android,
40 (76,9%) para iOS y cuatro (7,7%) para ambos sistemas; y en cuanto a la creacién de
aplicaciones, 45 (86,6%) se crearon en el 2020. Por lo tanto, la construccién de nuevas
aplicaciones en Covid-19 debe basarse en las brechas y demandas restantes del publi-
co al que estan destinadas, con el fin de que sean Utiles para el empoderamiento y la
traduccion del conocimiento en salud (Galindo Neto et al., 2020).

Por lo anterior, es de gran relevancia implementar las TIC como una estrategia que
permita mejorar los procesos y ayude a cumplir los objetivos de las organizaciones,
facilitando la toma de decisiones. En este sentido, se considera pertinente la imple-
mentacion de una aplicacion moévil que permita llevar un control de las personas que
han sido vacunadas y, a su vez, que evidencie su aplicacion mediante el impacto que
tiene en la toma de decisiones, con base en datos estadisticos, respecto a retomar la-
bores, reubicar a su personal en los diferentes puestos de trabajo e incluso volver a sus
actividades de manera normal. La monitorizacion de la tecnologia permitiréd conocer el
historial de vacunacion de manera digital con informacién actualizada, pudiendo con
ello comprobar con qué vacunas cuentan sus colaboradores.

De lo contrario, al no contar con una herramienta de controly monitorizacion de personas
vacunadas contra el virus, se expone al personal de las organizacionesy a la sociedad
por carecer de informacién veraz y oportuna con respecto al esquema de vacunacién
y querer reactivar actividades, dejando en riesgo la salud e incluso la vida.

Por lo anterior el objetivo de la presente investigacion fue desarrollar una aplicacion
movil para el control y monitorizacion de vacunacion de Covid-19, que permita hacer
eficientes los procesos e impactar en la toma de decisiones de los diferentes sectores
para la reactivacion de las actividades y minimizar los riesgos.

VACUNACION

La vacunacién es una manera practicay eficaz que ayuda a proteger a las personas de
las distintas enfermedades dafiinas antes de que entren en contacto con ellas. Una va-
cuna es un medicamento que ayuda a que el cuerpo produzca defensas y se mantenga
inmune contra una o méas enfermedades, ya que las vacunas activan las defensas natu-
rales del organismo para que aprendan a resistir a infecciones especificas y fortalecen
el sistema inmunitario (Organizacién mundial de la salud, 2021).

Laimportancia de las vacunas es que protegen contra enfermedades mortales, por lo
tanto, salvan lavida. Los dos avances que han cambiado la situacién sanitaria mundial,
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mejorado la calidad de viday debilitado la enfermedad y la mortalidad en los seres hu-
manos son: la potabilizacién del agua y las vacunas. En las naciones donde se vacuna
de forma rutinaria a toda la poblacion, muchas enfermedades han sido erradicadas o
ha disminuido mucho su incidencia (Martinez, 2016).

Los beneficios de la vacunacién superan los riesgos a los que exponen, sin vacunas ha-
bria en el mundo muchos més casos de enfermedades y de defunciones. Aplicarse las
vacunas ayuda a salvar millones de vidas cada afio y constituye una de las mas seguras
y efectivasintervenciones en salud publica, proporcionando beneficios sobre el control
y la prevencién de enfermedades, asi como sociales y econdémicos. Los beneficios se
han ido consolidando desde la creacién del Programa Ampliado de Inmunizacién por
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en 1974 hasta la reciente elaboracion del
Plan Global de Accion en Vacunas (GVAP) para 2011-2020. El GVAP, aprobado por 194
paises en la Asamblea Mundial de la Salud, es una hoja de ruta conjunta que reconoce
la importancia de las vacunas y ratifica que expandir la vacunacion es avanzar en el
bienestar global (Tuells, 2016).

Con la implementacién del Calendario Nacional de Vacunacion, la cantidad de per-
sonas afectadas por enfermedades prevenibles por vacunacion es cada vez menor.
Por lo tanto, el riesgo de que una persona de contraiga la enfermedad es muy bajo,
aungue cabe mencionar que, los movimientos migratorios junto al turismo y los viajes
por motivos de trabajo hacen del control de las enfermedades transmisibles un nuevo
reto (Aquino et al., 2012).

