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Resumen

El presente proyecto de titulacion tiene como objetivo la construccién de un almacén
de datos con informacion obtenida del portal web del INEC, referente a la provision
de servicios de salud en los ocho Gltimos afios, para analizar la dotacion de servicios
de salud en funcién de cuatro criterios de analisis: tiempo, especialidad, entidad de
salud y ubicacion geogréafica, mediante herramientas OpenSource de inteligencia de

negocios.

Para la elaboracion del presente proyecto, se emplearon técnicas y procesos de
recopilacion de datos como ETL (extraccion, transformacion y carga) para la
construccion del almacén empleando PostgreSQL, para llevar a cabo tareas propias de
inteligencia de negocios (BI), como la elaboracion de reportes en Pentaho Report
Designer y la aplicacion de algoritmos de mineria de datos en Weka.

La metodologia SCRUM permitié gestionar el proyecto en funcion de entregas
parciales funcionales, facilitando la gestion de cambios, prioridades y control del
tiempo.



Abstract

The goal of this Titulation project is the datawarehouse construction with information
obtained from the web portal of the INEC, referring to the provision of health services
in the last eight years, to analyze the provision of health services according to four
analysis criteria: time, specialty, health entity and geographical location, through

OpenSource business intelligence tools.

For the elaboration of the present project, techniques and processes of data collection
like ETL (extraction, transformation and load) were used for the construction of the
warehouse using PostgreSQL were used, to carry out own tasks of intelligence of
businesses (BI), like the elaboration of reports in Pentaho Report Designer and the

application of algorithms of data mining in Weka.

The SCRUM methodology allowed to manage the project based on functional partial

deliveries, facilitating change management, priorities and time control.



Introduccion
Una de las areas més sensibles de un estado es la de la salud, por lo tanto, es de vital
importancia gestionarla apropiadamente. EIl presente proyecto de titulacion aborda
esta tematica con el objeto de mostrar los resultados de la gestion de los diferentes
gobiernos de turno en esta area, en relacion con la provision de servicios de salud, y a

su vez también contrastarla con la que proveen las entidades de salud privada.

El disponer de informacion de la provision de servicios de salud, basado en un analisis
de datos reales obtenidos el portal del INEC, en la que se pone particular atencion en
la ubicacién geogréfica, entidades gestoras y establecimientos de salud en el
mencionado periodo de tiempo, facilitara la deteccidn de grupos humanos con mayores
necesidades, especialidades médicas con mayor demanda y menor cobertura, etc. Este
conocimiento facilitard que la autoridad de salud pertinente visualice los problemas

detectados y planifique las actividades necesarias para corregir o solventar las mismas.

Los beneficiarios seran todos los interesados en conocer el desempefio de los servicios
de salud en el pais y su impacto en la poblacion, con la finalidad de cubrir las

necesidades de manera oportuna.

Para aportar a la solucion de esta problemaética este proyecto de titulacion, propone la
construccion de un almacén de datos en PostgreSQL, en base a la generacion de
informacion clasificada por geografia, entidades de salud, tipo de servicio, en el
periodo comprendido entre 2007 y 2014, tomando como base la informacion obtenida
del Banco de Datos del INEC sobre provision de servicios de salud y posteriormente

efectuar un andlisis sobre los resultados obtenidos.



Problema

El INEC proporciona en su banco de informacién, disponible en su portal web,
datos sobre recursos y actividades de salud, con periodicidad anual que constituye
informacion historica sobre la que se efectuara mineria de datos, para realizar
analisis que permita extraer informacién relacionada con la provision de servicios
de salud, que ofrezca patrones de comportamiento y tendencias con el fin de
conocer la cobertura de servicios, en contraste con las necesidades de la poblacion,

en cualquier zona geogréfica del pais.

De esta manera, es posible determinar la necesidad de especialistas en el area de la

salud en funcidn de su ubicacion geogréafica y el tipo de entidad de salud.

Justificacion

Debido a la informacion disponible en el banco de datos del INEC en lo referente
a recursos y actividades de salud, se determina que es viable la construccién de un
almacén de datos con informacién de los Gltimos ocho afios, en relacion con la
provision de servicios de salud, con la finalidad de efectuar un anélisis que permita

obtener conclusiones importantes en este contexto en beneficio de la poblacion.

Objetivos

Objetivo general
Crear un almacén de datos para analizar la provisién de los servicios de salud
en el Ecuador en los Gltimos ocho afios, utilizando la informacion disponible

en el portal del INEC, correspondiente al sector publico y privado.

Objetivos especificos
Establecer un modelo multidimensional para alojar en PostgreSQL la

informacién obtenida del banco de informacién del INEC.

Ofrecer informacion relevante referente al resultado del andlisis efectuado,
utilizando criterios de clasificacion para la creacion del cubo de informacion

contenido en las tablas de hechos en base a cuatro dimensiones: periodo de



tiempo, tipo de servicio de salud, localizacion geografica y entidades

(establecimientos) de salud.

Analizar la data del almacén, con la finalidad de obtener patrones de
comportamiento, tendencias y disponibilidad de los servicios de salud tanto en

el sector publico como privado.

Marco Referencial
La fuente de informacion oficial para recabar datos en nuestro analisis ha sido el
banco de informacion del INEC, ubicado en su portal web, cuya informacion esta

transparentada y disponible para todos los ciudadanos.

El Instituto Nacional de Estadistica y Censos (INEC) es el érgano rector de la
estadistica nacional y el encargado de generar las estadisticas oficiales del

Ecuador para la toma de decisiones en la politica publica.

El sistema de salud de Ecuador, por su parte, estd compuesto por dos
sectores: publico y privado. El sector publico comprende al Ministerio de
Salud Pudblica (MSP), el Ministerio de Inclusion Economica y Social
(MIES), los servicios de salud de las municipalidades y las instituciones
de seguridad social (Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social, Instituto de
Seguridad Social de las Fuerzas Armadas e Instituto de Seguridad Social
de la Policia Nacional). EI MSP ofrece servicios de atencién de salud a
toda la poblacion. EI MIES y las municipalidades cuentan con programas
y establecimientos de salud en los que también brindan atencién a la
poblacion no asegurada. Las instituciones de seguridad social cubren a la
poblacion asalariada afiliada. El sector privado comprende entidades con
fines de lucro (hospitales, clinicas, dispensarios, consultorios, farmacias y
empresas de medicina prepagada) y organizaciones no lucrativas de la
sociedad civil y de servicio social. Los seguros privados y empresas de
medicina prepagada cubren otros grupos poblacionales pertenecientes a
estratos de ingresos medios y altos. Ademas, existen consultorios médicos
particulares, en general dotados de infraestructura y tecnologia

elementales, ubicados en las principales ciudades y en los que la poblacion



suele hacer pagos directos de bolsillo en el momento de recibir la atencién.
(Lucio, R., Villacrés, N., 2011)



2. Fundamentos tedricos

2.1 Servicios de salud

Segun la definicién de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) “son servicios
entregados por personal de salud en forma directa o por otras personas, bajo la
supervision de éstas, con los propositos de, en primer lugar, promover, mantener
y/o recuperar la salud, y, en segundo lugar, de minimizar las disparidades tanto en
el acceso a los servicios de salud, como en el nivel de salud de la poblacion”.
(OMS, 2003)

2.2 Inteligencia de negocios (Bl)

Es la utilizacidn de los datos histéricos y fiables de las actividades empresariales
de una entidad, mediante procesos y mecanismos de refinacion, tratamiento y
analisis; entre otros, para extraer patrones de conducta, tendencias e informacion
que dé soporte a la toma de decisiones de la organizacién identificando las

actividades que generan valor.

Integra metodologias, practicas, y conceptos entre los cuales se tiene: analisis
predictivo, reporteria, mineria de datos, integracion de datos, etc. (Curto Diaz,
2010)

2.3 Mineria de datos

Debido a la existencia de grandes volimenes de informacién y al uso extendido de
herramientas ofrecidas por las tecnologias de la informacion, el analisis de datos
hoy en dia, estd orientado por un conjunto de técnicas especializadas,

pertenecientes a lo que se conoce como mineria de datos (data mining).

Estas técnicas tienen como fin descubrir el conocimiento existente en grandes
almacenes de informacion, descubriendo tendencias, patrones y relaciones
significativas entre datos, procesos o eventos que suceden dentro de una
organizacion, aportando a éstas en la toma de decisiones, actividades gerenciales
y ejecutivas, brindando mayores prestaciones que la de simplemente dar soporte a
los procesos organizacionales méas elementales. (Pérez Lopez & Santin Gonzélez,
2007)



2.4 Almacén de datos

“Es una coleccion de datos orientados por tema, integrados, variables en el tiempo,
y no volatiles”, almacenan informacion historica para ser empleada en procesos
estratégicos, difieren de las bases de datos convencionales en el hecho de que estan
orientados a la extraccién de conocimientos de datos histéricos y efectuar consultas
a nivel gerencial y ejecutivo. Su objetivo no es permitir llevar a cabo transacciones
(insercion, eliminacion o actualizacién) desde una aplicacion externa como sucede
con una base de datos convencional.

Son orientados, porque pueden estar conformados por informacion proveniente de
diversas bases de datos o fuentes externas en respuesta al contexto en el que se
quiera efectuar el analisis conforme a los intereses de la empresa.

Son integrados porque contiene los datos de forma uniforme, resolviendo
problemas de heterogeneidad entre formatos de distintas fuentes de
almacenamiento.

Son variables en el tiempo ya que los datos estan delimitados bajo una referencia
temporal bajo la cual son vélidos y no son volatiles ya que los datos almacenados
no presentan tendencia a ser actualizados, sino que son historicos. (Trujillo,
Mazén, & Pardillo, 2010)

2.5 Sistemas de soporte a las decisiones (SSD)

“Es un ambiente de trabajo compuesto por el usuario, procedimientos para el
tratamiento de informacion y el equipo de cdémputo, orientado a proveer
informacion que apoye las operaciones, la administracion y la funcién de toma de
decisiones en una organizacion.” (Ayala, 2006) en donde el personal es el
encargado de alimentar los datos, procesarlos y explotarlos conforme los
requerimientos de la organizacion para generar asi valiosa informacién que aporte
la toma de decisiones a nivel empresarial, los mismos que se pueden lograr

mediante informes, reportes analisis, etc.

Estos sistemas se estructuran de acuerdo al giro de negocio de la organizacion,
soportando sus funciones y atendiendo las tareas realizadas, contribuyendo a su
adecuado funcionamiento. Se encarga de atender los niveles jerarquicos de la

empresa a través de tres aspectos:



e Sistema de proceso de transacciones (SPT). Se enfoca en las operaciones
cotidianas, reportes de estado, consultas, procurando rapidez y precision de
respuesta.

e Sistema de administracion de la informacion (SAI). Arroja informacion
solicitada por actividades de planeacién y control, mediante consultas
flexibles, no complejas.

e Sistema de informacion gerencial (SIG). Destinado a analisis de situaciones
complejas, para lo cual dispone de herramientas e informacion pertinente.
(Ayala, 2006)

Sistemas de soporte a las decisiones

4+—— >
Estratégico ' (SPT)
Tactico j (SAI)
o] ti
perativo
(SIG)

Figura 1: Estructura de un SSD basado en soporte a niveles.
Fuente: Ayala, 2006

2.6 Almacenamiento de Datos

2.6.1 Introduccion

Desde décadas atras, las empresas han optado por utilizar sistemas informaticos
que puedan ayudar a automatizar los procesos de negocio, por lo que, al lograr
esto generaban una ventaja competitiva ante las demas organizaciones.
Anteriormente, dichos sistemas operacionales no eran lo bastante consistente
para soportar tales requerimientos en la automatizacion de ciertos procesos y
ayuda a la toma de decisiones de la empresa. Este hecho se daba, ya que cada
sistema operacional que utilizaba una empresa no se maneja, por ejemplo los

mismos tipos de datos e incluso eran programados en un lenguaje unico para



dicho sistema. Es aqui, donde se vio en la necesidad de disefiar una solucion que
permita al usuario disponer de un sistema que le pueda ayudar al proceso de toma
de decisiones, recibiendo datos de multiples fuentes de informacion dados por

estos sistemas operacionales.

2.6.2 Definicién

Gracias a Bill Inmon, conocido como el “padre de los almacenes de datos”, el
concepto de los almacenes de datos logro verse como una solucién valiosa y
fiable.

Por su parte, el concepto pudo verse de la siguiente manera “Una coleccion de
datos clasificada por temas, integrada, variable en el tiempo y no volatil que se
utiliza como ayuda al proceso de toma de decisiones por parte de quienes dirigen

una organizacion.” (Thomas M. Connolly, 2005).

Dentro de esta definicion, se puede rescatar y analizar lo siguiente con respecto

a los datos:

e Estan organizados de acuerdo con los temas de mayor importancia que tiene
la cada organizacion.

e Se encuentran integradas, es decir, que los datos provienen de diferentes
sistemas.

e Son variables en el tiempo, ya que los datos son validos en algln instante
temporal de tiempo.

e Son no volatiles, es decir, que no se actualizan en tiempo real sino gracias a

través de la manipulacion de sistemas operacionales.

Segun (Thomas M. Connolly, 2005), el objetivo de los almacenes de datos es la
de integrar todos los datos corporativos y convertirlos en un solo repositorio en
el cual todos los usuarios puedan ejecutar consultas de manera rapida y facil,

ademas de generar reportes y realizar analisis.

Dentro de los beneficios de implementar de manera adecuada un almacén de

datos se tienen los siguientes:

e Debido a la diversidad de soluciones que proporciona un almacén de datos
existe un alto retorno de la inversién. Segun (Thomas M. Connolly, 2005),

un estudio realizado por International Data Corporation (IDC) se informa



que el ROI (Returns on Investiment) promedio a lo largo de tres afios en
sistemas de almacenes de datos alcanzaban el 401%, consiguiendo un 90%
de las empresas un ROI de un 40%, la mitad de las empresas un ROI del
160% y la cuarta parte de ellas un ROI del 600%.

e Se obtienen ventajas competitivas ya que, se puede tomar una decision que
previamente se puede conocer el impacto que podria tener ya sea en los
clientes, tendencias, etc. Esto anteriormente no se lo podia hacer por la falta
de informacidn necesaria para ello.

e Un almacén de datos permite tener un unico repositorio de informacion
compacta y coherente que ayuda a la toma de decisiones mejorando a su vez
la productividad de la organizacion.

2.6.3 Problemas de los almacenes de datos
A continuacion, se presenta una lista de los problemas asociadas en el desarrollo

y gestion de un almacén de datos mas comunes:

e Subestimacion de recursos, esto se da debido a la subestimacion de tiempo
que los desarrolladores otorgan para poder extraer, limpiar y cargar los datos
al almacén.

e Problemas ocultos que vienen de los sistemas origen de donde se captura la
informacion, por ejemplo, en ciertos campos de un sistema se permite la
introduccion de valores nulos.

e Incremento a la demanda, esto se debe a que después de la implementacién
del almacén los usuarios hagan varias solicitudes de informacion y si no se
tiene una adecuada herramienta que soporte este tipo de solicitudes esto
creard varios inconvenientes como demora en ciertas consultas, etc.

e Alta demanda de recursos, al realizar las respectivas dimensiones de las
tablas requeridas y a su vez afiadiendo indices relacionados con las tablas
de hechos, la realizacion de esto produciria que se pueda utilizar una gran
cantidad de espacio en disco que los propios datos obtenidos inicialmente.

e Altos costes de mantenimiento, los sistemas de almacenes de datos requieren
de una labor intensiva de mantenimiento, ya que, al realizar la
reorganizacion de los procesos de la empresa, se debe velar por la

consistencia y coherencia de los datos obtenidos por el almacén.



e Proyectos de larga duracion: la construccion que tomaria en realizar un
almacén de datos tiene un promedio de tres afios, por tal razon, es que varias
organizaciones hayan optado por otras alternativas en la gestion de sus
datos.

e Complejidad de la integracion, este tema es de mucha importancia y
complejidad ya que habré en algun punto donde debemos ver hasta donde
nuestro almacén podra anexar todo el contenido de los diferentes sistemas
gue maneja la organizacion y verificar que dicha informacion sea coherente

a lo que se estd buscando (Thomas M. Connolly, 2005)

2.6.4 Metodologia Kimball

Para la construccién de un almacén de datos, existen muchas metodologias, entre
las mas utilizadas se encuentran Inmon y Kimball. La primera sigue un enfoque
descendente o top-down, comenzando desde un inicio con la construccion del
almacén o mineria de datos (datawarehouse), se basa en conceptos de bases
relacionales; mientras que la segunda, tiene un paradigma bottom-up o
ascendente ya que inicia con la construccion de mercados de datos (data marts),
que al igual que un mineria de datos (data mining) son repositorios de datos,
pero orientados a un contexto o area especifica, de menor alcance, para luego
integrarlos de manera ascendente en un solo almacén, tiene un enfoque de

modelado dimensional. (Rivadera, 2010)

Para esto se siguen las consideraciones de granularidad mencionadas en el

modelo dimensional y sus respectivas tablas de hechos

2.6.5 Proceso de extraccion, transformacion y carga (ETL)

Este proceso es la base sobre la que se alimenta el almacén de datos. Si este
sistema tiene un disefio adecuado, puede extraer los datos de los sistemas de
origen de datos, aplicar diversas reglas para aumentar la calidad y consistencia
de los mismos, consolidar la informacién proveniente de distintas fuentes, y
finalmente cargar (grabar) la informacion en el almacén de datos, siguiendo un
formato estandarizado y acorde para su utilizacion por parte de herramientas de
analisis. (Rivadera, 2010)

Este proceso segun (Gomez, 2012), es clave en el desarrollo de un Bl y consume

alrededor de un 60 a 80 por ciento del tiempo del proyecto.
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Extraccion: Tiene como objetivo obtener los datos de diferentes fuentes, en esta

fase se tiene los datos en bruto.

Transformacion: En esta fase se recuperan los datos en bruto y se asegura su
calidad, mediante depuracién, corrigiendo valores duplicados, inconsistentes,
etc. Es decir, se transforman reduciendo errores de carga dando como resultado

datos limpios, consistentes y Utiles.

