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RESUMEN

Esta investigacion surge en el marco del proyecto alasMEDIGEN Sistema Informético de Genética
Médica (SIGM), un proyecto desarrollado para el Centro Nacional de Genética Médica (CNGM), por un
grupo de estudiantes y profesores de la Universidad de las Ciencias Informaticas (UCI). Este proyecto
consta de varios médulos, uno de ellos es Teleconsulta, este brinda la posibilidad de lograr una
comunicacion a distancia entre varios especialistas ubicados en diferentes partes del pais, quienes se
consultan a través de Internet Relay Chat, un medio de transmisién de datos que posibilita
conferencias basadas en texto entre ellos, arrojando como resultado el diagndstico a un paciente que
presenta una enfermedad genética. Esto puede resultar bastante dificil debido a la complejidad que
presentan individualmente estas enfermedades. En muchas ocasiones es preciso tener por parte de
los especialistas una plena visualizaciéon del paciente, o incluso escuchar su voz antes de llegar a un
diagnostico certero. Por lo que la presente investigacion tiene como propoésito, que la Teleconsulta
existente pueda incorporar entre sus funcionalidades una comunicacién mas eficiente a través de la

implementacion de nuevos servicios de Telemedicina.

Palabras claves: Telemedicina, Teleconsulta, audioconferencia, videoconferencia.
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INTRODUCCION

En Cuba desde 1983, se crea un Programa Nacional para el Diagnéstico y Prevencion de
Malformaciones Congénitas y Enfermedades Hereditarias, con el objetivo de localizar a todas las
familias con riesgo genético de trasmitir estas enfermedades a la descendencia y brindarles
asesoramiento genético, asi como diagnosticar las enfermedades genéticas e inmunoldgicas en los
pacientes de todo el pais. Esto ha demandado que todos los integrantes de los Servicios de Salud
Genética de Cuba, tengan la necesidad de trabajar de forma integrada, cumpliendo la dinamica e
interrelaciones establecidas y fundamentandose en la imprescindible comunicacién y relacién entre
distintos centros, lo que ha permitido disponer hoy de una estructurada Red Asistencial de Genética
Médica, con participacion de 185 centros ubicados en todas las provincias y servicios de salud genética

del pais, coordinados por el Centro Nacional de Genética Médica.

La UCI, como una universidad productiva, ha puesto el uso de las tecnologias de la informacién y las
comunicaciones (TICs) en funcién de responder una gran demanda de informatizacion existente en
todos los sectores de nuestra sociedad. Como parte de esto surge Genética Médica, un proyecto que
permite la integracion y gestion de la informacion de distintos estudios que hoy se realizan en el campo
de la genética en Cuba. Una de las funcionalidades que brinda este proyecto es una Teleconsulta
genética, capaz de realizar una comunicacion a distancia entre especialistas que se encuentren en
lugares remotos, surgida con el firme propdsito de lograr una correcta integracion a la red Nacional de
Salud. En su primera versién no se alcanz6 dicha integracién, por lo que posteriormente se implemento
con éxito mediante la utilizacion del protocolo Internet Relay Chat (IRC), un medio de trasmisién de
datos que posibilita la comunicacién entre usuarios de localidades distantes dentro de la red, a través

de conferencias basadas en texto.

En estas consultas la mayoria de las veces los pacientes presentan enfermedades raras, donde es
imprescindible por parte de los especialistas tener un contacto visual o acustico con el paciente, antes
de llegar a un diagnéstico certero, permitiendo obtener una historia clinica tal como si se estuviera en
vivo con el paciente. Es muy importante escuchar los diferentes sonidos que estos pueden emitir,
pues las caracteristicas propias de la voz, o los ruidos de una auscultacion son imprescindibles para el
diagnéstico de algunas enfermedades asi como sus movimientos; ya sea el tipo de marcha o incluso
algunos movimientos estereotipados, la forma de mover los 0jos, y otras particularidades que ayudan a
mejorar la informacion recogida del paciente. Ademas que contribuye en la rapidez con la que se

puede llegar a un diagndstico.



Esta necesidad pone al sistema existente en desventaja con las necesidades verdaderas del cliente,
trayendo consigo el siguiente problema cientifico: ¢Como lograr que la Teleconsulta genética de
alasMEDIGEN permita realizar discusiones de casos genéticos que posibiliten un diagnéstico mas
preciso?, teniendo como objeto de estudio la discusién de casos médicos a distancia en tiempo real,
encontrdndose enmarcado dentro del campo de accion la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN
qgue utilice otros medios de comunicacion entre los Centros Asistenciales de Genética Médica
conectados a la Red Nacional de Salud.

Como objetivo general de este trabajo se tiene: Proponer la incorporacién de nuevos medios de
comunicacion para la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN, posibilitando evaluar con mayor
precision signos clinicos especificos, dividido en los siguientes objetivos especificos:

- Describir la propuesta de incorporacion de nuevos medios de comunicacién para la

Teleconsulta genética de alasMEDIGEN.
- Realizar estudio de factibilidad a la solucién propuesta.