Esquema de vacunacion

El esquema de vacunacion es un documento que permite llevar a cabo un control de
vacunacion recomendada basada en evidencias, el cual ayuda a la sociedad a decidir
la forma en que puede prevenir enfermedades transmisibles por medio de la inmuni-
zacion de la poblacion. Este esquema es una guia de inmunizacion que fue disefiada
para las vacunas aprobadas en una regién o pais, en ella se mencionan las edades de
aplicacién, el nUmero de dosis que corresponde, la via de aplicacién y la cantidad de
dosis por vacuna.

Durante el afio 2019 han surgido modificaciones en los esquemas de vacunacion, ya
que estos no son estaticos sino méas bien dependen del escenario epidemioldgico local
y global, por ende, son evolutivos y dindmicos. Tal es el caso de brotes epidemiolégi-
cos del meningococo en América Latina, el cual ha ameritado la introduccion de estas
vacunas en sus esquemas. Es fundamental que la introduccidén de estas vacunas se
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registre en los esquemas para aumentar la proteccion de las personas contra diversos
virus (Tregnaghi, y otros, 2019).

Los principales cambios que se han dado en el esquema de vacunacién son los siguien-
tes, seglin Reyes (2018):

10.

En 1973 el esquema protegia contra seis enfermedades: tuberculosis (BCG), po-
liomielitis (Sabin), difteria, tosferina y tétanos (DPT) y sarampidn.

En 1997 la introduccién del toxoide tetanico y diftérico (Td).

En 1998 el esquema protegia contra ocho enfermedades alincorporarse la rubéola
y parotiditis (vacuna SRP), en sustitucion de la vacuna antisarampionosa mono-
valentey, para extender la proteccidon a menores de 12 mesesy 6 afios de edad,
con laintencion de abatir la morbilidad por rubéola, meningitis o encefalitis por
parotiditis y, de manera indirecta, el sindrome de rubéola congénita.

En 1999 el esquema protegia contra diez enfermedades al incorporarse hepatitis
By Haemophilus influenzae tipo b (vacuna pentavalente de células completas).

En 2004 el esquema protegia contra once enfermedades al incorporarse la in-
fluenza estacional.

En 2007 el esquema seguia protegiendo contra once enfermedades; en este afio
se cambio pentavalente de células completas por pentavalente acelular (Pertussis
acelulary polio inactivada IPV) DPaT + Hib + IPV.

En 2008 el esquema protegia contra 13 enfermedades al incorporarse la vacuna
contra infecciones neumococicas invasivas (PCV-7) y rotavirus.

En2011 el esquema seguia protegiendo contra 13 enfermedades, pero se cambid
PCV-7 a PCV-13.

En 2012 elesquema protegia contra 14 enfermedades al universalizarse la aplicacién
de lavacuna contra el virus del papiloma humanoy en las mujeres embarazadas
se aplica al menos una dosis de Tdap.

En 2013 se introdujo la aplicacién de la vacuna de hepatitis “A” para los nifios de
un afio inscritos en estancias infantiles y guarderias del pafs.
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11.En 2016 seintrodujo lavacuna Sabin bivalente (poliovirus tipos 1y 3) que sustituye
a la vacuna Sabin trivalente (poliovirus tipos 1,2 y 3).

Ante la pandemia Covid-19, que atraviesa el mundo en la actualidad, no se tiene in-
formacion si esta vacuna seré agregada al esquema de vacunacion, ya que aln no ha
sido aplicada a todas las personasy su cobertura hasta el momento se limita a ciertos
grupos de individuos.

IMPACTO DE LAS TECNOLOGIAS
DE INFORMACION

Lainquietud de como lastecnologias de la informacion (T1) aportan valor alas organiza-
ciones ha estado vigente desde hace algunas décadas, y actualmente se han convertido
en un catalizador en los procesos que, sin lugar a duda, se componen de herramientas
de apoyo para la gestién empresarial.