Carga: Una vez conseguido un nivel de consistencia de formato y definicion de
datos mediante la fase de transformacion, se procede a almacenarlos en un
almacén o datawarehouse, en este caso en la base almacen, con el objetivo de
analizarlos y apoyar un proceso de negocio. Los procedimientos empleados en
esta parte suelen ser complejos. (Gomez, 2012)

2.6.5 Arquitectura de un almacén de datos.
A continuacién, se presenta los componentes principales y la arquitectura de un
almacén de datos (Thomas M. Connolly, 2005)

Arquitectura de un almacén de datos

N
I\

Fuente de datos /
/

paracionales 1

B

Datos altamente
resumicos

atos detallados

Gestor del aimacén de datos

Herramientas de
mineria de datos

Herramientas de acceso

.
¥
[ j T para usuanos finales

Repaositorio de datos. Datos de archivo/copia de seguridad

operacionales (ODS)

Figura 2: Esquema del gestor de almacén de datos
Fuente: Thomas M. Connolly, 2005
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2.6.5.1 Datos operacionales
Dentro de los datos operacionales, se encuentran los siguientes tipos de fuentes

para obtener los datos:

e Datos procedentes de sistemas mainframe (Sistemas de datos procedentes
de bases de datos comerciales, servidores de transacciones y aplicaciones).

e Datos departamentales almacenados en archivos propietarios.

e Datos privados de estaciones de trabajo y servidores.

e Sistemas externos como la Internet, bases de datos disponibles asociados

a clientes y proveedores.

2.6.5.2 Repositorio de datos operacionales

Los repositorios de datos operacionales Operational Data Store (ODS), son
repositorios utilizados para realizar analisis y generacion de informes, pero la
diferencia con un almacén de datos es que no llega a ofrecer ayuda en la toma

de decisiones, pero si en la integracion de datos para el almacén.

2.6.5.3 Gestor de carga
El gestor de carga es la operacion asociada a la extraccion y carga de los datos
en el almaceén, esto se da utilizando herramientas de carga de datos y programas

personalizados.

2.6.5.4 Gestor de almacén de datos
Este gestor permite, realizar diversas operaciones para incluir los datos en el

almacén como:

e Analisis de datos para garantizar la coherencia de los mismos.

e Transformacion y combinacién de los datos origen, extrayéndoles del
espacio de almacenamiento temporal y almacenandolos en las tablas del
almacen de datos.

e Creacion de vistas e indices.

e Copia de seguridad de datos.

2.6.5.5 Gestor de consultas
El gestor de consultas, utiliza herramientas de acceso a datos para que los

usuarios finales puedan obtener sus reportes. Por lo que, las operaciones

12



realizados por este gestor incluye dirigirse a tablas apropiadas y la planificacién

en la ejecucion de consultas.

2.6.5.6 Herramientas de acceso para usuarios finales

Como se ha dicho anteriormente, el objetivo de un almacén de datos es
proporcionar informacion a los usuarios finales para la toma de decisiones
estratégicas de cada organizacion, para ello se deben optar por la utilizacion de

alguna herramienta que permita obtener dichos reportes o informes.

Para facilitar la clasificacion de este tipo de herramientas, se han dividido en

cinco grupos principales:

e Herramientas de consulta y generacién de informes.

e Herramientas de desarrollo de aplicaciones.

¢ Sistemas de informacion ejecutiva (EIS, Executive Information System).

e Herramientas de procesamiento analitico en linea (OLAP, Online
Analytical Processing).

e Herramientas de mineria de datos.

En este caso, la herramienta a utilizar es la mineria de datos, cuya definicion
indica que “es el proceso de descubrir nuevas correlaciones, patrones y
tendencias significativas procesando grandes cantidades de datos mediante
técnicas estadisticas, matematicas y de inteligencia artificial.” (Thomas M.
Connolly, 2005). Otro de los aspectos importantes de una mineria de datos es

que, permite construir modelos predictivos y retrospectivos.

2.7 Sistemas basados en conocimiento (SBC)

Estos sistemas “se orientan a la adquisicidn, representacion y empleo de conocimiento

de un dominio de aplicacion para identificar y resolver problemas a través de la toma

de decisiones” (Ayala, 2006). Se pude decir que tienen un alcance mayor que los

sistemas de informacion al permitir llevar a cabo interpretaciones y dotar de un

significado a un problema en particular.

Sus objetivos fundamentales son la solucién de problemas y automatizacion del

proceso de toma de decisiones, la conexidn a bases de datos alimenta los SSD y es, en

ultima instancia, la persona responsable, quien luego de analizar e interpretar toma una

decision.
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2.7.1 Arquitectura de un SBC

Los SBC estan integrados por una interfaz, que se encarga de comunicarse con el
usuario, permitiendo que este genere instrucciones; una base de conocimientos,
que almacena y permite acceder al conocimiento; el mecanismo de adquisicién
del conocimiento, alimenta la base de conocimientos con conceptos ingresados
manualmente; el motor de inferencias, se encarga de resolver problemas en base
a procedimientos de busqueda, heuristica y l6gica difusa, haciendo uso de la base
de conocimientos y la informacion del problema proporcionada, que constituye la
entrada para la obtencion de la solucion y, finalmente, el area de trabajo, que es

donde se representa el problema y se presenta el desarrollo de la solucion.

Sistemas basados en conocimiento

Base de
conocimientos

!

solucion

SIG
SSD Informacion

OLTP
operaciones y proceso de
transacciones datos

Figura 3: Modelo de un SBC, presenta el logro de la solucion partiendo de transacciones
cotidianas.
Fuente: Ayala, 2006

2.7.2 Involucrados en un SBC

Los participantes en este tipo de sistemas son el usuario, que es el responsable de
plantear problemas e interpretar las soluciones arrojadas, el especialista que
constituye la fuente del conocimiento, aporta con razonamientos, experiencias,
métodos para resolver problemas y el ingeniero del conocimiento, quien se
encarga de la modelar, desarrollar y construir el SBC en base a los requerimientos

del usuario y el conocimiento del especialista. (Ayala, 2006)

Se pueden establecer diferentes categorias de SBC, de acuerdo a los
requerimientos del usuario y posibilidades identificadas por el especialista y el
ingeniero del conocimiento, entre ellas tenemos: SBC dedicados a la
interpretacion, que comparan un conjunto de datos con otros (de referencia),
dando una calificacion o asociacion como respuesta, los SBC de prediccion de

consecuencias derivadas de una interpretacion, SBC que arrojan diagnosticos en
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base a una prediccion, usados en medicina, SBC de disefio que establecen
configuraciones acorde a requerimientos planteados, SBC de monitoreo y rastreo,
control y reparacion. (Ayala, 2006)

2.8 Ingenieria del Conocimiento

La Ingenieria del conocimiento (IC) nace tras la idea del mundo contemporaneo de
que el conocimiento es el activo de mayor valor que posee cada persona. Es ahi donde
varios autores la definen como “una disciplina emergente, que establece los
mecanismos necesarios para poder almacenar, procesar y gestionar todo el

conocimiento de un experto” (Garzon N. M., 2015).

Los sistemas basados en conocimiento (SBC), son aquellos sistemas que permiten
realizar una completa gestion acerca del conocimiento obtenido de un experto. Para
ello, es importante delimitar el problema o causa especifica a solucionar, a partir de
ello se puede aplicar lo que se conoce como logica matematica a los diferentes

escenarios que se presentan en la vida real.

Sistemas basados en conocimiento
MOTOR DE INFERENCIA
Base de hechos I I Base de conocimiento
UNIDAD DE ENTRADA/SALIDA
Usuario Programa Experto
Figura 4; Componentes genéricos de un sistema basado en conocimiento.
Fuente: Garzon N. M., 2015

Por lo tanto, para la creacion de estos sistemas se aplican ciertos pasos como los

sefialados a continuacion.
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2.8.1 Adquisicion del Conocimiento
La adquisicion del conocimiento, es la parte primordial para la construccion de
este tipo de sistemas, ya que es la parte donde se provee de informacion al mismo

y este se basa en la experiencia y conocimiento del experto en la materia.

2.8.2 Estrategias

Para la adquisicion de la informacion, se deben considerar varias estrategias las
mas comunes son entrevistas formales o informales a los expertos del
conocimiento, otra podria ser la observacion de cdmo realizan cada uno su trabajo
o finalmente a través de encuestas. Por ejemplo, las causas de alguna enfermedad,

se las puede diagnosticar a través de un sinnimero de sintomas.

2.8.3 Representacion de Conocimiento
La representacion del conocimiento, se basa en la representacion de los objetos,
identificacién de eventos o escenarios, condiciones y reglas que intervienen para

la realizacion o toma de una decision por parte del sistema.

2.8.4 Busqueda
En esta parte se aplican lo que se conocen como métodos de busqueda, que en
cierto modo deberian ser aplicados de acuerdo al escenario que se presente en cada

caso, entre los mas importantes se tienen:

e Criterios de control. Este método se basa, en ramificar o extender la solucion
del conflicto o viceversa a través de niveles como un arbol.

e Métodos heuristicos. Se basa en criterios cualitativos relacionados al mundo
real como experiencias, evaluaciones, costos, estimados de aproximacion,

etc.

2.8.5 Inferencia de Conocimiento

Este es uno de las etapas mas criticas, ya que en esta parte lo que realiza es un
diagndstico o toma de decision final al problema o situacion planteada al inicio.
Por eso, debe realizarse un proceso anterior de pruebas, en la que el experto del
conocimiento valide cada uno de los procesos o reglas que realiza el sistema para

tomar un diagnostico o conclusion final. (Garzon N. M., 2015).
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2.9 Matriz de confusién y valores estadisticos
2.9.1 Matriz de confusion
La matriz de confusién, contiene informacién real y de prediccién de diferentes
clases, a través de la aplicacion de algun sistema de clasificacion. Su
representacion, viene dada a través de una matriz de clases al cuadrado. (Oliver
A., 2008)

2.9.2 Kappa statistic
Kappa mide el porcentaje de valores de datos en la diagonal principal de la matriz
de confusion y ajusta estos valores para la cantidad de acuerdo que se podria

esperar debido a la casualidad.

2.9.3 Mean absolute error
Es la diferencia entre el valor medido y el valor real o verdadero.
2.9.4 Root mean squared error

Es el valor calculado entre la raiz cuadrada de la media dividido para la media del
cuadrado del error.
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3. Marco metodolégico

Para el desarrollo del presente proyecto se ha seleccionado la metodologia

SCRUM, debido a la adaptabilidad y el manejo de iteraciones, de vital importancia

para poder llevar a cabo dicho proyecto, segun lo menciona la guia SBOK
(SCRUMstudy, 2016).

3.1 Metodologia SCRUM

SCRUM es la metodologia agil y flexible para gestionar el desarrollo de un

proyecto, permite segmentar, dar una frontera de alcance al proyecto y en cualquier

momento introducir cambios funcionales o de prioridad, sin inconveniente alguno.

Promueve, ademas, la motivacion y compromiso del equipo que forma parte del

proyecto, y asi poder desarrollar al maximo cada una de sus capacidades.

3.1.1 Beneficios

Calidad de Software. El sistema de trabajo empleado junto con la obtencion
de una version funcional en cada iteracion, hace que se consiga una mayor
calidad.

Tolerancia a cambios. Se tiene una capacidad de reaccion y adaptacion alta
ante los requerimientos generados por parte de los interesados.
Pronosticacion de tiempos. Con esta metodologia es posible estimar
facilmente cuando se puede entregar una version funcional de una iteracion
del proyecto.

Cumplimiento de expectativas. En esta parte los usuarios indican su
expectativa con respecto a los requerimientos, el cual es evaluado por el
duefio del producto quién se encarga de dar prioridad a cada uno de estos.
Reducir Riesgos. La accién de conocer las funcionalidades de mayor
prioridad y como el equipo de trabajo lo esta ejecutando, permite que se
pueda despejar o anticipar a ciertos riesgos que afecten el transcurso o

viabilidad del proyecto.

3.1.2 Elementos de la metodologia

Interesados. Son aquellas individuos o partes interesadas que pueden
afectar al proyecto de alguna manera.
Pila del producto. Es aquella que contiene todos los requerimientos

funcionales y no funcionales dados por los interesados.
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e Duefio del producto. Es el que conoce el giro del negocio y se encarga de
que se trabaje de la manera mas adecuada segun la perspectiva del mismo.

e Entrega parcial (Sprint). Es un subconjunto de requerimientos, extraidas
de la pila del producto para ser ejecutadas en un periodo de 1 a 4 semanas
de trabajo, entregando en cada una de ellas un producto funcional, es un
ciclo repetitivo, en donde se sigue una serie de instrucciones a realizar

e Maestro SCRUM. Es aquel que se encarga de guiar y encaminar al equipo
de desarrollo para el logro de los objetivos planteados para la culminacién
del proyecto.

e Equipo de desarrollo. Responsables de entregar el producto y participar en
el proyecto (SCRUMstudy, 2016).

3.2 Planificacién de la metodologia utilizando SCRUM

Tabla 1: Segmentacion del proyecto (iteraciones)

NUMERO DE DESCRIPCION ESTIMACION DE
ITERACION TIEMPO (dias)
1 Identificacién y validacién de
fuentes de informacion

1.1 Identificacion de areas de 15
interés nacional y fuentes

oficiales

1.2 Validacion de disponibilidad 15
y calidad de la informacion

obtenida

2 Anélisis y obtencidn de datos
2.1 Analisis de la informacién 7

disponible y visualizacion de las
posibles areas de interés.

2.2 Obtencion de las bases de 23
datos con la informacion
existente

3 Definicion de estructura 30

relacional de la base de datos
operacional en PostgreSQL

4 Migracion de la informacion 30
disponible a la base operacional
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5 Anélisis y creacion de la 30
estructura dimensional para el
almacen de datos

6 Creacion de procedimientos 30
almacenados
7 Andlisis de la provision de 30

servicios de salud e
implementacion de tablas de
hechos

8 Definicion de 4&reas para la 30
aplicacion de herramientas de
inteligencia de negocios

9 Integracion de las herramientas 30
Pentaho Report Designer y Weka
10 Analisis de resultados 30

Nota: El proyecto tiene diez iteraciones, las cuales tienen un tiempo méaximo de duracion de 30
dias, cabe recalcar que la documentacion se desarroll6 en paralelo a las otras actividades, en todas
las iteraciones.

3.2.1 Primera iteracion: Identificacion y validacion de fuentes de informacion
3.2.1.1 Identificacidn de areas de interés nacional y fuentes oficiales

Las areas de interés nacional e institucional que consideramos son partes
importantes para los analisis de nuestro proyecto se identifican segun la matriz
de interesados.

Tabla 2: Matriz de interesados

NOMBRE CARGO/ROL | CONTACTO | INTERESES | INFLUEN-
CIA

1 INEC Institucion 0 22232-303 Visualizar la 10
Publica www.ecuadore utilizacion de
ncifras.gob.ec la
informacion
levantada por
el INEC,
orientada al
bienestar de

la sociedad.
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2 MSP

Coordinacion
Zonal 9
(Pichincha)

Javier Reyes,
Jorge Quiroz
(Estudiantes
de la
Universidad
Politécnica

Salesiana)

Institucion
Publica
Miembros del
proyecto  de
titulacion

Teléfono: 2
3931020

Direccion:
Juan Leon
Mera N26-38 y

Santa Maria

MSP

Teléfono:
2381-4400
www.salud.gob
.ec
0989568063
jreyeszl@est.u

ps.edu.ec;
0999989465

jquirozg@est.u

ps.edu.ec;
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Visualizar los
servicios de
salud

brindados por
un
establecimien
to sea publico
0 privado en
cualquier
region
geografica.
Crear una
herramienta
que permita
procesar la
informacion
publicada por
el INEC para
obtener
informacion
bésica sobre
los servicios
de salud
relacionados
con la
ubicacion

geografica.

Implementar
proyecto de
titulacion

para la

10
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mailto:jreyesz@est.ups.edu.ec
mailto:jquirozq@est.ups.edu.ec
mailto:jquirozq@est.ups.edu.ec

obtencion del

titulo de
ingeniero de
sistemas.
4 René Arévalo Tutor /0995459598 Evaluar la 10
(Investigador  Docente aarevalo@ups. calidad  del
de la edu.ec proyecto
Universidad respecto a los
Politécnica parametros
Salesiana) indicados.

Nota: La matriz de interesados, permite identificar la influencia de los involucrados en el proyecto y
disponer de informacion de contacto, ademas de sus intereses particulares

3.2.1.2 Validacion de disponibilidad y calidad de la informacion obtenida

La disponibilidad de la informacion a traves de las entidades publicas como es
el caso del INEC, nos permite asegurarnos de la fiabilidad y calidad de esta
informacion. Que, a través, de una ley aprobada por parte de la asamblea dice
lo siguiente:

“La Ley Organica de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica
(LOTAIP) plantea la participacion ciudadana y el derecho de acceso a la
informacion relacionada con asuntos publicos, para ejercer un efectivo control
y exigir la rendicion de cuentas a las instituciones gubernamentales o aquellas

que perciben recursos estatales.” (Censos, 2016)

Mientras que, en la propia pagina web de la institucion, dicha entidad publica

transmite lo siguiente:

“Hoy el INEC se encuentra en un proceso de transparencia y de liberalizacion
de bases de datos a través de nuestro compromiso con el pais de entregarle
cifras de calidad, de manera adecuada y oportuna. Para esto el Instituto ha
implementado portales y servidores proveedores de informacion de las
encuestas. (www.inec.gob.ec,www.ecuadorencifras.com, el Banco de
Informacion y el Visualizador ESPAC) para garantizar la disponibilidad de este

servicio. ” (Censos, 2016)
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Con el contexto anterior, se puede decir que existe un compromiso de calidad
en cuanto a la informacion brindada por la institucion, es por ello que existe un
grado de fiabilidad de dicha informacion, la cual se usara para los respectivos

analisis.

3.2.2 Segunda iteracion: Analisis y obtencién de datos

3.2.2.1 Analisis de la informacion disponible y visualizacion de las posibles
areas de interés.
Esto permite establecer las relaciones existentes entre la informacion provista

por las fuentes de informacién (INEC).

Una vez estructurado el almacén de datos en PostgreSQL y cargada la
informacion obtenida del INEC, comparando con informacién de otras fuentes,
en anuarios, publicaciones o reportes se identifican areas de interés y relaciones
entre la informacion disponible para posteriormente efectuar los analisis
correspondientes sobre estos puntos relevantes, que permite corroborar

conclusiones como abstraer nueva informacion.