Para dar cumplimiento a este objetivo y lograr una soluciéon adecuada al problema que se plantea
anteriormente, se trazan las siguientes tareas investigativas:

1. Andlisis de la versién existente de la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN.

2. Estudio de las tendencias actuales de las Teleconsultas que utilizan audio y video como

medio de comunicacion.

3. Estudio y seleccion de las tecnologias y metodologias necesarias para la integracion de audio

y video en las redes de computadoras.

4. Descripcién de la propuesta que incorpora la videoconferencia a la Teleconsulta genética de
alasMEDIGEN.

5. Descripcion de la propuesta que incorpora la audioconferencia a la Teleconsulta genética de
alasMEDIGEN.

6. Estudio de la factibilidad de incorporar nuevo medio de comunicacién a proponer para la

Teleconsulta genética de alasMEDIGEN.



El documento quedara estructurado por un resumen, introduccion, y 3 capitulos que constituyen el
cuerpo fundamental de este trabajo, ademas de las conclusiones, recomendaciones, referencias

bibliogréaficas, bibliografia y anexos. Los capitulos con los que cuenta este trabajo son:
Capitulo 1. Revision Bibliografica.

En este capitulo se brinda una introduccion sobre los principales aspectos de la Telemedicina en
general, y especificamente de la Teleconsulta. Ademéas consta con un estudio del arte de las
Teleconsultas que utilizan integracion de audio y video como método de consulta virtual, basado en
la actualidad en dicho campo, analizando también la situacion de estos servicios en Cuba. También
se le da un espacio a la difusién del audio y video en las redes, abordando las principales

tecnologias y métodos.
Capitulo 2. Programas y Metodologias.

En este capitulo se exponen un grupo de aspectos especificos relacionados con los servicios
propuestos, como son el equipamiento basico a utilizar, una propuesta de las metodologias,
tecnologias, y herramientas para dichos servicios, asi como un grupo de caracteristicas y

restricciones que permitiran alcanzar los resultados mas optimos en la investigacion.
Capitulo 3. Resultados y discusion.

Este capitulo brindara los principales resultados obtenidos en el transcurso de la investigacion, asi
como un estudio de factibilidad del medio de comunicacién propuesto para la Teleconsulta genética
de alasMEDIGEN.



CAPITULO 1: Revisién Bibliogréfica.

Introduccidén

Este capitulo brindara al lector una breve descripcion de los procesos de la Telemedicina, enfocado
especificamente a las Teleconsultas que utilizan la integracion de audio y video como medio de
discusiéon entre sus usuarios. También se aborda de manera especifica, después de una detallada
investigacion, el estado del arte, permitiendo obtener una amplia vision del desarrollo de estas
herramientas, asi como una fundamentacion tedrica de los principales componentes utilizados en la
difusion de audio y video en las redes de computadoras, constituyendo estos aspectos, los pasos

principales para el desarrollo de esta investigacion.

1.1 Introduccién sobre las Teleconsultas.

Las tecnologias de la informacion han tenido un amplio desarrollo los Ultimos afios, posibilitando que
una gran variedad de ciencias se beneficien con ella. Es asi como las Telecomunicaciones han
permitido la atencion médica a pacientes, ya sea en tiempo real o diferido, dando origen, a través de
estas actividades, al término: Telemedicina, que aunque es un término moderno, se sabe que desde
inicios de la centuria de 1900 se ha usado la medicina a distancia y existen ejemplos de equipos que
fueron desarrollados para la transmision de resultados de rayos X a través del telégrafo. También en
los afos cincuenta los cientificos de la NASA, preocupados por los efectos de la ingravidez en los
astronautas, desarrollaron un sistema de asistencia médica que les permitia vigilar constantemente las
funciones fisiolégicas de los mismos. En Nebraska en la década de 1950 se usaba un circuito cerrado
de televisién para proporcionar servicios psiquiatricos desde un centro médico universitario hacia un
hospital a casi 200 kilometros de distancia. El proyecto de la NASA “Puente Espacial de
Telemedicina a Armenia” proporcioné asistencia médica en respuesta al gran terremoto de Armenia
en 1988.

La Organizacién Mundial de la Salud defini6 el concepto de telemedicina como "la provision de
servicios de atencion sanitaria, en los que la distancia constituye un factor critico, por profesionales
gue utilizan las tecnologias de la informacién, con el objetivo de intercambiar datos para hacer

diagnésticos, realizar tratamientos y prevenir enfermedades y lesiones, asi como para la formaciéon



permanente de los profesionales de la salud. Ademas en actividades de investigacion y evaluacion,
con el fin de mejorar la salud de las personas y de las comunidades donde viven."[1]

Mirando el tipo de informacion que se generaba con el intercambio médico-paciente, se hizo
necesario que la Telemedicina involucrara procesamiento y transmision de datos, audio, imagenes y
video, para esto existen dos modos basicos de operacion segun la forma de acceder a esta
informacion([2]:

¢ Almacenamiento y envio (store and forward).