En este sentido, las empresas han encontrado que la computacion en la nube surge
como un gran agente facilitador y una gran oportunidad para centralizar informacién
a un menor costo con tecnologia in situ. Por otro lado, los medios electrénicos, de
procesamiento y almacenamiento, proporcionan un impacto de mejora al disefio de
las estrategias, apoyando al progreso de la organizacion. Aunque la mayoria de las
organizaciones consideran aspectos como el cumplimiento de objetivos alineados a
la mision empresarial, la relacion que hay entre las Tl'y el rendimiento organizacional
ha sido objeto de un buen indicador de trabajos que proporcionan un cambio muy
importante en cada procedimiento interno y externo (Galvez et al., 2014).

La capacidad tecnoldgica es relacionada con los elementos de gestién que apoyan el
crecimiento empresarial y dicha capacidad establece un vinculo con los actores pri-
mordiales en elentorno. Practicamente optimiza costo, estandariza sistemasy permite
obtener informacion eficiente y oportuna para la toma de decisiones. El impacto com-
petitivo del sector productivo con el uso de las Tl, ha implicado una gran diversidad de
actividades tanto especificas como gerenciales y administrativas, que no solo enfocan
a las areas funcionales, sino también se involucran la consultoria, los proveedores y
clientes, permitiendo promover la generacion de valor en las estrategias de negocio.

Por lo tanto, un factor explicativo en la productividad organizacional hace referencia a
los cambios econémicos, al comercio internacional, a la inversion y al uso de las T1, lo
cual provoca una expansion en la economia a nivel global. En si, la aceleracion de las
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tecnologias, particularmente las que se enfocan en el uso de informacién y comunica-
ciones, favorecen a las organizaciones con un alto ritmo de innovacion (Valderrama'y
Neme, 2011).

Seglin Cano (2018) en la actualidad existen grandes cambios en los mercados, en las
organizaciones, las tecnologias, la sociedad v la cultura, entre otros, por esta razon se
considera indispensable actualizarse, ya que no se puede operar bajo el enfoque tradi-
cionaly para ser competitivo, dentro de este entorno tan cambiante, es indispensable
buscarventajas competitivas y desarrollo econdmico a largo plazo. El avance tecnolégico
haincorporado en las organizaciones un enfoque distinto al tradicional para el acceso
al conocimiento, a la flexibilidad, interactividad, economia, rapidez, independencia,
comunicaciony al desarrollo.

La globalizacion del mercado esta motivando una creciente necesidad de disefiar el
futuro de forma menos improvisada, dando paso al analisis conceptual o procesos
metodologicos basados en el andlisis de los entornos coyunturales, es decir, satisfacer
las expectativas existentes como las esperadas mediante los avances de las TIC en
funcién del negocio (Rochay Echavarria, 2017).

Tecnologias de Informacion en el sector salud

El potencial que ofrece las tecnologias de informacion (TI) en el sector de salud pre-
senta expectativas positivas, ya que no solo se pretende un contexto computarizado
e interconectado, sino garantizar el acceso a facilidades que potencian la calidad de
vida. Las Tl como instrumentos en dicho sector, permiten a los profesionistas lograr
unaeducacién continuay formarse en los avances médicos, por lo que se pueden notar
cada dia los nuevos conocimientos a una velocidad increible.

Pero el desafio que enfrentan actualmente las instituciones de salud es la formacion
delrecurso humano competente, ya que se requiere un profesionalismo con un modelo
mas interactivo, incluyendo disciplinas que desarrollen habilidades en su uso a las Tl
en la educacién médica. Por otro lado, las oportunidades que se ofrecen gracias a la
competitividad favorecen su correcto empleo, asi como la mejora en los sistemas de
salud. Su usofacilita la gestién del conocimientoy suimpacto radica en la aparicion del
internet, ya que la informacion esta ampliamente disponible para familias y para que
los pacientes sepan méas de los serviciosy las aplicaciones médicas (Garcia et al., 2014).

Las nuevas tecnologias médicas que se integran a la asistencia sanitaria generan poli-
ticas que inquietan la toma de decisiones y su adquisicion debe de cumplir requisitos
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de seguridad, efectividad y costo. Su evaluacion tiene que ser ejecutada en agencias
nacionales, para que puedan regular su ingreso a través de la ciencia, la investigacion y
la efectividad de los operadores de salud. De esta manera se pueden elegir tecnologias
que permitan diagnosticar, prevenir, brindar tratamientos y rehabilitaciones en busca
de la calidad de vida en las personas (Barrientos et al., 2016).