3.2.2.2 Obtencion de las bases de datos con la informacién existente

Se procede a descargar la informacion concerniente a los afios 2007 a 2014 de
la pagina web del INEC. Como se ha mencionado anteriormente esta
informacion se encuentra en formato .SAV y es la base para realizar el almacén

de datos y efectuar los analisis.

3.2.3 Tercera iteracion: Definicion de estructura relacional de la base de datos
operacional en PostgreSQL

Una vez que se dispone de toda la informacién obtenida y que se ha seleccionado los
datos de interés, es importante establecer la estructura de la base operacional, a través
de la creacion de tablas y relaciones mediante claves primarias, foraneas y Gnicas. Con
esto, se obtiene un escenario preparado para albergar los datos de manera ordenada y

sistematica en el gestor de base de datos mencionado.
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3.2.4 Cuarta iteracion: Migracion de la informacion disponible a la base
operacional

En el Banco de Informacion del INEC, estan disponibles bases de datos
correspondientes a Recursos y Actividades de Salud desde el afio 2000 al 2014, de
donde se toman los 8 ultimos afos. Estos datos estan codificados en archivos con
formato .SAV, propio de IBM SPSS (Statistical Package for the Social Sciences).

Para llevar a cabo este proceso se realiza un proceso de formateo mediante depuracion
de campos de las bases de datos disponibles, en los que se evidencian diferentes
formatos, como para el campo Codenc, en unos afos tiene anchura de 3 y en otros afios
de 7. Esto se logra analizando el formato de los campos y determinando un formato
final, que integre, sin conflictos, los datos de todos los afios considerados, permitiendo

almacenar toda la informacion pertinente.

La depuracion permite cumplir con las caracteristicas que debe tener un almacén de
datos de ser integrados al contener datos de forma uniforme. (Trujillo, Maz6n, &
Pardillo, 2010)

En esta fase, se hace el levantamiento de un diccionario de datos para poder conocer
qué atributos vamos a tomar en cuenta para nuestro analisis y el tipo de dato que van
a tomar cada uno de estos.

Un diccionario de datos ofrece una descripcion de los datos la misma que se conoce
como metadatos; es decir, datos acerca de los datos. (Connolly, 2005)

Después de esto, se procede a transformar los archivos SAV obtenidos del INEC a un
formato conocido como CSV para poder migrar todos estos datos al gestor de base de
datos PostgreSQL. El formato SAV es una extensién propia del programa informatico
estadistico SPSS, permite manipular grandes bases de datos. El formato CSV por su
parte, permite la representacion de datos a manera de una tabla, separando los datos
por un punto y coma.

Entonces, se utiliza la herramienta SPSS para poder manipular los archivos .SAV y
visualizar la informacion. En esta herramienta se elige la opcion guardar como y se
selecciona el formato para guardar los datos, en este caso, se elige la opcion formato
delimitado por comas (CSV) y con esto el archivo obtenido se lo puede utilizar en

Microsoft Excel.
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3.2.5 Quinta iteracion: Analisis y creacion de la estructura dimensional para el
almacén de datos

Una vez que se dispone de la informacidn estructurada en la base operacional con la
seleccion de los datos de interés, se realiza la definicion del modelo dimensional, en
este caso modelo estrella, que alberga los datos con una orientacion hacia su analisis
empleando herramientas de inteligencia de negocio considerando las areas criticas que
se quieren analizar definidas en las tablas de hechos mediante el cruce de informacion

de las dimensiones consideradas.

3.2.6 Sexta iteracion: Creacion de procedimientos almacenados

Mediante la elaboracion de procedimientos almacenados que son programas, que
ejecuta un conjunto de acciones especificas, dentro un gestor de base de datos, en este
caso, orientadas a extraer, procesar, clasificar y cargar datos desde la base operacional

hacia el almacén de datos.

3.2.7 Septima iteracion: Anélisis de la provision de servicios de salud e
implementacion de tablas de hechos

Una vez que se encuentra almacenada toda la informacion depurada y consistente en
el almacén, se procede a determinar aquellos indicadores que se relacionen con
entidades de salud y especialidades, en los sectores publicos o privados. Con esto se
procede a elaborar procedimientos almacenados orientados a construir las tablas de

hechos con informacion del cruce de datos dimensional.

3.2.8 Octava iteracion: Definicion de areas para la aplicacion de herramientas de
inteligencia de negocios

Se identifican las areas de interés y relaciones puntuales de datos, mediante varios
criterios, a ser analizados en funcion de los resultados obtenidos de la mineria de datos,
que es un conjunto de técnicas que tienen como fin descubrir el conocimiento existente
en grandes almacenes de informacion, tendencias, patrones y relaciones significativas
entre datos, procesos o eventos que suceden dentro de una organizacion, aportando a
éstas en latoma de decisiones, actividades gerenciales y ejecutivas, brindando mayores
prestaciones que la de simplemente dar soporte a los procesos organizacionales mas

elementales. (Pérez Lopez & Santin Gonzalez, 2007).
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3.2.9 Novena iteracion: Integracion de las herramientas Pentaho Report
Designer y Weka

Una vez determinadas las areas de interés, se procede a mostrar la informacién
obtenida a través de la generacion de reportes gerenciales empleando Pentaho y a

aplicar algoritmos de inteligencia de negocios con Weka.

3.2.10 Décima iteracion: Analisis de resultados

Una vez aplicadas las herramientas de inteligencia de negocios, se pueden establecer
conclusiones, tendencias, patrones de comportamiento e informacién relevante sobre
determinados puntos criticos en la provision de servicios de salud en el pais, mediante
reportes, graficas y representacion tangibles, resultantes de la aplicacion de analisis.
Esto se logra debido a que, los almacenes de datos contienen informacién en un
modelo de datos comun (estandarizado) con los que, una entidad pueda emplear los

datos histdricos para apoyar los procesos de tomar decisiones estratégicas.
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4. Disefio y construccion
Un sistema de inteligencia de negocios estad compuesto por tres capas: de datos,
informacion y conocimiento. La primera estad formada por los datos provistos por el
INEC, los mismos que han pasado por un proceso de depuracién y migracién, y estan

contenidos como se ha expuesto anteriormente en la base operacional en PostgreSQL.

La capa de informacion esta en la base almacén, para la cual se emplean
procedimientos almacenados que permiten la creacion del almacén de datos, el mismo

que contiene las dimensiones geografia, entidad salud, especialidades y tiempo.

Finalmente, la capa de conocimiento corresponde al analisis aplicado a la capa de

informacién con Pentaho.

4.1 Desarrollo de la capa de informacion
Para el desarrollo de la capa de informacion, se establecen ciertos pasos en detalle de
lo que se quiere para el analisis del proyecto y como lo ibamos a resolver. Conforme

a esto, nos enfocamos en lo siguiente (Calabria, 2011):

e Fuente de datos

¢ Planificacion

e Modelo Relacional

e Procedimientos

e Modelo Dimensional
e Tabla Hechos

e Verificacion de datos

e Resultados

4.1.1 Fuente de datos

Un paso primordial e importante es tener las fuentes de datos con la que se va a
trabajar, en este caso los datos obtenidos fueron tomados principalmente del
INEC, con las consideraciones detalladas en el numeral 3.2.4; asi como otras
fuentes secundarias como Ecuador en cifras, entre otros. Posteriormente, se deben
elegir las herramientas o programas que ayudan en el proceso de carga y analisis

de los datos.

Para el presente proyecto, se resolvid trabajar con herramientas Open Source,

como sistema gestor de base de datos, pgAdmin (PostgreSQL) y para el andlisis

27



de la informacion, Pentaho Report Designer. Ambas herramientas, son muy
destacadas en cuanto al rendimiento y versatilidad de sus componentes y

funcionalidades.

4.1.2 Planificacion

Una vez, que se ha obtenido las fuentes de datos e instalado las herramientas a
utilizar, se procede a asignar tareas y actividades a seguir, de forma secuencial,
para construir el almacén de datos. A continuacion, se describen brevemente
(Rivadera, 2010)

e Creacion de la Base de datos Operacional.
e Normalizacion de datos.

e Modelado y relacionamiento de tablas.

e Construccion de la base de datos Almacén.
e Creacidn de procedimientos de carga.

e Modelo Dimensional.

e Creacion tablas de hechos.

e Verificacion datos.

e Anadlisis datos y resultados.

4.1.3 Modelado Relacional

Para el modelado relacional, se debe explorar cada uno de los campos o atributos
en comun de cada archivo o fuente de datos de los afios considerados. En este
caso, se encuentran campos que hacen referencia a ciertos codigos, los cuéles se
han convertido en tablas, ubicando su identificador y la descripcion de cada una
de ellas, para que los datos sean mas comprensibles. Luego se procede, a
relacionar las tablas con claves foraneas y también agregar restricciones
(constraints) para lograr asi, disponer de un conjunto de datos compacto,

gestionando cualquier tipo de inconsistencia.

4.1.4 Procedimientos

Luego de haber modelado relacionalmente los datos, se procede a elaborar los
procedimientos de carga a las tablas dimensionales y tablas de hechos. En este
caso, hubo ciertos conflictos con algunos datos de indicadores que se procedio a

descartar en los procedimientos para evitar inconsistencia de informacion.
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4.1.5 Modelo Dimensional
Se considera el alcance de este proyecto definido en un inicio, que es crear un
almacen de datos con informacion provista por el INEC sobre servicios de salud

en el Ecuador, en los ultimos ocho afios.

El nivel de granularidad, dada la cantidad y calidad de datos disponibles en el
banco de informacion del INEC, esta dada por cuatro perspectivas que se definen
como tablas dimensionales, las mismas que permiten clasificar la informacion de

acuerdo a indicadores y atributos y cifras respectivamente.

El disefio dimensional, se lo efectla segun entidades y campos con mayor
relevancia para el analisis del proyecto. Con la creacidn de los procedimientos
estas dimensiones fueron cargadas desde la base operacional en la base almacén,

y fueron los siguientes:

e Dimension geografia. (Provincias, cantones y parroquias)
e Dimension tiempo. (Afio)
e Dimension Entidades de salud. (Entidad, clase y tipo)

e Dimension Especialidades. (Especialidades de Salud)

Modelo Bubble chart de dimensiones

Entidades
de salud

Figura 5: Modelado gréfico de alto nivel, grafico de burbujas dimensional
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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4.1.6 Tabla Hechos del almacén de datos

Las tablas de hechos, son una recopilacion de informacién de las tablas
dimensionales creadas previamente, este proyecto se obtiene dos tablas una
referente a especialidades y otra a entidades de salud. Las mencionadas tablas de
hechos, son combinaciones de cada uno de los registros de las tablas
dimensionales y poseen cifras que permiten obtener informacion e indicadores,
dotandose asi de una caracteristica especial e importante que es el nivel de detalle

de toda la informacion disponible.

El presente almacén de datos (datawarehouse), que se encuentra en la base
almacen, sigue un modelo estrella, que consta de dos tablas de hechos, y cuatro
dimensiones, donde las tablas de hechos son las Unicas en relacionarse con otras,
es decir, con las tablas dimensionales. Este tipo de modelos, a diferencia del
modelo copo de nieve, es sencillo de mantener y provee eficacia en la extraccion

de informacion. (Galvez, 2015)

Directorio base de datos almacén
d_geografia
id SERIAL
_ » provincia CHARACTER VARYING o
canton  CHARACTER VARYING
pa uia CHARACTER VARYING |
cod_inec CHARACTER VARYING(S) th esp_dg fk
th_ent_sal_dg_fk P9
th_especialidad -
th_entidades_salud id_dt INTEGER 7 d_especialidad
id gt INTEGER id_dg INTEGER /7 W INTEGER _
id_da INTEGER idde sal INTEGER descripcion CHARACTER VARYING(150)
[ idde sl INTEGER o~ id_de INTEGER 7 o fk> ki CHARACTER VARYING(10)
num_entidades INTEGER | num_egs_hE INTEGER S k_B CHARACTER VARYING(10)
) rum_eps_hé INTEGER kB CHARACTER VARYING[10)
th_ent_sal_d_e_sal_fk num_eps_h4 INTEGER k4 CHARACTER VARYING(10)
num_eps_h0 INTEGER k0 CHARACTER VARYING(10)
th_esp_d_e_sal fk
Y th_ent_sal_dt_fk
d_entidad_salud
- e — th_esp_dt_fk
sector CHARACTER VARYING
tipo_ent_salud CHARACTER VARYING
clase CHARACTER VARYING
entidad_salud CHARACTER VARYING d_tiempn
id_secior CHARACTER(Z) > 8
id_tes CHARACTER(2) id SERIAL
ey e anis NUMERIC{#,0)
id_es NUMERIC
cod_ubic_inec CHARACTER VARYING(E)
Figura 6: Modelo estrella tablas de hechos entidad salud y especialidad
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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4.1.7 Verificacion

Una vez que se ha realizado la carga de datos a las tablas de hechos, se procede a

realizar pruebas manuales y a verificar que efectivamente estos resultados sean

consistentes.

4.1.8 Resultados

Para una mejor optimizacion de la muestra de los resultados, se ha optado por

crear vistas materializadas, ya que estas nos proporcionan el acceso a la

informacion de manera mas eficiente. Con esto, se puede levantar reportes

utilizando la herramienta Pentaho y mostrar, segun los criterios que se

determinen, los resultados obtenidos.

Directorio base de datos almacén

=1-[_] amacen

+® Catalogs (2)

% Ewvent Triggers (0)
’@; Extensions (1)
chemas (1)

- @ public

--qa] Collations (0)

@ Domains (J)
‘@j FT5 Configurations (0)
-l FT5 Dictionaries (0)
{55 FTS Parsers (0)
i FT5 Templates {0)
% Functions {0)
+%> Sequences (3)
4 Yo )
; [ d_entidad_salud
-[ d_espedalidad
[ d_geografia
[ d_tiempo
-[E th_entidades_salud
- th_espedalidad
% Trigger Functions (1)
== Views (3)
(@ v_th_entidades_salud
+-[§ vm_th_entidades_salud
+-[@ vm_th_espedalidad

e O O e O Y O

Figura 7: Vistas materializadas y tablas dimensionales
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

4.2 Implementacion del proceso ETL

Para la aplicacion del proceso de extraccion, transformacion y carga, se considera la

Metodologia Kimball.

4.2.1 Extraccion

En este caso puntual, la fuente de informacion oficial para recabar datos en este

proyecto es el banco de informacion estadistica del INEC, seccion Recursos y

Actividades de Salud, ubicado en su portal web, cuya informacién esta
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transparentada y disponible para todos los ciudadanos como puede corroborase en
la figura 8. Aqui se encuentran disponibles bases de datos en formato .SAV, propio
de IBM SPSS (Statistical Package for the Social Sciences). de los afios 2007 a

2014, de donde se toman los 8 ultimos afios.

Lista de descargas del banco de informacion del INEC

5 2006 2007 2006 2009 2010 2011 012 2013 2014 2015 201

< >

Figura 8: Recursos actividades de salud en la lista de descargas del banco de datos del INEC
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Tomando como ejemplo el afio 2013 se puede observar que los archivos se
componen de dos pestafias, Vista de datos y Vista de variables. Aqui se encuentran
respectivamente, los datos correspondientes ordenados de acuerdo a las tablas
Codenc, Afio, Establecimiento, etc. Y los atributos de cada una de dichas variables

como tipo, anchura, etiqueta, valores que pueden tomar, etc. (Figura 9).

Cabe mencionar que el INEC, sigue este mismo formato para todos los afios.
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Base de Recursos y Actividades de Salud, afio 2013 (.sav)
R *Baze de Recursos y Actividades de Sabud 2013.5av [Conjunto_de_datos]] - IBM SPSS Statistics Editor de dstos - -] x
Archivo  Edicin  Ner  Dalos  Translormar  Analizar  Markebing direclo  Grdficos  Ubdades  Venlana  Ayuda
THE I =~ BN M S BoE 9% %
‘Coderw Anie Estable |Prov_ubi Cant_ubi | Paw_ubi Clase | Tipo | Entided | Sector Farm Bolq ek s | lotro | k1 K2 K3 |k kS L] L1 L) K k10 k1
1 2013 0000002 01 0101 010150 12 318 2 0 2 L] 0 o T4 13 61 ) 0 1) 0 0 0 0 ‘.
2 ERS 2m3 0000003 01 0101 010150 12 318 2 1 0 1 0 o 63 24 19 N1 9 1 1 0 0 0
3 ERS 2013 0000004 010101 010150 12 318 2 1 0 1 0 0 108 0 0 0 108 0 [ 0 0 0
4 ERS 2013 0000006 010101 010160 2 11 1 1 0 1 0 0 156 156 [] 0 o 43 43 0 0 0
5 ERS 2013 0000007 01 0101 010150 11 16 1 1 0 1 0 0 213 213 1) ) o 2 2% 0 0 0
13 ERS 203 0000008 010101 010150 2 13 1 1 0 1 0 [} 35 11 4 14 6 2 0 0 2 0
1] ERS 2013 0000011 01 0101 010150 & 217 3 1 0 0 0 o 13 9 2 1 1 2 2 0 0 0
L] ERS 213 0000012 01,0102 010260 1 &1 1 1 0 1 0 o P 2 0 1 a 4 4 0 0 0
10 ERS 2013 0000013 010103 010350 1 51 1 1 0 1 0 o 21 28 ) ) ] 1] 6 0 0 0
" ERS 2013 0000014 010108 010850 1 51 1 1 L] 1 0 0 24 24 0 0 o 4 4 0 0 0
12 ERS 2013 0000015 01 0108 010950 1 51 1 1 0 1 0 o 19 19 0 0 o 2 2 0 0 0
13 ERS 2013 0000016 010105 010560 1 51 1 1 0 1 0 o 2 2 [] 0 0 € 6 0 0 0
14 ERS 2013 0000017 01 0101 010150 12 318 2 0 2 0 0 o 65 21 2% 18 0 10 0 10 0 0
15 ERS 203 0000018 010101 010150 12 318 2 1 0 1 0 [} 33 14 1 2 16 2 1 0 0 1
17 ERS 2013 0000021 010103 0103850 12 318 2 1 0 1 1 ] k)| 8 ) ) 23 5 5 0 0 0
18 ERS 2013 0000028 01 0101 010150 12 318 2 0 2 1 0 0 23 3 0 0 20 5 0 0 0 5
19 ERS 203 0000031 010101 0101850 12 317 3 1 0 1 0 o 32 3 1 17 1 0 [ 0 0 0
20 ERS 2013 0000032 010101 010160 12 318 2 1 0 0 0 o 18 10 [] 1 7 1 0 0 0 1
2 ERS 2013 0000034 01 0101 010150 12 318 2 1 0 0 0 o 35 3 T 13 12 2 0 1 0 1
22 ERS 2013 0000035 010101 010150 23 41 1 1 0 1 0 o 1 1 0 [) o 5 5 0 0 0
23 ERS 2013 0000036 010101 010150 22 41 1 1 0 1 0 0 10 10 0 0 a L 7 0 0 0 ~]
< I |
Vista de datos mﬁmﬂli‘
I1BM SPSS Statistics Processor estd listo
:!a “Ease de Recurses y Gctradades de Salud 207 (Tonunto_de_datos”| - 1B S5 Satstics Edbor de datos - o *®
achbc Edizkn Wer Dalos Tarsfomar  feclmar Marcsingdracn  Crificos  Ulidass  Venbans  Auda
SHE H e » B0 BN O 9% %
J Membre Tipa Arch... D Etiquets Valores Feddides | Colenas  Alincackn Medda Ral
1 Ladanc Cadina ] I Chgsda la encuests Hngra Hinguna 5 e lzuieds | g Homnal  Enirada R
2 Cadzna P e la sncussts Hnguna Hinzuna 5 I lzpices g Homrnal . Crirada
3 Cadira 21 0 Estsblecimiento de rvestgacan Hngua Hinguna 7 & Homnal “ Enlrada
4 Cadera 13 0 Poincia de ubicacion 1. Azuayl... Ninguna 5 & Homnal * Enirada
5 Cadena 1z 0 Cowtkn de ubicy 012, Cuen.... Ninguna T W Louierds s Nomnal s Entrads
11 F Cadera 18 0 Paroouis de ubicacicn 1 {_JEENEES) s Hurmnal * Enlraly
T Case Humd e ? n Cann 4 W ieds &_ Hamnal N Fnirada
[] Tipn Mumécn 1 n Tpa Hincuna k) M lwracea | Hamnal s Enirada
i Erbdad Muméca 2 U Eebdad s imeshigacion Hinguna 5 i rquierds | g Homnal “ Enirada
10 Sactar Huménca 1 0 Suchor ce imestigacion HNinguna 5 ra | gh Homnal * Crirada
11 Farm Humé-ica 1 0 . Ninguna 4 * Entrada
12 Botg Humé-ico 1 0 Hinguna 3 * Enirada
13 k| Humércy 1 0 Hngua Hinguna 3 * Enirada
i his 1 (] Hngura Hinguns 4 * Enlialy
1= el i 1 n Hingies Hisszaina F)  Enfrsila
18 (3] Muméen T Hngues Hincuina 4 “ Fniraa
1" k2 Mumésa 8 Mnguea Hinzuna Fl  Enirada
12 (5] Muménca T Hngua Hinguna 4 * Crirada
18k Mumécica T ngua Hinguna 3 “ Enlrada
0 kS Humérico T ... Mngua Hinguna 4 *» Entrada
il 53 HNumérico T ersles Uso Insc Hngua Hinguns 5 * Enirads
2 [ T s B sy disnias Hngura Hirgunn 4 * Enlimls
= [=] T o dlu 5 oran dorias Hngues Hirzana 5 b N FEnlrada
74 =) srslan A ooas anas Hngurs Hincuna 3 o Temea | Facsla * Eniraila
- 41 - - ¥ |
bl e ks vwluuuv-imul
[ BWE7E3 Baishcs Processar eow Iok
. . o . ” . . » . -
Figura 9: Pestafas “Vista de datos” y “Vista de variables” correspondientes al afio 2011
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

4.2.1 Transformacion
Los datos recuperados en esta fase se encuentran alojados en la base operacional,
que corresponde a la normalizacion de las bases de datos descargadas del INEC y

sirve para calcular datos acumulados por areas de interés.

Como puede observarse en la figura posterior, para esto se han creado un modelo
de base de datos con datos que corresponden a los afios seleccionados para el
analisis (2007 a 2014), y otras tablas relacionadas con los datos de los ocho afios

como canton, parroquia, etc.
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Base de datos operacional

=1 |l PostgreSQL 9.3 (ocalhost:5432)
Databases (1)
= operadonal
. 8} Catalogs (2)
8> Event Triggers (0)
+ k:?:g Extensions (1)
=1 &> Schemas (1)
© public
X3\ Collations (0)
Domains (0)
&> FTS Configurations (0)
lll Frs Dictionaries (0)
{-5 FTS Parsers (0)
FTS Templates (0)
&5 Functions (0)
+) -4 Sequences (9)
—-F3 Tables (15)
+1- 5 canton
[ cdase_establecmiento_salud
entidad_gestiona_estab_sal
parroquia
provincia
sector
serv_salud_2007
serv_salud_2008
serv_salud_2009
serv_salud_2010
serv_salud_2011
serv_salud_2012
serv_salud_2013
serv_salud_2014
. Hpo _xxxx
& Trigger Functions (0)
Views (0)
9 Slony Replication (0)
+ postgres
+ % Tablespaces (2)
Group Roles (0)
+--4+_ Login Roles (1)

)|

-
-
[

-

S R e SR e SR e Y
O (N Ol (ol ol Ol Ll

I
r
F
5[
| 5z |

Figura 10: Estructura de la base de datos operacional
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

4.2.1.1 Migracion de SPSS a PostgreSQL

Se toma como referencia la tabla serv_salud_2008, este proceso se realiza siguiendo
los mismos principios para los demas afios, salvo en los casos en los que se ha visto
necesario depurar los datos, estandarizarlos, y manipularlos a fin de poder realizar
su integracion en la base de datos operacional migrando desde SPSS hacia
PostgreSQL, estos detalles son tratados méas adelante, en depuracion.

Lo primero que se realiza es crear la tabla serv_salud_afio, correspondiente a uno
de los afos, en este caso el 2008, considerando todas las columnas que lo forman,
tomando como referencia el modelo del archivo SPSS correspondiente, como el

indicado en la Figura 9, donde cada variable constituye una columna de la tabla.

Para la definicion del tipo de dato de cada columna, se considera un estandar que

permita alojar todos los campos de la base de recursos por afio en cada tabla.
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Exportacion de datos .CSV

- o =
G,
]
Msibla: 1350 48 1350 vartanlas
o I I T T
] oo
Ei E 1 [
T G
FLI 0o
G %% o0
P 02
: [ oo
; ? 2 0o
- 44 oo
) e ! Comsener 1350 de 1.350 varisbices. ey | * ® [
- b 08 Hombre de archive: [Sazn g8 Recursos y AdMdades da Salid 209303 4 4 0 o o
tachi de loz datos. [ el =l U503 § Acth 0 2073 o - [_cuaar ; 5 —
e ] Mog (Luaow ) P "o
o [aameadn por comas (s I
a : : aImEadn por camas ( cx T AR P
1 Cambiar senidor. ] 1104 Codifisacion Uricacie (UTF-2) x Cancelar| | 10 [} w oo
Bepesloos L] w01 2 1 oo
: — — s = -
4 Prasentacion prelimina: 1 [ACH 2 1 1
iR (AL 5 & o0
N5 usacds Mok mamerts ! Ll 5 o .
AIchivos usados recenies menke ! ne b ¢ o D Y
= 1 ol 10 "o
cair |
= _ . — ot = 2 0 10 1
22 ERS M3 O000D3S 0 o0 23 [4 5 & o0
23 EAE 2013 0000036 21 0 Gots0 2z 1 o 7 10 0 5
1~ Te]
Vista da datos | MIsta g8 vaniabies
Guangsr coma. OM SPES Statstics Processor estd listo

Figura 11: Procedimiento de exportacion a formato delimitado por comas en SPSS
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Esto se realiza mediante un script por cada afio, en este caso el que se encuentra en
la Figura 13. Luego se procede a la carga de datos provenientes del archivo .SAV
para esto, en SPSS en el base de recursos de salud del afio en cuestidn, en la pestafia
Vista de datos se selecciona la opcion Archivo, guardar como, se elige el directorio
de ubicacion, el tipo: delimitado por comas (*.csv), la codificacion UTF8 y se

procede a guardar (Figura 11).

En el directorio seleccionado se puede verificar el archivo .CSV en el que se procede
a eliminar las cabeceras (fila que contiene Codenc, Anio, Estable, etc.) y dejar solo

los datos para evitar conflictos en la migracion.
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Archivo SPSS

101 106150 12 3 13 2 0 2

1 [mRs | 2008 2 1 0 0 o [ 4
EED 2008 3 1 101 0150 12 ] 18 2 1 0 1 [ [ >
3 ms 2008 4 1 101 10150 12 ] 18 2 1 o i o L} 108
4 s 2008 & 1 101 w0150 2 1 1 1 1 0 1 0 o 158
ms 008 4 1 1011 0150 1 1 L 1 1 0 1 o o 13
[ 2008 [} 1 101 10150 2 1 1 1 1 o 1 o L} £
RS 2008 1] 1 101 16150 1 5 1 1 1 (] 1 0 [} n
R 2003 u 1 101 10150 [ 2 17 3 1 (] (] [ [ SE]
e 2008 1z 1 102 10250 1 ! 1 1 1 0 1 [ o M
e 2003 PE! 1 102 acaso 1 s 1 1 1 o 1 o o =
RS 2002 i 1 108 0850 1 5 1 1 1 0 1 o o M
2 ems 2008 15 1 109 10950 1 5 1 1 1 0 1 [ [} 13
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Figura 12: Resultado de exportaciéon desde SPSS, de formato. SAV a .CSV vy eliminacién de
cabeceras.
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

A continuacion, se procede a migrar los datos desde al archivo .CVS a la tabla del afio
correspondiente, esto se realiza ejecutando el siguiente query en PostgreSQL en el cual
se indica el directorio en el que se encuentra el archivo .csv luego del from, indicando
que es de tipo delimitado por comas, el mismo que se debe copiar o importar a la tabla

correspondiente, en este caso: serv_salud_2008.

Instruccion para importar csv

[wi]

copy gerv _salud 2008 from 'C:\Eases)\recursos salud 200
with delimiter ;'

Figura 13: Query para importar datos desde formato .csv hacia la tabla serv_salud_2008
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Una vez efectuada esta instruccion podemos verificar que los datos se encuentran

disponibles en la tabla serv_salud_2008 en PostgreSQL.
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Datos de la tabla 2008

-
=1 Edit Dista - PostgreSOL 9.3 focalhost:432) - operacionall - sery_salud_2007 - o x
Fle Edit View Tooks Help
- Q8 r ha it
wodenc aniv estable prov cant. parr dase Lipo enti sect farm (=] Ihis. lotro ki~
character vas ) integes ch. 2) | ch 3) | integer inkeger integer integer integer integer integer integer integ
14 Es 2008 B £l 3] s 12 3 1 3 1 a a 2
15 ER 2008 3 o1 R - 3 o
16 RS 2008 3 2 O - 3 0
17 s 2008 M o1 E - 3 H
18 Exs 5 o1 E - 4 [ ]
15 RS & 01 R - 4 o
0 ERs 3 o1 CEN - 4 o
a1 =S 2008 103 o1 T - 1 [ 0
2 |ms 2008 106 o1 ER - 4 ]
23 s 2008 108 o1 E - 4 o o ]
24 RS 2008 110 01 E - 4 0
a5 |mms 2008 112 o1 O = 4 0
£ 1] 2008 1 FER -

Figura 14: Consulta de datos en la tabla serv_salud_2007
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Tabla entidad_salud_inec

Esta tabla esta construida con la estructura que puede observarse en la Figura 15.

Tabla entidad_salud_inec

B entidad_salud_inec SQI.nanau —

- —_ Columns (8) DROF TABLE entidad_salud_inec;
[ nombre_entidad CREATE TABLE entidad_salud_inec
|t codigo_entidad Hc

nosbre_entidad character varying(l1ea),

B prov codigo_entidad integer NOT NULL,
[ can prov character varying(l),
[ parr con character varying(Z),
porr character varying(2),
L pad sector integer,
[ tipo_ent_sal tipo_ent_sal integer,
[ clas_est clas_est integer,

v b4 Constraints (2) CONSTRAINT pk_entidad_salud_inec_1l PRIMARY KEY (coedigo_entidad),
CONSTRAINT uk_ent_sal_inec_nombre_1 UNIQUE (nombre_entidad, prov, can, parr)

pk_entidad_salud_inec_1

i uk_ent_sal_inec_nombre_1 Bwith ¢
22 Indexes (0) I_).uws-muL

Rules (0) ALTER TAELE entidod_salud_inec
53; Triggers (0) OWNER TO postgres;

Figura 15: Campos y constraints de la tabla entidad_salud_inec
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Se utiliza la informacién provista por el INEC, la misma que esta disponible en el
Archivo Nacional de Datos y Metadatos Estadisticos (ANDA), en donde se encuentra
la documentacion de las bases de datos que utiliza el INEC (Anda.inec.gob.ec, 2017)
correspondiente a Estadisticas Hospitalarias Camas y Egresos 2012, la cual ha sido
creada en febrero de 2015, en la que se encuentra la informacion sobre las entidades
de salud, su cddigo y su nombre o categoria, como se muestra en la Figura 16. Esta
informacion, se la guarda en un documento separado por comas (CSV) en Excel, como
puede observarse en la Figura 17, lo que permite importar esta informacion en la tabla

anteriormente creada.
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Estadisticas Hospitalarias Camas y Egresos

AINEC

Quése el ANDA?  Enc

Ceneoce-Regisiios arias  E Osioe sbierios  Wab INEC

Pagina pincipal » Catalogo Central de Datos » SOCDEMO » ECU-INEC-DIES-CAMAS-EGRES0S-2012-V1.2 » Diccionario de variables » F7 » V252

Ecuador - Estadisticas Hospitalarias Camas y Egresos 2012

ID gel Estudio  ECU-INEC-DIES-CAMAS-EGRES0S5-2012-v1.2 Creado el 25 Feb, 2015
Ao 2012 Utirma modifeaci
Pals Ecuador Visitas a la piging 12767

Productor(es)  Instituto Nacional de Estadistica y Censos (INEC) - Secretaria Descargas a2
Nacional de Planificacién y Desarrollo (SENPLADES)

Finandamiento Instituto Nacional de Estadistica y Censos - INEC -
Financiamiento de toda la Operacién Estadistica

Coleccién(es) ESTADISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

Metadatos gar DDI  Descargar RDF

Descripoén ce la operacién esagisticn IECEEEPRLEREEY O Ontener Microdatas  Matertales Reladonados

R Codigo del establecimiento (Cod_est)
Disceriane da varubla Archivo: o1 Base de Camas Hospitalarias 2012
01 Base de Camas
H

25 Feb, 2035

o5 Infa i6n general
pitalarias 2012 o, Dooota _ Cavos vaidos: 765
02 Base de Egresos H  Formenn: caractirinvilidos: 0
ospitalarios 2012 Archo: 7
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Figura 16: Listado de establecimiento y cédigos
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Entidades de salud

A B C D
1 2 Clinica Sta. Ana Centro Medico Quir. S.A.
2 3 Hospital Clinica Latinoamericana
3 4 Hospital Santa Inés
4 6 Hospital Vicente Corral Moscoso
5 7 Hospital Del I.E.S.S. Jose Carrasco Arteaga
6 8 Hospital Divisién N°. 3 D. E. Tarqui
% 10 Hospital Dermatolégico Mariano Estrella
8 11 Centro De Reposo Y Adicciones Cra
9 12 Hospital Aida Le6n Rodriguez
10 13 Hospital Moreno Vasguez Gualaceo
11 14 Hospital lose Félix Valdivieso
12 15 Hospital San Sebastian
13 16 Hospital Cantonal Paute
14 17 Clinica Paucarbamba
15 18 Clinica Bolivar
16 19 Clinica Espafia S.A.
17 21 Clinica Santa Barbara
18 28 Centro Quirdrgico Metropolitano
19 I 31 Maternidad San Martin De Porres
20 32 Clinica Santa Cecilia
21 34 Clinica La Paz

Figura 17: Listado de entidades de salud en formato CSV
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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Con esto, se tiene como resultado que en la tabla se carga la informacion

correspondiente a las dos primeras columnas, codigo y nombre de la entidad, como se

evidencia en la Figura 18.

Para completar las demas columnas, se

procede a crear un script en PostgreSQL

(Figura 19) que compare, para cada una de las tablas serv_salud_afio, correspondientes

a todos los afos, el cadigo de la entidad (estable) con el de la tabla entidad_salud_inec

y actualice los campos faltantes desde provincia hasta clase de establecimiento con la

informacion respectiva.

Campos de la tabla entidad_salud_inec

codigo_entid: nombre_entidad
integer character varying(100)

|:1imcs Sta. Ana Centro Medica Quir. S.A.

Hospital (limica Latinoamericana

rov

Hospital Senta Inés

Hospital Vicente Corral Moscoso

Hospital Del I.E.5.5. Jose Corrasco Arteaga

™ u o s w

Hospital Divisitn N°. 3 D. E. Tarqui

Hospital Dermatoldgico Mariano Estrella

Centro De Reposo Y Adicciones Cra

[ I Y R R R

Hospital Aida Ledn Rodriguez
Hospital Moreno Vasguez Gualoceo
Hospital Jose Félix Valdivieso
Hospital San Sebastidn

Hospital Cantonal Poute

Clinica Paucarbamba

Clinica Bolivar

Clinica Espafia S.A.