De esta manera, se puedeincluir que el crecimiento exponencial del desarrollo cientifico
y tecnoldgico provoca un impacto en la produccion de conocimiento a nivel mundial,
ya que las Tl han creado uno de los recursos mas importantes que es el de la trasmi-
sion de datos, su intercambio vy la capacidad de procesar comunicacion a través de la
implementacion de mejores practicas médicas en proyectos tecnolégicos dentro el
sector salud (Prieto et al., 2011).

Tendencias de las aplicaciones moviles

La tecnologia mévil se consideracomo un entorno de computo con movilidad fisica, en
donde el usuario es capaz de acceder a informacion y puede conectarse con otros dis-
positivos inteligentes, desde cualquier lugaren el que se encuentre. Desde hace décadas
dichatecnologia plantea nuevos desafios en los cuales se van originando caracteristicas
Unicas que hacen de la actividad cotidiana en las personas una necesidad primordial.

Las capacidades del cémputo mévil son altamente dinamicasy eso gracias a sus distin-
tas plataformas de hardware y software que apoyan a los protocolos de conectividad,
ademas, las aplicaciones generan un entorno rapido de informacién que satisface la
demanda de mercado, incluso hay aplicaciones que pueden funcionar fuera de linea
y con tan solo la sincronizacion de datos. En si, todas las particularidades hacen que
la tendencia mévil difiera de la tecnologia tradicional. Por otro lado, existe una gran
competencia en el mercado de las aplicaciones méviles y esto se promueve por las
empresas que estan migrando sus servicios al internet, lo cual es de sumaimportancia
para generar posicionamiento (Thomas et al., 2018).

Paralosdesarrolladores de aplicaciones moéviles, su principal necesidad es la adaptacion
de metodologias que sean capaces de crear soluciones de manera eficiente y eficaz,
porloqueen los Ultimos afios los entornos de desarrollo exigen nuevas tendencias que
logren contar con caracteristicas especiales, porejemplo: disponibilidad, capacidad de
los dispositivos, portabilidad y localizacion.

Latendenciadelas aplicaciones méviles es considerar caracteristicas especiales parasu
ejecucion, que permitan su correcto funcionamiento; sus entornos integrados ofrecen
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nuevas herramientas para el surgimiento de dispositivos inteligentes mas sofisticados,
asi como el procesamiento de datos, lo cual es su principal fuente de demanday su co-
nectividad tiende a sobrepasar las expectativas esperadas de cada usuario que cuente
con la tecnologia en sus manos.

Por Ultimo, cabe destacar que la tecnologia en movilidad tiene una gran variedad de
funcionalidades, que apoyan indiscutiblemente a los esfuerzos empresariales, y estan
categorizadas en una diversidad, que sirven de apoyo a los sectores educativos, insti-
tucionales, industriales, de turismo, de salud, entre muchos mas. Por lo que su llegada
hasta la actualidad nunca dejara de ser una tecnologia que facilite servicios portables
y un contexto lleno de posibilidades en comunicacion, asi como la integracion de otras
tecnologias en conjunto (Gasca et al., 2014).

METODOLOGIA

Sedesarrollé un estudio cualitativo, transversal descriptivo, siendo el objeto de estudio
personas del sector educativo, empresarial, de salud y personas que se han vacunado,
considerandose parte fundamental para el desarrollo de la investigacion. Los datos
fueron obtenidos mediante la seleccion de una poblacién delimitada, en la que el
muestreo fue no probabilistico a conveniencia.

El procedimiento que se siguié fue el siguiente:

«  Andlisisdel contexto de los diferentes sectores para obtenerinformacion relevante
sobre el conocimiento de salud y vacunacion. Consistio en analizar la situacion
actual referente a la existencia de sistemas de vacunacién digital, iniciando con
unainvestigacion de busqueda de conocimientos individuales apoyada de sitios
web, foros y la pagina de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

«  Sedesarrollaron grupos de discusion con el fin de conocer diferentes perspec-
tivas y necesidades, asi como los requerimientos que debe cumplir el sistema
devacunacion, que logre hacer eficiente el registro de informacion y determine
las herramientas de disefio en apoyo a la arquitectura inicial de la tecnologia.

- Disefiodeuna herramientatecnoldgica que logre las capacidades de usabilidad
y utilidad de usuarios. Una vez definidos los requerimientos o historias de usu-
rario, se procedié a disefiar un prototipo de la aplicacién mévil para el control
de vacunacién de Covid-19.

«  Construcciondelaaplicacion movil. Después del disefio se desarroll6 el prototipo

dealta fidelidad de la aplicacion moévil considerando la arquitectura de disefio.
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RESULTADOS

A continuacién, se detallan los resultados generados en el desarrollo del proyecto con
respecto ala metodologia propuesta. La primera etapa fue la bisqueday anélisis de infor-
macién pertinente —-que ayuda a conocer el contexto de los diferentes sectores- referente
al uso de las tecnologias de informacién y comunicacion, asi como la bisqueda de inter-
cambio de conocimiento con expertos para disefiar un sistema de vacunacion digital, que
seadapte a las necesidades de los sectoresy que brinde informacién relevante y oportuna
alahoradetomardecisiones. Detal manera que, la busqueda individual de conocimientos,
por cada uno de los recursos disponibles en la investigacion previa, son intercambiados
entre los integrantes de los diferentes sectores mencionados anteriormente, con el fin de
conocersu opinién como expertos en los temas relevantes del desarrollo del proyecto. Por
lo tanto, en la segunda etapa se llevd a cabo una discusion con el fin de conocer diferentes
perspectivas y necesidades, asi como los requerimientos de una tecnologia adaptable a
las necesidades de los usuarios. Los resultados de las opiniones de los grupos de discu-
sion fueron: implementar una cartilla de salud de manera digital, registro de informacién
pertinente, un sistema de notificaciones y la centralizacién de datos de almacenamiento.

Por lo anterior, la etapa de disefio y desarrollo de la aplicacion movil conlleva a una
implementacién en cuatro capas: sistema operativo, interfaz, servidory base de datos.
En la primera capa se indica el sistema operativo en el cual se desarrollay se ejecuta la
aplicacion, siendo asi unaversién inicial de disefio que fue considerada sobre la tecno-
logia de Android y del desarrollo de software del computo mévil. En cuanto a la capa
deinterfaz se refiere al desarrollo del disefio de la aplicacién, asi como la validacion de
datos de entrada y salida del usuario, de esta manera se consideran las herramientas
tecnologias necesarias, las cuales son: Android Studio version 4.2.1, que es un entorno
de desarrollo de software, y el lenguaje de programacion orientado a objetos Java.

La capadelservidorque contiene la aplicacion es apoyada por la tecnologia de Google,
lo cual permite alojar los servicios de manera externa con conexion de internet, de esta
manera, la comunicacion de informacion, desde la aplicacion entre servicios realiza-
dos, se realiza en un modelo de desarrollo web dinamico y unificado. Por Ultimo, en
la capa cuatro se encuentra el gestor de base de datos de los servicios de Firebase de
Google, para el almacenamiento deinformacién que puede ser consultada, modificada
y eliminada por el usuario.

La aplicacion mévil considera funcionalidades como el registro de datos, en el que los
usuarios pueden registrar informacién relevante con respecto a su cartilla y esquema
devacunacion, asicomo lafuncién de generary escanear el cédigo de respuesta rapida
0 maés bien llamado QR. De esta manera, el usuario podra comprobar la aplicacion de
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las vacunas con las que cuenta de forma mas eficiente y oportuna. A continuacion, se
describe las funcionalidades y navegacion mas demandada por el grupo de discusion.

En lafigura 1 se muestran las pantallas generadas a través del disefio de la aplicacion
movil. La pantalla 1 exhibe un formulario que permite al usuario tener acceso al sistema,

siendo asi el correo electrénico y el password, seguido por el boton de acceder.

Figura 1. Pantallas del disefio de la aplicacién movil (1-5)

Pantalla | Pantalla 2 Pantalla 3 Pantalla 4 Pantalla 5
o u > h o o

[ce————)
[ —— )
[c ——

Nota. Pantallas de inicio, registro y menu de cartilla de vacunacion. Fuente: elaboracion propia, 2021.

Ademas, se cuenta con elinicio de sesion de los servicios Google para un acceso rapido,
se tiene el acceso de recuperacion de passwordy la creacién de una cuenta nueva (1).
También la aplicacién tiene un botoén flotante en la parte inferior derecha, que permite
llamar una ventana externa en la que es posible capturar codigo QR (2).