Clinice Santa Bdrbora

Centro Quirdrgico Metropolitono
Maternidad San Martin De Porres

Clinica Santa Cecilia

Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

character var character var character var integer

Figura 18: Tabla entidad_salud_inec con los campos cddigo y nombre de entidad

can T sector tipo_ent_sal clas_est

integer integer

UFDATE establecimientos_salud_t

SET prov serv_salud_Z2007 . prov,
can= serv_salud_Z887.cant,
parr= serv_salud_Z20a7.parr,
sector=serv_salud_Z@07 .sect,
tipo_ent_sal=serv_salud_Z087.ent1l,
clas_est=serv_salud_Z0@7.clase

FROM serv_salud_Z0@7

WHERE serv_salud_Z0@7.estable

Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Carga de datos en tabla entidad_salud_inec

codigo_entidad

Figura 19: Script para actualizar informacion de campos de la tabla
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Este procedimiento se lo repite para cada afio, consecutivamente, con lo que se va
completando la informacion de la tabla. De esta manera, con el afio 2007 se completan
668 campos; con el afio 2008,708: para el 2009, 754 y asi sucesivamente hasta

completar un total de 864 registros con el ultimo afio, el 2014 (Figura 20)

Datos de la tabla entidad_salud_inec

codigo_entidi nombre_entidad prov can parr sector tipo_ent_sal clas_est
integer character varying(100) character var character var character var integer integer integer

853 841 Hospital Cantonal La Libertad 24 o3 52 1 1 1
g54  BE6 Clinica Cadena (Climaco)_ 24 0z 50 z 18 12
855 840 Clinica De Lo Base Maval De Salinas 24 03 50 1 3 23
856 843 Hospital Cantonal Manglar alto 24 o1 54 1 1 1
857 824 Policlinico Moter. La Ciglefio (Gronados) 24 o3 52 2 18 12
858 2008316 Clinica Baste 24 oz 50 2 13 12
859 ZROE31S Clinica Maternidad Garciao 24 o3 50 2 18 12
60 842 Hospital Del I.E.5.5. Ancon 24 o1 56 1 6 Z
861 2009332 Clinica Santa Martha 24 02 50 2 13 12
362 B48 Hospital Cantonal De Salinos-Dre. Jose Gar. 24 03 50 1 1 1
863 2003410 Hospital Alcivar "La Peninsula” 24 o2 50 2 18 12
864 2012307 Hospital Liberie Panchana 24 o1 58 1 1 2

Figura 20: Tabla entidad_salud_inec con datos en todos los campos.
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Debido a que a partir del afio 2011 los campos cantén (cant) y parroquia (parr)
disponen de una longitud de cuatro y seis caracteres respectivamente, para que la tabla
que se muestra en la figura anterior conserve su formato de dos caracteres para cada

campo, se emplea el script que se indica en la figura 21.

Correccién de datos en tabla entidad_salud_inec

Estandarizacién de campos canton y parroguia
update establecimientos_salud_t
SET can = substring({can,3,2)
where char_length{can)=4

update establecimientos_salud_t
SET parr = substring(parr,5,2)
where char_length{parrj=6

Figura 21: Script para ajustar tamafio de determinados campos de campos de la tabla
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

4.2.1.2 Depuracion de datos
Como se ha sefialado en un comienzo consiste en realizar correcciones en las
inconsistencias encontradas con el fin de obtener datos sin inconsistencias que sean

atiles y sigan un formato determinado
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A continuacidn, se menciona algunas de las tareas que se han llevado a cabo en el

proceso de depuracion

En el proceso de migracion de datos a PostgreSQL, que se ha sefialado
anteriormente, al momento de importar los datos en formato CSV, un cuadro de
didlogo mostr6 un error de sintaxis Figura 22.

En el archivo .SAV correspondiente al afio 2012 en las tablas sininter (sin
intervencion) y coninter (con intervencion), correspondientes a actividades con
intervencion y sin intervencion, respectivamente, se encuentran celdas en blanco
(Figura 23), lo que ocasiona el mencionado conflicto, al momento de migrar los
datos contenidos en estos campos a PostgreSQL, en donde las columna estan
definida como tipo entero (integer) en ambos casos.

Mensaje de inconsistencia de valores

[s)ie] (|
Header (|

pgadmin il =

An error has occurred:

ERROR: la sintaxis de entrada no es vélida para integer: « »
COMNTEXT: COPY salud_2012, linea 1, columna sininter: = »

|
Help I Import I Cancel |
Figura 22: Cuadro de didlogo error (PgAdmin, Postgresql)
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
Datos de la tabla 2008
region coninter sininter area

2,00 1,00 . 1,00

2,00 1,00 . 1,00

2,00 1,00 R 1,00

1.00 1.00 . 1,00

1.00 1.00 . 1,00

1.00 1,00 . 1,00

2,00 . 1,00 1,00

1.00 1,00 . 1,00

1.00 1.00 . 1,00

1.00 1,00 . 1,00

1.00 1,00 . 1,00

1,00 1,00 R 2,00

1.00 1.00 . 1,00

1.00 1,00 . 1,00

Figura 23: Vista de datos 2012 (SPSS)
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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El centro de conocimiento de IBM, define este particular como “valores perdidos”
en SPSS, lo cual se debe a que no se presenta informacion en estos campos 0 sin
campos en blanco (IBM, 2016)

Segun el Departamento de Matematicas Aplicadas de la Universidad Complutense
de Madrid, es menester reflexionar acerca del riesgo que conlleva la sustitucion de
estos datos perdidos, no se puede determinar que los datos faltantes sean por puro
azar, o si se debe a otro factor desconocido, sin embargo no se puede reemplazar
estos valores por otros en base a algin razonamiento o criterio ya que esto
provocaria una “diferencia estadisticamente significativa” que afectaria ademas la

dispersion (varianza) de los datos en cuestion (Sanchez, Vargas, & otros, 2016)

Dada esta situacion de ausencia de datos, se procede a reemplazar por “0” estos
valores para que no produzcan problemas de carga en el gestor de base de datos, y
posteriormente se establece estos campos como valores nulos para no alterar la data,
para lo cual se emplearon consultas como la que se puede observar en a fin de no

alterar la informacion disponible.

Mensaje de inconsistencia de valores

update serv_salud_20xx
set noninter=null
where coninter=

update serv_salud_20xx
set sininter=null
where sininter=

Figura 24: Cuadro de didlogo error (PgAdmin, PostgreSQL)
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Con el objetivo de determinar el nimero de incidencias de este tipo, se procede a
realizar un andlisis estadistico descriptivo de frecuencias (E-stadistica.bio.ucm.es,
2017) para las variables en cuestion, lo cual arroja como resultado el nimero de

valores perdidos respectivamente.

Para ello, en SPSS de IBM se selecciona la pestafia Analizar, la opcion Estadistico-
Descriptivo, se selecciona frecuencias y se afiade la variable que se necesita

(sininter y coninter).

En la figura 25 se puede visualizar que sininter tenia 735 valores nulos o perdidos;

mientras que coninter, 735, ambos de un total de 3280 valores.
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Mensaje de inconsistencia de valores

FEEQUENCIES VARIABLES=sininter
/CORDER=RENALYSIS.

=# Frecuencias

[Conjunto_de_datosl] C:\Users\Jorge Quiroz\Documents\Mis Documentos\:

Estadisticos
sininter
N Validos 3280
Ferdidos 735
sininter
Forcentaje FPorcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos 1,00 3280 81,7 100,0 100,0
Perdidos  Sistema 735 18,3
Total 4015 100,0

FREQUENCIES VARIARBLES=coninter
/CRDER=ANALYSIS.

* Frecuencias

[Conjunto de_datesl] C:\Users\Jorge Quircz\Documents\Mis Documentosh.

Estadisticos
coninter
M Validos T35
Ferdidos 3280
coninter
Forcentaje FParcentaje
Frecuencia | Porcentaje valido acumulado
Validos 1,00 T35 183 100,0 100,0
Perdidos  Sistema 3280 a7
Total 4015 100,0

Figura 25: Tabla estadistica descriptiva de frecuencias para variables sininter y cointer
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Otro inconveniente, se presenta al intentar migrar los datos correspondientes al afio
2014, al encontrarse valores en los indicadores K1358, K1359 y otros, valores con

decimales, cuando estos se han definido como tipo integer (Figura 26)

Para solucionar este error, se procede a eliminar los decimales, ya que representa
una inconsistencia en los campos correspondientes a No.tratam.fisioterapia de
electroterapia uso inec y No.tratam.fisioterapia de electroterapia cons.externa
respectivamente ya que estos valores no deben ser enteros, ya que indican el nimero

de tratamientos de fisioterapia.
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Para ello se procede a eliminar la parte decimal del archivo .CSV en Microsft Excel,

como paso previo la importacion de informacion desde PostgreSQL (Figura 28)

Valores inconsistentes

@ BASE_RAS_2014.sav [Conjunto_de_datos1] - IBM SPSS Statistics Editor de datos - (] X
Archive  Edicidn  Ver Dates Transformar  Analizar  Marketing directo  Gréficos  Utilidades  Ventana  Ayuda
=y =
SHE M v~ BLFAMN W B B 1109 %
786 - k1359 396753320 Visible: 1507 de 1507 variables
k1356 k1357 k1358 k1359 k1360 k1361 k1362

778 0 0 0000 ,0000 0 0 0 =

779 0 0 0000 ,0000 0 0 0

780 0 0 0000 .0000 0 0 0 a

781 0 0 0000 .0000 0 0 0

782 0 0 0000 .0000 0 0 0

783 1 25 27682,0000 27682,0000 0 60155 60155

784 0 10 23689,0000 23689,0000 0 20307 20307

785 0 0 12542,0000 12542,0000 0 9092 9092

786 0 2 30675,3320[ 396763320 0 331 331

787 0 0 0000 0000 0 0 0

788 0 11 5.0000 5.0000 0 2 2

789 0 14 5778,0000 5778.0000 0 0 0 L |

7an ™ n n onnn onon ) ) " o I’IL
Vista de datos  Vista de variables

IBM SPSS Statistics Processor esté listo

Figura 26: Visualizacién de valores decimales en campo de datos enteros (SPSS)
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Correccidn de inconsistencia de datos enteros
AT AZU ATV AT ATV
0 0,00 0,00 0 o (1]
0 0,00 0,00 0 1] (1]
0 0,00 0,00 0 1] (]
0 0,00 0,00 0 1] 1]
0 0,00 0,00 0 1] (1]
0 0,00 0,00 0| 1] 0
0 0,00 0,00 0| 1] 1]
25 27682,00 27682,00 25 27682 27682
10| 23689,00 23689,00 10 23689 23689
0 12542,00 12542,00 0| 12542 12542
32| 39675,33 39675,33 32 39675 39675
0 0,00 0,00 0 1] (1]
11 5,00 5,00 11 5 5
14 5778,00 5778,00 14 3778 5778
0 0,00 0,00 0 1] (1]
0 0,00 0,00 0 1] (]
6 3240,00 3240,00 B 3240 3240
Figura 27: Eliminacién de la parte decimal de valores, con el fin de garantizar la calidad de los
datos y disponer de datos consistentes.
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

4.2.3 Carga
Una vez que se ha llevado a cabo el proceso de transformacion, se procede a
transcribir la base operacional al almacén de datos, realizando un analisis en funcion

de las areas de interés en el tiempo, expresadas en cuatro tablas dimensionales y
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dos tablas de hechos, siguiendo el modelo estrella como se lo puede verificar en la

figura 6 mediante procedimientos almacenados.

4.2.3.1 Procedimientos almacenados
Para llevar a cabo la carga del almacén de datos, como primer punto, se crea un
apuntador desde la base operacional, que permite almacenar los datos

transformados y limpios en el almacén de datos.

Una vez realizado lo mencionado anteriormente, se procede con la construccion de
procedimientos almacenados (funciones) en la base operacional, que, apuntando al

almacén, se encargan de la carga de registros correspondientes.

Dichas funciones estan conformadas mediante cursores que permiten manipular los
datos arrojados de una consulta que son alojados temporalmente en una variable de

tipo cursor.

Esto permite seleccionar la informacién requerida, proveniente de la consulta, se
almacena en una tabla virtual (Silberschatz, K, Korth, H, 2002), para cargar los

registros en las tablas dimensionales del almacén.
Las funciones declaradas se explican a continuacion.

Funcidn carga_d_geografia

Este procedimiento tiene por objetivo cargar los datos respectivos en la dimensién
geografia del almacen, en el que consideran un identificador de tipo serial, los
nombres de la parroquia, el cédigo INEC correspondiente y la relacion con el

cantdn al que pertenece y la provincia correspondiente a este ultimo.

Funcion carga_dgeografia 1 de 2

CREATE OR REPLACE FUNCTION carga_dgeogratia()
RETURNS integer AS

$B0ODY$

DECLARE

cur_geagrafia_p cursor faor select cod_provincia,pravincia
from provincia
where (cod_provincia) not in (select cod_inec from d_geografial
order by cod_provincia;

cur_geografia_c cursor for select c.cod_provincia,provincia,c.cod_canton,canton
from provincia p, canton ¢
where p.cod_provincia = c.cod_provincia
and (c.cod_provincia||c.cod_canton) nat in (select cod_inec frem d_gengrafia)
order by cod_provincia,coed_canton;

cur_geografia_pa curser for select p.cod_provincia,p.provincia,c.cod_canton, c. canton, pa.cod_parroguia, parroguia
from provincia p, canton ¢, parroguia pa
where p.cod_provincia = pa.cod_provincia
and c.cod_canton = pa.ced_canton
and c.cod_provincia = p.cod_provincia
and cod_inec not in (select cod_inec from d_geografia)
order by p.cod_provincia,c.cod_canton,pa.cod_parroquia;

Figura 28: Declaracién de la funcion y cursores
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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En primera instancia, se declara la funcién, en cuyo cuerpo se incluyen tres
cursores geografia_p, geografia_c y geografia_pa.

El primero contiene la consulta del codigo de provincia y su nombre de la tabla
provincia, el segundo, ademas incluye el codigo de cantdn y su respectivo nombre

y el tercero adiciona la informacion pertinente a parroguia.

Funcién carga_dgeografia 2 de 2

v_cod_prov parroguia.cod_provinciastype;
v_provincia provincia.provincia%type;
v_cod_cant parroguia.cod_canton%stype;
v_canton canton. canton%stype;
v_cod_parr parroquia.cod_parroquiastype;
v_parroguia parroguia.parroguia%type;
v_existe integer :=

BEGIN
open cur_geografia_p;

fetch cur_geografia_p into v_cod_prov, v_provincia;
while found loop
insert into d_geografia (id,provincia,canton,parroquia,cod_inec)
values (nextvall ), v_provincia, null, null, v_cod_prt

fetch cur_geografia_p into wv_cod_prov, v_provincia;

end loop;

if not found then
raise notice , found;
close cur_geografia_p;
v_existe = 0;

end if;

Figura 29: Apertura y recorrido en los cursores
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

A continuacidn, se abre el cursor geografia y se realiza el recorrido de la consulta
con el comando fetch el cual se encarga de la insercion de los campos id, provincia,
canton, parroquia 'y cod_inec mediante un bucle while que realiza iteraciones hasta
barrer con todos los registros mediante la instruccién found.

En caso de haber completado todos los registros se desplegara el mensaje: “Todas
las provincias estan incluidas”.

Se siguen los mismos pasos con los cursores correspondientes a canton y

parroquia.
Funcion cargar_entidad_salud

Tiene por objetivo hacer el cruce de los datos de las tablas sector, tipo entidad y
clase de establecimientos de salud que se encuentran en la base de datos

operacional hacia la dimension entidad salud de la base de datos almacén.
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Funcion cargar_entidad_salud parte 1 de 4

-- Function: cargar entidad salud()
-- DROP FUNCTION cargar_entidad salud();

CREATE OR REFLACE FUNCTION cargar entidad salud()
EETURNS integer AS

$BODYS

LECLARE

® integer :=1;

cur_sector curacr
for select codigo, descripcion
from sector
--where (descripcion,null,null,null) not in (select sector, tipo_ent_salud, clase, entidad salud from d_entidad salud
where (descripcion) not in (select sector from d entidad salud)
ocrder by codigo;

cur_sector_tipoentidad curser
for select 3.codigo, s.descripcion,
tes.codigo, tes.descripcion
from sector 3, tipo_entidad salud tes,
{select distinct sect, tipo from serv_salud 2013 order by 1,2) egh
where 3.codigo = egh.sect and tes.codige = egh.tipo

and (tes.descripcion ) not in (select tipo_ent salud from d entidad salud where tipo ent salud is not null )
crder by s.codigo,tes.codigo;

Figura 30: Creacion de procedimiento cargar_entidad_salud()
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Al igual que en el caso anterior, se procede a declarar cursores y realizar los cruces

de los datos de las tablas sector, tipo entidad y clase de establecimientos de salud.

Tabla de hechos entidad salud (th_entidad_salud)

En primer lugar, se crean los siguientes cursores para la dimension entidad salud
respectivos:

e Cur_ent_salud_sector. Cursor de carga de los tipos de sectores salud.
e Cur_ent salud_sec t e s. Cursor de carga de los tipos de entidad salud.

e Cur_ent salud_sec t e s c. Cursor de carga de las clases de salud.