La pantalla2 muestra un menu navegador en la parte lateral izquierda. Dicho navegador
es mostrado cuando el usuario desliza su dedo de izquierda a derecha sobre la pantalla
Touch del dispositivo mévil. Las opciones de menu —inicio, perfil, cartilla, cédigo, asi
como el apartado de compartir-enmarcan las funciones fundamentales de la App para
gestionar la informacion relevante al contexto del proyecto (3). La pantalla 3 indica el
formulario de registro de datos del usuario que hace congruencia con la informacién
queserequiere en una cartilla devacunacion (4). La pantalla4 muestra un apartado que
define los datos generales, para hacer més precisa la gestién de datos centralizados (5). Y
la pantalla 5 brinda las opciones de apartado a la cartilla de vacunacion, los cuales son:
esquema de vacunacion, citas médicas y nueva cartilla (6). También se refleja un botén
guia que permite retroceder de acuerdo conla pantalla donde se encuentre el usuario (7).

Con respecto a la figura 2, la pantalla 6 de la aplicacion mévil muestra en una tabla de
las vacunas disponibles en el esquema de vacunacion, logrando adentrar la opcion de
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la nueva aplicacién contra el Covid-19. También cuenta con un boton que es capaz de
dirigirse a un apartado de vista general a todas las vacunas del esquema (8).

Figura 2. Pantallas del disefio de la aplicacion mavil (6-10)

Pantalla 6 Pantalla 7 Pantalla 8 Pantalla 9 Pantalla 10

Nota. Pantallas de esquema de vacunacion, registro y consultas. Fuente: elaboracion propia, 2021.

En la parteinferior de la pantalla se puede apreciar una barra de notificacion que indica
al usuario un direccionamiento a las ventanas de detalles de vacuna o vista general.
De tal manera que, si el usuario da clic en cualquier item de vacunas de la tabla, lo
podra a llevar a la primera opcién mencionada o a una con los detalles generales (9).
La pantalla 7 muestra el apartado de detalles de alguna vacuna que el usuario tenga
aplicada, o bien, la posibilidad de capturar los datos de la aplicacién (10). Siguiendo las
especificaciones de las funcionalidades de la App, la pantalla 8 muestra el formulario
del registro de los datos esenciales de la aplicacion, los cuales son: nombre, fecha en
la que se aplicé la vacuna, la dosis, fecha de la siguiente aplicacién, en caso de que sea
necesario, asi como la prevencion que aplicay la institucién donde se llevé a cabo (11).
En la pantalla 9 se muestra un evento generado por el usuario, se puede seleccionar
una fecha especifica de la aplicacion de la vacuna. De esta manera se considera la fun-
cionalidad de seleccién como una interaccién fundamental en tecnologia movil (12).
La Ultima pantalla que se muestra en la figura 2, corresponde a la 10 y muestra una
vista general a las vacunas aplicadas en forma de lista desplegable, permitiendo una
iteracion de busqueda organizada y efectiva en su seleccion (13).

En el mismo tenor, en la figura 3 se indican las pantallas relacionadas con las citas mé-
dicasy, como se muestra en la pantalla 11, se cuenta con un calendario que permite,
de forma intuitiva, seleccionar la fecha en la que se pueda agendar una cita médicay
hacerlo solo dando un clicen el dia requerido porel usuario, ademas, se tiene un botén
seguido por el calendario que permite visualizar las citas generadas (14).
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Figura 3. Pantallas del disefio de la aplicacion movil (11-15)

Pantalla 11 Pantalla 12 Pantalla 13 Pantalla 14 Pantalla 15
voi > L > vt > vt >

Nota. Pantallas de citas médicas y funciones relevantes. Fuente: elaboracion propia, 2021.

La pantalla 12 muestra el formulario de registro de una cita con tan solo tres sencillos
pasos que son: seleccion deinstitucion desalud, la horay el motivo porel cual se agenda
(15). Una interaccion al registrar una cita, se muestra con el ejemplo de la seleccion de
la hora indicada en la pantalla 13y su evento practico es mostrando al usuario un reloj
enelque puedeindicarel dato especifico (16). Con respecto a la pantalla 14, se visualiza
al usuario un mensaje emergente que indica que los datos de cita fueron registrados
correctamente. Estos mensajes son comunes en la aplicacion, ya que muestran quelas
funcionalidades son finalizadas de forma correcta o tuvieron alglin detalle de excepcién
(17). También, en la pantalla 15 se aprecian las citas agendadas en un visor de lista 'y
que las opciones que contiene pueden ser seleccionadas para mostrar sus detalles en
un dialogo y realizar alguna modificacion (18).

Por Gltimo, con respecto a los resultados del desarrollo de la aplicacion movil, en la
figura 4 se puede apreciar una de las funcionalidades mas importantes, que es la de
generaciony lectura del cédigo QR. En la pantalla 16 se indica al usuario un coédigo que
puede ser generado a través de la seleccion de las vacunas aplicadas en el apartado
de esquema de vacunacion. Del mismo modo, la App contiene el evento que llama al
software donde es posible escanear los cddigos y verificar la aprobacién de datos (19).

La pantalla 17 es una demostracion de la toma de escéaner del codigo especifico por el
usuario, lainstrucciéon de la capturaindica que debe de tener una distancia de enfoque
entre9y 11 centimetros viendo al cédigo. Su lectura es eficiente, lo cual hace que la accion
de captura sea practicamente instantanea (20). Por ltimo, la aplicacién también cuenta
con un sistema de notificaciones que permiten al usuario recordar acontecimientos y
gestionar lainformacion. En la pantalla 18 se puede apreciar cémo una notificacion del
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Figura 4. Pantallas del disefio de la aplicacion movil (16-19)

Pantalla 16 Pantalla 18 Pantalla 19

Pantalla 17

Nota. Pantallas de generacion, lectura de cddigo QR y notificaciones. Fuente: elaboracion propia, 2021.

sistema avisa al usuario la proxima cita médica, seguida por la fecha registrada. Esta
modalidad de recordatorios anticipa el eventoy apoya ala preparacién del usuario (21).
Por otro lado, en la pantalla 19, se muestra una notificacion que atiende la toma de
decision, otorgando el evento de una seleccion pendiente y que puede determinar su
finalizacion, porejemplo: la notificacién indica que la proximavacuna es el mes de junio,
el usuario indicara su aprobacién, o bien, si requiere reponer su agenda de aplicacion
acorde con las actividades que se tenga.

De esta manera, tanto el disefio como el desarrollo de la aplicacién movil permiten al
usuario una flexibilidad ante las necesidades reconocidas en los grupos de discusion,
haciendo su interaccion mas intuitivay amigable con respecto al seguimiento de vacu-
nacionylaadministracion deinformacion. Ademas, la demostracion de forma eficiente
de las aplicaciones de vacunas, son parte de una propuesta que genera impacto en
cualquier persona, asi como en las organizaciones, ante la situacion problematica de
salud a nivelmundial o la que estamosviviendo actualmentey que se denomina Covid-19.

El desarrollo de una aplicacion movil para el control de vacunacién de Covid-19 se
considera una herramienta fundamental para la obtencion de informacion pertinente,
referente a la vacunacion de las personas, que a su vez ayuda a hacer eficientes los
procesos de reactivacion de las actividades y minimizacion de riesgos de los diferentes
sectores. La App desarrollada cumple conlos requerimientos indicados por los diferentes
grupos de discusion y se considera intuitiva en su usabilidad, lo cual beneficiara a las
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organizaciones al retomar sus labores de manera normal o para reubicar al personal
en los diferentes puestos de trabajo y a cualquier persona en su conjunto. El desarrollo
de la aplicacién movil se considera una actitud positiva hacia el usuario, reconociendo
una accion estratégica para la toma de decisiones.

RECOMENDACIONES

La principal recomendacion es que la aplicacion movil pueda ejecutarse en los distintos
sistemas operativos, asi como plataformasweb paralograrun mayoralcance tecnologico.
También, se recomienda contar con la vinculacién de los organismos del Gobierno, lo
cual impulsara la aprobacion, la implementacion y la mejora continua, logrando ma-
yor impacto en el sector productivo. De esta manera, generar acciones que permitan
el buen desarrollo del proyecto dara el trayecto positivo que corresponde a su éxito.
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