De igual manera, se crean los cursos para la dimension geografia salud respectivos:

e Cur_geo_prov. Cursor de carga para las provincias.
e Cur_geo_prov_can. Cursor de carga para los cantones.
[ ]

Cur_geo_prov_can_parr. Cursor de carga para las parroquias.
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Procedimiento th_entidades_salud parte 2 de 4

CBERTE OF REFLACE FUNCIION cargar entidad salud hechos(tabla character varying)
BETURNS integer AS

§BODYS

DECLARE

qUery TEex:;

v_anio integer:=substring(tabla,lZ,4); --variable anio

id_t integer; --id de tiempo

--Dimension Entidad salud
cur_ent_salud_sector cursor --sector: publice, priv con ¥ sin fines de lucro
for select id,id_sector,id_tes,id clase from d_entidad_salud where id es is null and id clase is null and id_tes is null
order by id;

cur_ent_salud sec_t_e_s cursor —- t_e_s:tipo_entidad salud, Clinicas particulares, hespital generzl, 3in tipo, etc.
for select id,id_sector,id_tes,id clase from d_entidad salud where id_es is null and id sector is not null and id_tes is
and id_clase is null
order by id;

cur_ent_salud sec t_e_s_c cursor --c: clase, hospital basico, clinica privada, dispemsario, etec.
for select id,id_sector,id_tes,id clase from d_entidad_salud where id_es is null and id sector is not null and id_tes is
and id_clase is not null
order by id;

—-Dimension gecgrafia
cur_gec_prov cursor
for select id, substr(cod_inec,1,2) prov from d geografia
where length(cod_inec)=2
order by id;

Cur_gec_prov_can cursor
for select id, substr(cod_inec,l,2) prov, substr(cod inec,3,2) can from d _gecgrafia
where length{cod_inec)=4
order by id;

Cur_geo_prov_Can parr curscr
for select id, substr(cod_inec,l,2) prov, substr(cod inec,3,2) can, substr(cod inec,5,2) parr from d geogral
where length(cod_inec)=&
order by id;

Figura 31: Cursores de la dimension entidad salud
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Luego, se procede a declarar las variables que van a ser utilizadas para la carga

Procedimiento th_entidades_salud parte 3 de 4

v_id e_= d _entidad salud.id%type;

v_id sector d_entidad salud.id sectoritype;
v_id egs integer;--d_entidad salud.id tes¥type;
v_id clase 4 _entidad salud.id_clase%type:

v_id g d_geografia.id¥type;

v_id prov d _geografia.cod inecitype:
v_id can d geografia.cod inec®type;
v_id parr d gecgrafia.cod inecitype:

v_num _entidades integer;

v_existe integer := Z;

Figura 32: Variables para la carga de la tabla de hechos entidad salud
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

A continuacion, se procede a abrir los cursores, almacenar la informacion necesaria
de manera temporal en las variables creadas anteriormente para finalmente con la

sentencia insert proceder a cargar la informacion.
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Procedimiento th_entidades_salud parte 4 de 4

open cur_ent_salud sector;

-— iniecia captura reg
fetch cur ent_salud sector intc v_id_e_ s, v_id sector;

| while found loop -- Este found tiene true o false dependiendo si el fetch esta en el eof del archiv
select id into v_id g
from d geografia
where provincia like 'Todas'; --5e agrega el campo 3367 para Todas en d gecgrafia
query := '3ELECT

count {estable) from °'
|| guote_ident{tabla)
Il * WHERE sect = ' || v_id sector::integer;

EXECUTE query intc v_num entidades ;

select id into id t
from 4 _tiempo
where anio=v_anio;

insert into th_entidades_salud(id dt, id dg, id d_e_ sal,num entidades)
values (id_t, v_id g, v_id e_s,v num entidades):

—— El siguiente registro del cursor l...
fetch cur_ent salud sector into v _id e 3, v_id sector:
end loop:

if not found then
raise notiee 'Todas los sectores estan incluides (%) ', found:
close cur_ent salud_sector;
v_existe := 07
end if;

Figura 33: Carga en la tabla de hechos entidad salud y manejo de cursores
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Tabla de hechos especialidad (th_especialidad_hechos)

De manera similar, al procedimiento empleado para el almacenamiento de datos
de la tabla de hechos de entidades de salud, en el presente caso, se emplean cursores
por cada una de las dimensiones consideradas: entidad salud, geografia y

especialidad (Figura 34)

Luego, se declara un conjunto de variables destinadas a almacenar la informacién
previa al proceso de carga de datos, empleadas para almacenar temporalmente la
informacion y efectuar las comparaciones correspondientes de acuerdo a los

criterios establecidos como sector, parroquia, tipo de entidad, etc.

A continuacidn, se procede a trabajar con los cursores, primero se declaran las
sentencias de apertura, el sgl dindmico contenido en la instruccion query, la
sentencia de insercion de los campos correspondientes en th_especialidad y

finalmente el cierre de cada uno de los cursores, relacionando las dimensiones
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mencionadas anteriormente con cada una de las posibles combinaciones con el
objetivo de obtener el nimero de especialistas que trabajan 8, 6, 4 y 0 (ocasional)
horas a nivel de pais, provincia, cantdn, parroquia, por cada sector, clase de

establecimiento y entidad de salud.

Funcion cargar_especialidades_hechos (tabla) parte 1 de 2

-- Function: cargar_especlalidades_hechos({character wvarying)
-- DROP FUNCTION cargar_especialidades_hechos{character warying};

CREATE OR REPLACE FUNCTION cargar_especialidades_hechos{tabla character varying)
RETURNS integer A5

$BODY$

DECLARE

query text;

v_anio integer:=substring(tabla,12,4); --variable anio

id_t integer; --id de tiempo

--Dimension Entidad salud
cur_ent_salud_sector cursor --sector: publico, priv con y sin fines de lucro

for select ........
cur_ent_salud_sec_t_e_s cursor -- t_e_s:tipo_entidad_salud,
--Clinicas particulares, hospital general, sin tipo, etc.
for select ....

cur_ent_salud_sec_t_e_s_c cursor --c: clase, hospital basico, clinmica privada,
--dispensario, etc.
for select

--Dimension geografia
CUr_geo_prov cursor
for select id, substr{cod_inec,1,2) prov from d_geografia

cur_geo_prov_can cursor
for select

cur_geo_prov_can_parr cursor
for select ....

Figura 34: Declaracién de cursores
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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Funcion cargar_especialidades_hechos (tabla) parte 2 de 2

-Variables

v_id_e_s d_entidad_salud.id¥%type;

v_id_sector d_entidad_salud.id_sector¥type;

v_id_egs 1integer;--d_entidad_salud.id_tes¥type;

v_id_clase d_entidad_salud.id_claseXtype;

v_id_es d_entidad_salud.id_es%type; --establecimiento salud

v_ld_g d_geografia.iditype;

v_id_prov d_geografia.cod_inec%type;
v_id_can d_geografia.cod_inec¥type;
v_id_parr d_geografia.cod_inecitype;

v_id_espec integer; --variables cursor
v_eps_h8 character varying (19);

- Inicio de carga sector
open cur_ent_salud_sector;

- 1nicia captura reg
fetch cur_ent_salud_sector into v_id_e_s, v_lid_sector;

while found loop Este found tiene true o false dependiendo si el fetch esta en el eof del

--Inicio de Carga especialidad

open cur_especialidad;

insert into th_especialidad....
values ....

fetch cur_especialidad 1into v_id_espec, v_eps_h8, v_eps_h6, v_eps_h4 ,v_eps_h@ ;

end loop;

--Fin de Carga especialidad

- El siguiente registro del cursor sector: cur_ent_salud_sector
fetch cur_ent_salud_sector into wv_id_e_s, v_id_sector;
end Lloop;

if not found then
raise notice 'Todas los sectores estan incluidos (%)',found;

Inicio carga tipo entidad salud --e_gestiona

Figura 35: Manejo de cursores y consultas dindmicas para almacenamiento de datos.

Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

archivo;

La ejecucion de procedimientos almacenados, consume gran cantidad de recursos
de hardware, este procedimiento, por ejemplo, ha tardado 95,37 horas (343342932
ms) en los tres primeros afios, debido a la cantidad de datos que se almacenan en
memoria caché para posteriormente ingresar como atributos en los diferentes

cursores, realizar comparaciones y consultas de tipo SQL, para finalmente llevar a

cabo la insercion de los datos deseados, en cada caso.
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Tiempo de carga para la tabla de hechos especialidad

17 Query - operacional on postgres@lacalhost:5432
File Edit Query Favourites Macros View Help

SEI SB[ A A S bR NgTE m| P |20 onpsmesgbmbostsiz

|| SQL Editor | Graphical Query Buider =

Previous queries | v|  Delete Delete Al

select cargar especialidades hechos 1('serv_salud 2008 z'):
select cargar_especialidades_hechos_1('serv_salud 2009 z'):
select cargar_especialidades_hechos_1('serv_salud 2010 _a');

Scratch pad x

<

Output pane
| DataQutput | Explain | Messages | History |

NOTICE: Todos los estzblecimientos de salud estan incluidos (£)
NOTICE: Tedas las provincias esten incluidas (f)

NOTICE: Todos los cantenes estan incluidas (£)

NOTICE: Tedos las parroquia estan incluidas (£)

query result with 1 row discarded.

>(e |

Total query runtime: 343342932 ms.
v

OK. Unix  Ln 5, Col 1,Ch 183 lrow. 3433429321

Figura 36: Tiempo de carga tabla de hechos especialidad
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

4.3 Diccionario de datos

4.3.1 Base Operacional

Tabla 3: Tabla provincia
Nombre del Descripcion/  Tipode  Obligatorio Restriccion  Valor

Campo Comentario dato SIN /Constraint  por
defecto

cod_provincia Cddigo de character S Primary
provincia varying(2) key

provincia Nombre de la = character N
provincia varying

CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definicién
constraint constraint

provincias_pk Primary key  (cod_provincia)
provincia_uk  Unique key (provincia)
Nota: La presente tabla, contiene la informacién de la descripcion y cédigo de las provincias del pais.
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Tabla 4: Tabla cantén

Nombre del ~ Descripcion/  Tipode  Obligatorio Restriccion Valor

Campo Comentario dato SIN /Constraint ~ por
defecto
cod_provincia  Cddigo de character S Primary
provincia varying(4) key
cod_canton Cadigo de character S Primary
cantén varying(4) key
canton Nombre del  character N
canton varying
CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definicion
constraint constraint
canton_pk Primary key (cod_provincia, cod_canton)

canton_prov_fk Foreign key (cod_provincia) MATCH SIMPLE
ON UPDATE NO ACTION ON DELETE NO
ACTION

canton_uk Unique key  (canton)

Nota: La presente tabla, contiene la informacién de la descripcion y cddigo de los cantones, ademas del
cédigo de la provincia a la que pertenece cada uno de los mismos.

Tabla 5: Tabla parroquia

Nombre del Descripcién/  Tipode  Obligatorio Restriccion  Valor

Campo Comentario dato S/IN /Constraint  por
defecto

cod_provincia Caddigo de character S
provincia varying(4)

cod_canton Cddigo de character S
canton varying(4)
cod_inec Caodigo character S
INEC varying(6)
parroquia Nombre de  character N
la parroquia  varying
id Identificador serial S Primary
de parroquia key

cod_parroquia Codigo de character N
parroquia varying(2)

CONSTRAINTS

Nombre del Tipo de Definicion
constraint constraint

pk_parroquia Primary key  (id)
uk_parroquia Unique key  (cod_provincia, cod_canton, cod_parroquia)

uk_parroquia_c  Unique key  (cod_inec)
odinec
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uk_parroquia_p  Unique key  (cod_provincia, cod_canton, parroquia)
cp

Nota; La presente tabla, contiene la informacion de la descripcién y cédigo de las parroquias, ademas
del cddigo de la provincia y canton a la que pertenece cada uno de los mismos. Por otra parte, el codigo
INEC y un id para facilitar la carga de la dimension geografia.

Tabla 6: Tabla sector

Nombre del Descripcion/  Tipode  Obligatorio Restriccion  Valor

Campo Comentario dato S/IN /Constraint  por
defecto
codigo Codigo del  character S Primary
sector (2 key
descripcion Nombre del  character N
sector varying
CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definicion
constraint constraint
pk_sector Primary key  (codigo)

Nota: La presente tabla, contiene la informacion de los codigos y descripciones de todos los sectores de
salud que se encuentran en las tablas salud de cada afio respectivo.

Tabla 7: Tabla clase_establecimiento_salud

Nombre del Descripcion  Tipode  Obligatorio  Restriccion  Valor
Campo / dato SIN /Constraint por
Comentario defecto
codigo Codigo de  integer S
establecimie Primary
nto key
descripcion Nombre de  character N
establecimie varying
nto
CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definicid
constraint constraint n

pk_clase_establ  Primary key (codigo)

ecimiento_salud

Nota: La presente tabla, contiene la informacion de los cddigos y descripciones de todas las clases de
establecimientos de salud que existen y que se encuentran en las tablas salud de cada afio
respectivamente.
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Tabla 8: Tabla entidad_gestiona_estab_sal

Nombre del  Descripcion/  Tipo de dato Obligatorio Restriccion  Valor

Campo Comentario SIN /Constraint ~ por
defect
0

id Codigo de numeric S Primary
establecimient key
0

descripcion  Nombre de text N
establecimient
0

CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definicion
constraint constraint

id_entidad_  Primary key (id)
establecimi
ento
Nota: La presente tabla, contiene la informacién de las descripciones con su identificador para todos los

establecimientos que existen a nivel nacional y se encuentran en las tablas salud de cada afio
respectivamente.

Tabla 9: Tabla tipo_entidad_salud

Nombre del ~ Descripcion/ Tipo de Obligatorio Restriccion  Valor

Campo Comentario dato SIN /Constraint  por
defecto

codigo Caodigo del character S Primary
Tipo Entidad  (2) key
Salud

descripcion Nombre del character N
tipo de varying
entidad

CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definicion
constraint constraint
pk_tipo Primary key  (codigo)

Nota: La presente tabla, contiene la informacion de las descripciones con su identificador para todos los
tipos de entidades de salud a nivel nacional y se encuentran en las tablas salud de cada afio
respectivamente.
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Tabla 10: Tabla serv_salud_afio

Nombre del Descripcion/ Tipode Obligatorio Restriccion  Valor

Campo Comentario dato SIN /Constraint por
defecto

codenc Codigo de la numeric
encuesta

descripcion  Afio de la text N
encuesta

estable Establecimiento  integer N
de investigacion

prov Provincia de Caréacter N
investigacion (2)

cant Cantén de Caracter N
investigacion (4)

parr Parroquia de Caréacter N
investigacion (6)

clase Clase integer N

tipo Tipo integer N

enti Entidad de integer N
investigacion

sect Sector de integer N
investigacion

farm Farmacia integer N

botq integer N

Icli Laboratorio integer N
clinico

Ihis Laboratorio integer N
histopatoldgico

lotro Otros integer N
laboratorios

K1 Indicador de integer N
servicios

K1492 Indicador de integer N
servicios

id_serv_sal Id de tabla serial S Primary key

ud

CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definici
constraint constraint on
pk_serv_sal Primary key (id_serv_salud)
ud_2014

Nota: Se sigue la definicion de esta tabla para todos los afios considerados, debido a su extension, no se
han considerado todos los indicadores (K1, K2, ...K1400, Kn), esta conformada por descripcion,
ubicacion geogréafica correspondiente (canton, parroquia), el tipo de entidad y demas datos informativos
que se relacionan con las otras tablas para obtener informacion.
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4.3.2 Almacén de datos

La base almacen corresponde a la capa de informacién y se la realiza una vez concluida
la construccion de la base operacional utilizando todos los datos contenidos en la
misma, para su desarrollo se emplean procedimientos almacenados, que se encargan
de cargar la informacion, esto se realiza mediante un apuntador hacia la base

operacional que permite trabajar con estos datos.

Tabla 11: Tabla d_geografia

Nombre del Descripcion/ Obligatorio Restriccion  Valor
Campo Comentario S/N /Constraint  por
defecto
id Identificador  Serial S Primary
geogréfico key
provincia Nombre dela  character N
provincia varying
canton Nombre del character N
canton varying
parroquia Nombre de la  character N
parroquia varying
cod_inec Codigo INEC  character N
varying(6)
CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definicién
constraint constraint

pk_d_geografia  Primary key  (id)
uk_ Unique key  (cod_inec)
d_geografia
Nota: La presente tabla, contiene la informacidén geografica, clasificada por provincia, canton y
parroquia con su respectivo c6digo (cod_inec)

57



Tabla 12: Tabla d_entidad_salud

Nombre del Descripcion/
Campo Comentario

id Identificador

serial de tabla

sector Tipo sector

ent_gest_sal Entidad que

ud gestiona

clase Clase de entidad

entidad_sal Nombre de la

ud entidad de salud

id_sector Identificador de
tipo sector

id_egs Identificador de
entidad que
gestiona

id_clase Identificador de
clase de entidad

id_es Identificador de
la entidad de
salud

cod_ubic_in Cddigo de

ec ubicacién INEC

Nombre del Tipo de

constraint constraint

pk_d_entida Primary key

d salud

uk_ Unique key

d _entidad_s

alud_des

Tipode Obligatorio
dato SIN
Serial S
characte N
r
varying
characte N
r
varying
characte N
r
varying
characte N
r
varying
characte N
r(2)
characte N
r2)

integer N
numeric N
characte N
r
varying

(6)
CONSTRAINTS
Definici

on
(id)

\VZ:1[o]§
por
defecto

Restriccién

Constraint

Primary key

(sector, tipo_ent_salud, clase, entidad_salud,

cod_ubic_inec)

Nota: La presente tabla, refleja el cruce y carga realizada por el procedimiento cargar_entidad_salud()
de las tablas sector, clase_establecimiento_salud y entidad_gestiona_estab_sal con sus respectivas
descripciones y cddigos pertenecientes a cada uno. Ademas, del cédigo de ubicacion geogréfica del
INEC, para poder identificar el lugar al que pertenece cualquier entidad de salud.
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Tabla 13: Tabla d_tiempo

Nombre del Descripcién/  Tipode Obligatorio  Restriccion  Valor
Campo Comentario dato SIN /Constraint por
defecto
id Cddigo de serial S Primary key
ano
anio Afio numeric N
correspondien
te
CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definici6
constraint constraint n
pk_d_tiempo  Primary key  (id)

Nota: La presente tabla, contiene la dimension tiempo, determinada por id y afio correspondiente.

Tabla 14: Tabla d_especialidad

Nombre del
Campo
id
descripcion
Ki

k8

k_6

k_4

k0

Nombre del
constraint
pk_d_especia

lidad
fk_kp_ki_esp
ecialidad

Descripcion/

Comentario

Identificador
serial de tabla
Descripcion
indicador
Indicador Kn

Indicador de
especialista
por 8 horas
Indicador de
especialista
por 6 horas
Indicador de
especialista
por 4 horas
Indicador de
especialista
por 0 horas

Tipo de
constraint
Primary key

Foreign key

Tipo de dato Obligatorio Restriccion

SIN
Serial S
character N
varying
character N
varying
Character N
varying

Character N
varying

Character N
varying

Character N
varying

CONSTRAINTS
Definicion

(id)

(kp)
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uk_ Unique key (ki)

d_entidad_sal

ud_des
Nota: La presente tabla, refleja la informacion de los indicadores que se encuentran en cada una de las
tablas de salud de cada afio de la base operacional. Estos indicadores reflejan la composicién o relacion
gue tienen, ya que unos son considerados padres porque contienen los codigos totales de los indicadores
hijos. Ademas, se encuentran agregados los campos correspondientes al nimero de horas, que por lo
general se encuentran clasificadas de 8, 6, 4 y 0 horas respectivamente.

Tabla 15: Tabla th_entidades_salud (Tabla de hechos)

Nombre del  Descripcion/  Tipo de Obligatorio Restricciéon ~ Valor
Campo Comentario dato SIN /Constraint por

defect
0

id_dt Identificador Integer S Primary key
de la
dimension
tiempo

id_dg Identificador  Integer S Primary key
de la
dimension
geografia

id_d e sal Identificador Integer S Primary key
de la
dimension
entidad de
salud

num_entida  NUmero Integer N

des (total) de
entidades de
salud

CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definicién
constraint constraint

th_ent_sal  Primary key (id_dt, id_dg, id_d_e _sal)

pk

th_ent sal  Foreignkey  (id_d_e sal)

d e sal fk

th_ent_sal  Foreign key  (id_dg)

dg_fk

th_ent_sal_ Foreign key  (id_dt)

dt_fk
Nota: La presente tabla, refleja el cruce y carga de informacion de los identificadores de las tablas

dimensionales d_tiempo, d_geografia, y d_entidad_salud, ademas del célculo del niimero de entidades,
esto a través del procedimiento carga_entidad_salud_hechos()
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Tabla 16: Tabla th_especialidad (Tabla de hechos)

Nombre del
Campo

Descripciéon/

Comentario

Restriccion  Valor
/Constraint por
defecto

Tipo de
dato

Obligatorio
SIN

id_dt Identificador Integer S Primary key
de la
dimension
tiempo
id_dg Identificador  Integer S Primary key
de la
dimension
geografia
id_d_e_sal Identificador Integer S Primary key
de la
dimension
entidad de
salud
id_de Identificador Integer S Primary key
de
especialidad
num_eps_h8 Numero de Integer N
especialistas
de 8 horas
num_eps_h6 Numero de Integer N
especialistas
de 6 horas
num_eps_h4 Numero de Integer N
especialistas
de 4 horas
num_eps_h0 Numero de Integer N
especialistas
de 0 horas
CONSTRAINTS
Nombre del Tipo de Definicion
constraint constraint
th_esp_pk Primary key  (id_dt, id_dg, id_d_e_sal, id_de)
th_ent_sal d e Foreignkey (id_d_e sal)
_sal_fk
th_esp de fk  Foreign key (id_de)
th_esp dg_fk  Foreign key  (id_dg)
th_esp_dt fk  Foreign key (id_dt)

Nota; La presente tabla, refleja el cruce y carga de informacién de los identificadores de las tablas
dimensionales d_tiempo, d_geografia, y d_entidad_salud y d_especialidad, ademas del calculo del
namero de especialistas, esto a través del procedimiento carga_especialidad_hechos(), a nivel nacional,
por provincia, cantén y parroquia.
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4.3.3 Vistas materializadas

Tabla 17: Vista vm_th_entidades_salud_prov_cant

Nombre del Descripcion/ Tipode Obligatorio Restriccion  Valor
Campo Comentario dato S/N /Constraint por
defecto
anio Afio Numeric( N
4,0)
ubicacién_g Ubicacion Text N
eografica geografica
sector Tipo de sector Characte N
r varying
tipo_ent_sal Tipoentidad de  Characte N
ud salud r varying
clase Clase de Characte N

establecimiento  r varying
entidad_sal Nombre entidad Characte N

ud de salud r varying
tot_ num_en NUmero total de Integer N
t entidades de

salud

Nota: La presente vista materializada, refleja la misma informacidn de la tabla de hechos entidades de
salud, pero afiadiendo las descripciones de cada uno de los cddigos que existe en la misma, con el fin
de poder entender y mostrar dicha informacion.

Tabla 18: Vista vm_th_especialidad_cant / Vista vm_th_especialidad_prov

Nombre del  Descripcion/ Obligatorio  Restriccion Valor
Campo Comentario SIN /Constraint por
defecto
anio Afio Numeric N
(4,0)
ubicacién_g Ubicacion Text N
eografica geografica
sector Tipo de sector  Characte N
r varying

tipo_ent_sal Tipo entidad Characte N
ud de salud r varying
clase Clase de Characte N

establecimient  r varying

0
entidad_sal Nombre Characte N
ud entidad de r varying

salud
num_eps_h  Numero total Integer N
8 de

especialistas

de 8 horas

62



num_eps_h  Numero total Integer N

6 de
especialistas
de 6 horas
num_eps_h  Numero total Integer N
4 de
especialistas
de 4 horas
num_eps_h  Numero total Integer N
0 de
especialistas
de 0 horas
tot_esp NUmero total Integer N
de

especialistas
Nota: La presente vista materializada, refleja la misma informacidn de la tabla de hechos especialidad,
pero afiadiendo las descripciones de cada uno de los cédigos que existe en la misma, con el fin de poder
entender y mostrar dicha informacion.

Tabla 19: Vista vm_th_especialidad_sect_provcant

Nombre Descripcion/ Tipode Obligatorio  Restriccion  Valor
del Campo Comentario dato SIN /Constraint por
defecto
anio Afio Numeric N
(4,0)
ubicacion_  Ubicacién Text N
geografica geogréafica
sector Tipo de sector Characte N
r varying

num_eps_  Numero total de Integer N
h8 especialistas de 8

horas
num_eps_  Numero total de Integer N
h6 especialistas de 6

horas
num_eps_  Numero total de Integer N
h4 especialistas de 4

horas
num_eps_  Numero total de Integer N
h0 especialistas de 0

horas
tot_esp Numero total de Integer N

especialistas
Nota: La presente vista materializada, refleja la misma informacion de la tabla de hechos especialidad,
considerando solamente la clasificacion por sector (publico o privado), sin el nivel de detalle que la
vista anterior (sector, tipo, clase), pero afiadiendo las descripciones de cada uno de los cddigos que
existe en la misma.
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5. Analisis
5.1 Vistas materializadas

Se obtuvieron vistas materializadas de las tablas de hechos por motivo de
restricciones fisicas en el equipo de trabajo (computador de uso personal).

5.1.1 Vista materializada entidades de salud.

Para esta vista, se han cargado los datos correspondientes, desde el afio
2008 hasta el 2013, incluyendo como ubicacion geogréfica a todo el
Ecuador, adicional cinco provincias principales y diez cantones de las
mismas. Debido a las inconsistencias encontradas como la falta del
identificador de establecimiento(estable) en el afio 2014 y la discrepancia
en los indicadores Kn en el afio 2007, estos afios no son considerados para

el andlisis.

Vista materializada de entidades de salud de la tabla de hechos.

entidad_salud

clase um_ent
character varying character varying

£ 558

Eosps!

Figura 37: Vista materializada entidades de salud
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

5.1.2 Vista materializada especialidades de salud.

En esta vista, se incluyen de igual manera que la anterior vista, datos
correspondientes desde el afio 2008 al 2013, como ubicacidn geografica a
nivel nacional considerando las areas méas pobladas: seis provincias y doce

cantones.
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Vista materializada de especialidades de salud de la tabla de hechos.
ani ubicacion_ge especialidad sector num_eps_h8 num_eps_h6 num_eps_h4 num_eps_h0 tot_e:
numeric(4,0) text «character varying(150) text integer integer integer integer intege

1 Il:::laﬁ Total Medicos Sector Publico 5651 1185 5726 939 13501
2 2008 Todas Medicos Generales Sector Publico 1541 168 1779 405 3893
3 2008 Tedas Cirujanos Generales Sector Publico EL 45 336 32 509
4 2008 Tedas Cirujanos Plastices Sector Publico 8 12 47 3 70
5 2008 Tedas Medicina Interna (Internistas) Sector Publico 33 26 151 2 212
6 2008 Tedas Anestesiologes Sector Publico a8 98 310 50 554
7 2008 Tedas Cardiclogos Sector Publico 12 33 147 7 139
8 2008 Todas Neurologos Sector Publico 7 18 70 3 ag
9 2008 Todas Traumatologos Sector Publico 30 43 136 28 298
10 2008 Todas Psiquiatras Sector Publico 12 13 101 1 127
11 2008 Todas Oftalmologos Sector Publico a9 24 109 13 155
12 2008 Todas Otorrinolaringologos Sector Publico 10 19 g9 15 133
13 2008 Todas Hematologos Sector Publico 4 13 23 4 44
14 2008 Todas Intensivistas Sector Publico & 37 70 2 115
15 2008 Todas Nefrologos Sector Publico 2 g 36 3 45
16 2008 Todas Neumologos Sector Publico 4 12 a7 5 &8
17 2008 Todas Gastroenterclogos Sector Publico 7 19 84 13 123
18 2008 Todas Geriatras Sector Publico 4] 3 9 2 14
19 2008 Todas Oncolegos Sector Publico 5 24 31 2 62
20 2008 Tedas Urclogos Sector Publico 4 28 94 & 132

Figura 38: Vista materializada entidades de salud

Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

5.2 Pentaho

Pentaho es una suite que “proporciona un espectro completo de herramientas de
inteligencia de negocio, reportes, andlisis, dashboards, mineria de datos e integracion
de datos. Ofrece una serie de servicios criticos entre los que estan la autentificacion,
programacion de tareas, seguridad y servicios Web. Este conjunto de herramientas y
servicios forman una plataforma integral de inteligencia de negocio, convirtiendo a
Pentaho en el proveedor lider de soluciones BI de codigo abierto.” (Revista telematica,
2016)

Para llevar a cabo el analisis de datos, se utiliza la herramienta descrita anteriormente,
Pentaho Report Designer, utilizando la informacion segun los resultados del Censo de
Poblacion y Vivienda 2010, disponible en la pagina de Ecuador en Cifras (Censos,
2017).

Para el mismo, se consideran las seis provincias y los doce cantones mas poblados, en
las diferentes regiones del pais, como puede observarse en las tablas 20 y 21, luego, se
generan, vistas materializadas, que contengan la informacion necesaria que sera

visualizada en los respectivos reportes.

65



Tabla 20: Provincias con mayor poblacion en el pais

Region Provincia Poblacion

Costa Guayas 3.645.483
Costa Manabi 1.369.780
Sierra Pichincha 2.576.287
Sierra Azuay 712.127
Oriente Sucumbios 176.472
Insular Galédpagos 25.124

Nota: Provincias con mayor nimero de habitantes en el pais, segun los datos oficiales del INEC

Tabla 21: Cantones con mayor poblacién en el pais

Region Provincia Canton Poblacién

Costa Guayas Guayaquil 2.350.915
Sierra Pichincha Quito 2.239.191
Sierra Azuay Cuenca 505.585
Costa Santo Domingo Santo Domingo 368.013

de los Tsachilas

Sierra Tungurahua Ambato 329.856
Costa Manabi Portoviejo 280.029
Costa El Oro Machala 245.972
Costa Guayas Duran 235.769
Costa Manabi Manta 226.477
Sierra Loja Loja 214.855
Oriente Sucumbios Shushufindi 44.328
Insular Galéapagos Santa Cruz 15.393

Nota: De conformidad a las cifras del INEC se muestran las ciudades con mayor nimero de habitantes

Una vez establecida la conexion entre Pentaho Report Designer (PRD) y PostgreSQL,
en este caso con la base de datos almacen, se generan consultas utilizando los
elementos propios de la fuente de datos, en este caso, se emplean las vistas
materializadas, ya que contienen la informacion procedente de las tablas de hechos y

dimensiones de manera entendible, que permite visualizar la informacion.
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Datasource de PRD

Structure [JEEIEY
0 Data Sets
JDEC: almacen_prueba |
f- Functions Edit Datasource...
I Emvironment
envehostca  end Forward 3L
env:locale.  dend Backwards 3D

env::locales Cut 38X
env::locale- Copy %
env--pentak ! ’

emIrRQUET e B

BV::rOlES (Lneyanas
env::roles-array (Object])

env:serverBaseURL (Object)
env::solutionRoot (Objecn
env::username (Object)

== Parameters

Figura 39: Configuracién de Datasource (Fuente de datos)
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Para esto, se procede a editar la conexion, en donde se agregan las consultas
respectivas de acuerdo a la necesidad de informacion que se quiere visualizar, como
se puede ver en la figura 40, se puede obtener una vista preliminar de las mismas con

preview.

Gestion de consultas SQL en PRD

Global Scripting

Edit Security

Query Scripting

select ‘% descripcion from d_especislided
union

Dabetologos
ara I

. Previ
Close Max Preview Rows eview

Figura 40: Creacion y gestion de consultas en el Datasource almacen_prueba
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

En el caso del reporte de especialidades por provincia, que es del cual se muestra el
procedimiento de creacion, se tienen consultas que permiten obtener informacion en
forma de variables con las que se puede mostrar atributos o graficos estadisticos en el

reporte como se puede observar en la figura 41.

67



La primera consulta hace referencia a la vista de especialidades, con la que se obtiene
el afio, sector tipo de entidad y ubicacion geografica, lista de afios, provincias y sector
que permite obtener estos datos en un componente tipo combo box denominado drop
down, en PRD.

Queries del reporte, PRD

——Query name: vm_thEspecialidad
select x from vm_th_especialidad_prov
where especialidad like ${especialidades}
AND ubicacion_geografica like ( ${ubicacion}::text || '%'::text )
AND anio = ${anio}
AND sector like ${sect}
AND tipo_ent_salud is not null
——Query name: lista_anio
select anio from d_tiempo where anio not in (2014)
——Query name: lista_especialidades
select '%'descripcion from d_especialidad
union
select descripcion from d_especialidad
order by descripcion
——Query name: lista_provincias
select provincia from d_geografia g
where g.cod_inec is null or g.cod_inec
in ('e1*;'0e9';"'13","17","28";'21")
——Query name: lista_sector
select distinct sector from d_entidad_salud

Figura 41: Consultas (queries) empleados en el reporte de especialistas por provincia
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

A continuacidn, se procede a crear parametros que permitan seleccionar, de las listas
respectivas, el canton o parroquia, sector y afio segin sea el caso, para mostrar

informacion estadistica clasificada bajo estos filtros.

En la figura 42, se muestra la creacion del pardmetro ubicacion, en donde se establece
el texto que se muestra, el tipo de dato, en este caso String, valores por defecto, el
elemento de seleccion de la GUI, en este caso, DropDown y la consulta que alimenta
la lista de elementos a ser seleccionados, en este caso, corresponde a la consulta con

nombre lista_sector.

68



Gestion de parametros en PRD

Edit Parameter .. - olE3

a

DataSources o .
JDEBC {almacen_prueba) Name ubicacion

provinclas Label Seleccione lel canton
vim_th_ent_sal_sect

lista_anio Label formula

wm_th_EntiSal

Value T S
lista_sspecialidades alue Type atring

lista_prowincias Data Format
lista_cantones Data format formula
Default Value
Default Value Formula
Post-Processing Formula
Mandatory
Hidden

Prompt

Display Type Drop Down

o o

Query lista_sector
Value sector
Display Name sector
Display Value Formula

Validate Values
Reset to default value on invalid selections

Use first value if default value formula results in NA,

Cancel OK

Figura 42: Configuracién del parametro ubicacion, asignacién de query y leyendas.
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Como se puede observar en la figura 43, PRD presenta una plantilla inicial
personalizable que contiene varias secciones en las cuales se puede ubicar la
informacion que se requiera desplegar. Estas secciones se pueden aumentar o

disminuir dependiendo de los criterios de informacion que se quieran presentar.

Para mostrar los datos, resultado de las consultas realizadas, se arrastra cada variable
disponible en la carpeta contenedora de la consulta (query), en este caso
vm_thEspecialidad, a la seccion correspondiente donde se visualizara el conjunto de

datos resultantes.

En este caso, la seccidn Details Header, contiene la cabecera de los campos mostrados,

mientras que la seccion Details, muestra a detalle el resultado del query.
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Personalizacion de plantilla PRD

100% 05.10.15 .20.25.30.35  40.45.50.55 60
Structure .'ﬁ n
wy
Page Header | 5] =
© Data Sets
¥ 9 JDBC: almacen_prueba
provincias
wy
o ¥ 9 vm_thEspecialidad
Details Header anio (BigDecimal)
T —— <
- Tipo Clase Establecimicnto TOTAL ESPECIALISTAS ubicacion_geografica (String)
_—_————————————————) especialidad (String)
n
— £ sector (String)
tipo_ent_salud clase cntidad_salud 1oC_esp e
tipo_ent_salud (String)
v clase (String)
Details = entidad_salud (String)
» =] num_eps_h3 (Integer)
8l num_eps_h6 (Integer)
b~ num_eps_h4 (Integer)
num_eps_hO (Integer)
wy 0l
15 ista_anio
Repaort Footer cantones
= lista_especialidades
—
n
wy
Page Footer o
=

Figura 43: Configuracion de secciones de PRD, para desplegar informacion y titulos respectivos
provenientes de consultas sql.
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Para graficos estadisticos, se emplea la opcién chart, en la cual se selecciona el tipo
de grafico deseado, y se procede realizar las configuraciones necesarias, como se
muestra en la figura 45; char-title, contiene el titulo de la grafica, el apartado
CategorySet Data Collector, permite establecer la categoria y valores por columnas y

la organizacion se las series y campos, entre otros.

La siguiente imagen muestra la estructura final del reporte.
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Plantilla personalizada PRD
Fentaho Report Designer - Zant - /U IOLLOf tosa/ Sant.prpt _nn
Uls/d® B8 » oo XTHex &
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% e v (Hc
L] ettt 2 v —':'Lp Header
] especialidades : EA sub-report
: o Bar Chart '-C.:o:ﬂ::dv
o, - ¥ £ Group Header
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- . v (Horow:
@ o] B4} » 5 Group Header
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Figura 44: Visualizacion de la estructura del reporte, mediante la personalizacion de elementos y
secciones establecidas para despliegue de datos y graficas.
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Considerando todas estas indicaciones, se han llevado a cabo cuatro reportes. Dos

correspondientes a cada tabla de hechos, uno por filtro parroquia y otro por canton.
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Graficos estadisticos en PRD

Exit Chrt

i o< @ 33k (© 2 2% o, ) s, 5 o 8 i L
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Figura 45: Configuracién de elementos para generar graficos estadisticos, utilizando campos

provenientes de las consultas (query) establecidas.

Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Cancel (.3

Entidades de salud

Reporte Entidades de salud por cantén 1 de 3

|Seleccione lel canton | DURAN

2009 ™

Elija el afio

Seleccione

Sector Privado con fines de lucro

Sector Privado sin fines de lucro

Entidades de salud
Afio vs Sector

12
n
10

9

Num establecimientos

- N W s wo Nn

2008 2009 2010 2011 012 2013

Afos

[ Sector Publico = Sector Privado con fines de lucro B Sector Privado sin fines de lucro |

Entidades vs sector -ANO 2009

[® sector Publico © sector Privado con fines de lucro @ Sector Privado sin fines de lucro |

Figura 46: Interfaz de seleccion de filtros: ubicacion, afio y sector. Gréaficos con relacion a

sector por todos los afios y en porcentajes de acuerdo al afio seleccionado.
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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Reporte Entidades de salud por canton 2 de 3

[®[¢>»[ala]l [(15x B

Entidades de salud ano 2009

Tipo vs. nimero de establecimientos

25 1

20

15 4

10 4

Num establecimientos

Mo s Man ML MewnOiz 0 G M B Ju G Si R
Entidad gestora salud

B Ministerio de Salud Publica Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social Anexos al Seguro Social

B Ministerio de Gobierno y Policia [l Ministerio de Defensa Nacional [l Ministerio de Educacion

B Otros Ministerios [l Otros Publicos [l Consejos Provinciales [l Municipios Universidades y Politécnicas
Junta de Beneficiencia de Guayaquil Cruz Roja Ecuatoriana Sociedad de Lucha contra el Cancer

B Fisco Misionales

Tipo vs. numero de establecimientos (%)

@ Ministerio de Salud Pablica ¢ Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social @ Anexos al Seguro Social
@ Ministerio de Gobierno y Policia @ Ministerio de Defensa Nacional @ Ministerio de Educacion
@ Otros Ministerios @ Otros Publicos @ Consejos Provinciales @ Municipios @ Universidades y Politécnicas

() Junta de Beneficiencia de Guayaquil () Cruz Roja Ecuatoriana @ Sociedad de Lucha contra el Cancer

@ Fisco Misionales

Figura 47: Gréficas de tipo de entidad de salud por nimero de establecimientos en cifras y
porcentajes
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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Reporte Entidades de salud por canton 3 de 3

Tipo

Ministerio de Salud
Piblica
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Figura 48: Reporte en texto plano de acuerdo a variables consideradas y sus cifras respectivas
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Especialidades

El objetivo de este reporte es mostrar informacion relativa a las entidades de salud del

pais considerando provincias y cantones con mayor poblacion.




Reporte Especialidades por provincia 1 de 3

Elija especialidad [ Cardiologos
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Figura 49: Interfaz de seleccién de filtros: ubicacion, afio y sector. Graficos con relacién a sector
por todos los afios y en porcentajes de acuerdo al afio seleccionado.
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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Reporte Especialidades por provincia 2 de 3
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Figura 50: Gréficas de tipo de entidad de salud por nimero de especialistas en cifras y porcentajes

Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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Reporte Especialidades por provincia 3 de 3

==Y |l |a|a lz's‘x.E

Cardiologos

Tasa de médicos publicos y privados por cada 10000
habitantes

24,002
24,10 4

235 23,334
23,0
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20,006
20,10 1
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19,0 4
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La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) recomienda un minimo de 23
médicos, por cada [0.000 habitantes, para prestar servicios esenciales de salud.

Tipo Clase Establecimiento TOTAL ESPFECIALISTAS

Ministerio de Salud 15
Piiblica

Ministerio de Gobiema
v Palicia

Ministerio de Defiensa 12
Nacional

Instituker Ecuateriane de 18
Seguridad Social

Municipios 4

Universidades y 1
Paolitéonicas

Ministerio de Salud Haspital 45
Piiblica General

Ministerio de Salud Haspital 5
Piiblica Pediatrico
{ Agudo

Figura 51: Resultado de tasa de médicos y reporte en texto plano de acuerdo a variables
consideradas
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

5.3 Weka

Weka es un software de codigo abierto desarrollado en lenguaje de programacién
JAVA, contiene un conjunto de algoritmos que son implementados para tareas o
actividades de mineria de datos. Ademas, Weka contiene herramientas para el pre-
procesamiento de datos, asi como también de clasificacion, regresion, agrupacion y

visualizacion de los mismos. (Waikato, 2017)
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Weka Data Mining Task

o Weka GUI Chooser = =
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Figura 52: Interfaz de presentacion Weka Data Mining Task
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

5.3.1 Conexion Weka con base de datos PostgreSQL.
Para la implementacion de los algoritmos en mineria de datos, es necesario
configurar la conexién a la base de datos u otra opcion es tener la informacién en

un archivo con formato .csv, .mat, etc.

Conexion a Base de datos Postgres desde Weka

Database URL jdbcpostgresqlflocalhost5432/almacen

Username postgres

Password """"‘I

[(_)K ] l Cancel J

Figura 53: Conexi6n base de datos desde Weka
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Posteriormente, para la conexion a una base de datos en Weka, se insertan los datos,

esto se lo puede observar en la siguiente imagen.
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Verificacion de conexion

B SQL-Viewer

Connection
URL jdbcpostgresglfocalhost5432/almacen =9 | % |

Query

select * from d _geografia Execute
Clear |
History... |

max. rows 100 E

Result

Row |id | provincia | canton | parroguia | cod_inec | Close |
1 .. AZUAY 01 . = =
2 .. BOLIVAR 02 o —e
? EAEiR 93 v || Re-useguery |
Queryl Optimal width |

Info

/™ connecting to: jdbc.postgresqgliiflocalhost5432/almacen = true Clear |
M Query: select™ from d_geografia _Clear )
/% 1665 rows selected (100 displayed) Copy |

| Generate sparse data Current query: select * from d_geografia ( oK ] cancel |

Figura 54: Verificacion de conexién y consulta para obtener datos de la base de
datos.
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Para el andlisis de la informacion, se emplean las vistas materializadas creadas
desde PostgreSQL sobre las tablas de hechos, tanto de especialidad como entidad

de salud, para que de esta manera la carga de datos en Weka sea répida.

5.3.3 Pre procesamiento de datos en Weka

Una vez, que se ha verificado la conexidn con la base de datos PostgresSQL y que
se han obtenido los datos de la vista materializada, Weka presenta todos los datos
de la consulta establecida para el analisis, inclusive se puede visualizar una

estadistica de los datos extraidos como se puede constatar en la Figura 55.
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Visualizacion de atributos y estadisticas de datos.

_[ Preprocess T Classify T Cluster TAssociate T Select attributes T Visualize ]

Figura 55 Visualizacion y pre procesado de datos
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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1803 1616
Status
oK Log w x0

5.3.4 Algoritmos de clasificacion y regresion

Los algoritmos de clasificacion son aquellos que permiten conocer a que clase
pertenece un conjunto de datos, mientras que los algoritmos de regresion tienen como

objetivo visualizar o predecir los valores futuros y tendencias de un mismo conjunto

de datos. (Bouckaert R., 2015)

Weka ofrece en sus herramientas el uso de estos tipos de algoritmos para el analisis

y criterio de la informacion.

Como punto de referencia para la aplicacion de estos algoritmos, el atributo sector

sera la base para todas estas consultas y analisis.
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Clasificador Weka para algoritmos de regresion, arboles y clasificacion.
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Figura 56: Herramienta clasificador WEKA
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

5.3.4.1 Algoritmo ZeroR

El algoritmo ZeroR, tiene como objetivo predecir la clase mayoritaria de los
datos, es usado como base para comparaciones con otros algoritmos.
(Bouckaert R., 2015). Si se observa la siguiente imagen, el nimero mayoritario
de entidades pertenecen al sector publico. Por lo que, ZeroR clasificara a todos

los demés sectores como sector publico:

Numero de datos por Sector de salud

Mame: sector Type: Mominal
Missing: 0 (0%) Distinct: 3 Unique: 0 (0%)
Mo. | Label | Count | Weight

1 Sector Publico 11042 11042.0
2 Sector Privado con fines de lucro 1808 1808.0
3 Sector Privado sin fines de lucro 1616 1616.0

Figura 57: NUmero de datos por sector de salud
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

A continuacion, se presentan los datos arrojados por el algoritmo ZeroR:
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Algoritmo ZeroR — Resumen estadistico

=== JUmmary ===

Correctly Classified Instances 11042 T6.3307 %
Incorrectly Classified Instances 3424 23.68693 %
Kappa statistic 0

Mean abaolute error 0.2595

Boot mean squared error 0.36802

Belative abaclute error 100 £

Root relative squared error 100 %

Total Number of Instances 14486

Figura 58: Resumen de algoritmo ZeroR
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

A Continuacidn, se observa la siguiente informacion estadistica de ZeroR:

e Numero de datos clasificados correctamente: 76%, es decir 11042
registros.

e Numero de datos clasificados incorrectamente: 24%, es decir un total de
3424 registros.

e Error absoluto medio: 0.2595

e Error cuadratico medio: 0.3602

e Error absoluto relativo: 100%

e Error cuadratico relativo: 100%

e Numero de datos: 14466

Mientras tanto, la matriz de confusién arroj6 los siguiente:

Algoritmo ZeroR - Matriz de confusion algoritmo

=== Confusion Matrix ===

a b c «<—— classified as
11042 0 a | a = Sector Publico
1808 0 0| b = Sector Privado con fines de lucro
1614 0 a | c = Sector Privado sin fines de lucro

Figura 59: Matriz confusion ZeroR
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes
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Este algoritmo permiti6 conocer el sector con mayor provision de entidades de
salud, corresponde en este caso, al sector publico, con los errores estadisticos

respectivos y los datos reflejados en la matriz de confusion.

5.3.4.2 Algoritmo OneR
El algoritmo OneR, se encuentra basado por reglas con una Unica variable. Este
algoritmo, genera todas las reglas del tipo “IF variable=valor THEN

clase=categoria”, ademds es otro algoritmo usado para comparaciones.

(Bouckaert R., 2015)

Algoritmo OneR - Reglas de tipo

=== Clazsifier model (full training set) ===

tipo ent salud:
Miniateric de Salud Puklica ->» Sector Publico
Ministerio de Gobierno v Policla -» Sector Publico
Ministerio de Defensa Nacional -» Sector Publico
Ministerio de Educacidén -> Sector Publico
Otros Ministerios -» Sector Publico
Institutc Ecuatorianc de Seguridad Sccial -» Sector Publico
Anexos al Segurc Social -» Sector Publico
Seguro Social Campesino -> Sector Publico
Otros Pliblicos -»> Sector Publico
Consejos Provinciales -» Sector Publico
Municipics -» Sector Publico
Tniversidades v Politécnicas -»> Sector Publico
Junta de Beneficiencia de Guayvaquil -» Sector Publico
Cruz Roja Ecuatocriana -» Sector Publico
Sociedad de Lucha contra el Cancer ->» Sector Publico
Fisco Misicnales ->» Sector Publico
Privados con Fines de Lucro -» Sector Privado con fines de lucro
Privados Sin Fines de Lucro -» Sector Privado sin fines de lucro
2 -» Sector Publico
{13794/14466 instances correct)

Figura 60: Reglas de tipo Algoritmo OneR
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Una de las reglas, como se ve en la imagen anterior por ejemplo es:

Ministerio de Salud Publica = Sector Publico, es decir OneR asoci6 en sus
reglas a esta variable con la clase Sector Publico.
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Algoritmo OneR - Resumen estadistico

=== SUMMary ===

Correctly Claszified Instances 13794 95,3548 %
Incorrectly Classified Instances 872 4,58454 %
Kappa statistic 0.8707

Mean ab3olute error 0.031

Root mean agquared error 0.17&

Belative absclute error 11.832 %

Root relative squared error 2.8545 %

Total Nurker of Instances 144es

Figura 61: Detalle Algoritmo OneR
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

A Continuacidn, se observa la siguiente informacién estadistica de OneR:

e Numero de datos clasificados correctamente: 95%, es decir 13794
registros.

e Numero de datos clasificados incorrectamente: 5%, es decir un total de
672 registros.

o Kappa statistic(Concordancia): 0.8707

e Error absoluto medio: 0.031

e Error cuadratico medio: 0.176

e Error absoluto relativo: 11.932%

e Error cuadratico relativo: 48.85%

e Numero de datos: 14466

Mientras tanto, la matriz de confusién arrojo los siguiente:

Algoritmo ZeroR - Matriz de confusidon algoritmo

=== Confusion Matrix ===

a b ol <—-- classified as
11042 0 o a = Sector Publico
3B 1424 o b = Sector Priwvado con fines de lucro
288 0 1328 | o = Sector Priwvado sin fines de lucro

Figura 62: Matriz confusion ZeroR
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

84



Este algoritmo hizo posible obtener las reglas de una Unica variable, en este
caso referente a tipo de entidad de salud que nos permite visualizar su

pertenencia al sector publico o privado (con o sin fines de lucro).

5.3.4.3 Red Bayesiana
La Red Bayesiana es una representacion grafica que relaciona un conjunto de variables
gue ayuda a la toma de decisiones. EI modelo resultante de una red bayesiana permite

realizar una inferencia probabilistica de manera eficiente. (Todd A., 2000)

Red Bayesiana — Detalles estadisticos

=== Summary ===

Correctly Classified Instances 13194 95.4427 %
Incorrectly Classified Instances 630 4.5573 %
Kappa statistic 0.8723

Mean absoclute error 0.0394

Root mean sgquared error 0.1454

Belatiwve absclute error 15.25931 %

Boot relative squared error 40.5089 %

Total Numker of Instances 13824

Figura 63: Detalles estadisticos Red Bayesiana
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

En cuanto, a la matriz de confusion se dieron los siguientes resultados:

Red Bayesiana — Matriz de confusion de las clases de sectores

=== (Confusion Matrix =—

a b C <-- classified as
10584 a o | @ = Sector Publico
380 1350 o | b = Sector Privado con fines de lucro
270 0 12a0 | c = Sector Privado sin fines de lucro

Figura 64: Matriz de confusién Red Bayesiana
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Para la visualizacion de la red bayesiana, la seleccion de la lista de resultados presenta

la siguiente grafica:
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Red Bayesiana — Visualizacion grafico de las probabilidades

tipo_ent_salud

Figura 65: Visualizacién de grafico Red bayesiana
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

Red Bayesiana — Visualizacion gréafico

"Sector Publico® | ‘Sector Privado con fines de lucro® | “Sector Privado sin fines de lucro’
0,766 0,124 0,111

(@)

sector 2008 2009 2010 201 2012 2013
"Sector Publico’ 0,167 0,167 0,167 0,167 0,167 0,167
"Sector Privado con fines de lucro| 0,167 0,167 0,167 0,167 0,167 0,167
‘Sector Privado sin fines de lucro 0,167 0,167 0,167 0,167 0,167 0,167

(b)

sector “Ministerio de Salud Piblica’ | ‘Ministerio de Gobiemo y Policia’ | ..| Ministerio de Educacién’ | ..| ‘Institute Ecuatoriano de Seguridad Social' | ‘Anexos al Seguro Social

“Sector Publico' 0214 0,071 0,041 0,082 0,031

"Sector Privado con fines de lucro'] 0,053 0 0 0 0
“Sector Privado sin fines de lucro’ 0,059 0 0 0 0

sector "Hospital Basico® | ‘Hospital General’ "Hospital de Infectologia (Agudo) | | ‘ "Hospital Psiquiatrico y Sanatorio ‘Hospital Dermatologico (le.
“Sector Publico’ 0,041 0,071 0,01 .. .. 0,02 0,01
“Sector Privado con fines de lucro| 0 0,105 0. . 0,052 0
‘Sector Privado sin fines de lucra® 0,059 0,117 0 0,059 )

(d)

Figura 66: Probabilidad de distribucién para (a) sector, (b) afio, (a) tipo entidad salud y (a) clase
establecimiento.
Elaborado por: Jorge Quiroz y Javier Reyes

El presente algoritmo permite descubrir las relaciones existentes entre sector, tipo de
entidad, clase y afio, mostrando resultados, entre los que se puede referir que el
Hospital de Infectologia, tiene una presencia de 0,01 en el sector publico y no esta

provisto en los demas sectores.
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CONCLUSIONES

Se logré cumplir con los objetivos propuestos en el presente proyecto, es decir:
crear un almacén de datos para analizar la provision de los servicios de salud
en el pais, utilizando la informacion disponible en el portal del INEC, analizar
la informacion, utilizando criterios de clasificacion para determinar la
disponibilidad de los servicios de salud tanto en el sector publico como
privado.

El resultado y analisis del presente proyecto, permite conocer a detalle como
se encuentra la provision de servicios de salud en el Ecuador, de acuerdo a los
criterios de andlisis establecidos (geografia, sector de salud, clase de
establecimiento y entidad), permitiendo tomar decisiones para rectificar
deficiencias detectadas en la provision de servicios de salud, en relacién con el
namero de especialidades o nimero de entidades de salud reportados.

Se puede visualizar, la deficiencia en la dotacién de servicios de salud
relacionadas con las especialidades y entidades de salud y determinar en qué
localidad geografica exist menor provision de especialidades y que tipo de
entidades tienen menor presencia en el pais.

La suite Pentaho Report Designer permitié explotar de mejor manera la
informacion disponible en el almacén, a través de reportes gréaficos que
muestran de manera estadistica la situacion de la provision de servicios de
salud en el pais, mediante la aplicacion de filtros de busqueda, que segmentan
la informacion que se quiere visualizar. Esto permite obtener una mejor
interpretacion de la informacion.

El uso de la herramienta Weka, ha hecho posible la aplicacion de varios
algoritmos orientados a la mineria de datos, gracias versatilidad y facil manejo
con grandes volumenes de informacién, lo que permitid interpretar de mejor
manera los resultados.

A través de la aplicacion del algoritmo bayesiano se puede constatar que la
mayor concentracion de tipos de entidades de salud se encuentra bajo el poder
del gobierno central por parte del ministerio de salud publica y que existen
ciertas clases de establecimiento inexistentes en los sectores privados, como es
el caso de hospitales de infectologia, dermatoldgicos (leprocomios) y

geriatricos.
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RECOMENDACIONES
Para la construccion de un almacén de datos es importante definir, en primera
instancia, de acuerdo a un previo andlisis, la metodologia que se aplicara para
su creacién. Esto permite optimizar tiempo y recursos y lograr resultados de
alta calidad que permitan obtener, informacion del mismo.
Antes de implementar un almacén de datos, es importante definir la viabilidad
y su alcance. Esto se logra analizando las fuentes de informacién y la calidad
de los datos disponibles y definiendo la granularidad de abstraccion de la
informacion.
Como paso previo a trabajar con la informacién que pone a disposicion el
INEC, considerando que existe una seria de inconsistencias, es necesario tomar
medidas de control como la normalizacion y depuracion para poder sacar
provecho de estos datos.
Para sacar mayor provecho a una solucion de inteligencia de negocios
(Bussiness Intelligence, Bl), seria importante llevar a cabo la toma de contacto
con los usuarios finales y una capacitacion, con el objetivo de cubrir todas sus
expectativas, que permitan el uso y explotacion del almacén de datos y
herramientas de analisis implementadas, de manera que apoye a procesos de
toma de decisiones, logrando un cambio cultural; considerando que los
encargados de la toma de decisiones enfocan su actividad en construir

informacién, mas no en analizarla.
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