La informacién se genera, se transmite y posteriormente es consultada por los participantes del acto
de telemedicina en un tiempo diferido o modo asincrénico. Esta modalidad asincrona, constituye el

mayor volumen de la actividad de telemedicina y puede realizarse mediante el correo electronico.
e Entiempo real (online)

Los actores que participan en la comunicacion de telemedicina, acceden a la informacion al mismo
tiempo que esta se genera y transmite. Esta modalidad sincrénica requiere el establecimiento de
agendas conjuntas y la disponibilidad simultdnea de los agentes involucrados en la sesion. Se utiliza el
audio o la videoconferencia como aplicacion, lo que conlleva a altos requerimientos técnicos y de
conectividad.

Estos servicios pueden ser divididos en tres grandes categorias: servicios de tratamiento, servicios de
diagnéstico y servicios de informacion o educacién. Desde el punto de vista asistencial, entre los
servicios de diagndéstico se encuentran el Telediagnéstico, la Teleconsulta y el Telemonitoreo[2]. La

gue nos compete en esta investigacion, es la Teleconsulta.

La Teleconsulta consiste en la interaccién compartida de imagenes e informacion médica, en la cual
el diagndstico primario es realizado por el doctor en la locacion del paciente. El propdsito de la
Teleconsulta es proveer una segunda opinién por un especialista remoto para confirmar el diagnéstico

o para ayudar al médico local a llegar a un diagnéstico correcto|3].

Desde su surgimiento, esta ha venido ofreciendo un grupo de facilidades para la salud ejercida a
distancia, evitando los desplazamientos en casos innecesarios. Los medios de comunicacién mas
utilizados en estos casos, son la audioconferencia y videoconferencia a través de la red donde se

realiza la misma, se destaca la videoconferencia como muy importante para apoyar las conversaciones



cara a cara. En el caso de la audioconferencia, esta debe ser lo suficientemente clara para lograr
grandes resultados.

Las audioconferencias o videoconferencias son muy utilizadas no solo en la medicina, sino en
muchos otros sectores como la educacion y también con fines administrativos y comerciales. Las
audioconferencias son realizadas a través del teléfono mayormente, aunque en algunas ocasiones se
realiza mediante la web, son menos costosas y carecen de la presencia visual de los participantes, por
lo que no necesitan un gran consumo de la red, ya que no es necesario el envio de imagenes en
movimiento; estas se pueden hacer mediante conexiones de uno a muchos o de muchos a muchos
usuarios. Las videoconferencias, por su parte, permiten mantener reuniones colectivas entre varias
personas que se encuentran en lugares distantes a través de una comunicacion en tiempo real o bajo
demanda. Estas dan la posibilidad de transmitir tanto la imagen como el sonido en ambos sentidos
ademas de intercambiar datos, fax, informacion gréafica y documental, video, diapositivas y otros[4].
Ademas por ser mas especificas, tienen mayor preferencia en algunas ocasiones, pero también

conllevan a altos requerimientos técnicos y de conectividad.

Un ejemplo de que la Telemedicina, aunque constituye un recurso caro y de poco alcance debido a
los costosos equipos con los que se implementa, cada dia se vuelve mas comun, lo constituye la
National Library, un proyecto que dispone de una base de datos llamada Telemedicine Information
Exchange (TIE)[5], la cual posee libre acceso en Internet. Alli se encuentran archivados un total de
217 proyectos de Telemedicina y servicios de salud de todo el mundo, de los cuales algunos seran
investigados y explicados en el siguiente epigrafe. Del total, utilizan video interactivo 166, de los cuales
82 refieren ser objeto de evaluacion respecto a la efectividad clinica. El usuario una vez que acceda a
este sitio, puede hacer una busqueda teméatica de estos programas y encontrar alli toda la informacion
referente, desde el pais, estado, ciudad, direccion electrénica y fisica, servicio que ofrece, tecnologia,
periféricos, entre otras; de mucha utilidad para las preferencias del mismo. Este proyecto es una gran
herramienta de apoyo a los servicios de Telemedicina, con varios servicios gratuitos, y constituye un
puente de acceso a muchos programas de Telemedicina de todo el mundo, es por esto que constituy6
la fuente bibliografica principal para para el estudio del estado del arte realizado, a pesar de no
constituir un servicio de Teleconsulta, sino una herramienta, sobre la cual se pueden realizar

busquedas sobre estos proyectos.



1.2  Situacién actual del médulo Teleconsulta genética de alasMEDIGEN.

El médulo Teleconsulta genética de alasMEDIGEN, constituye uno de los médulos del proyecto
alasMEDIGEN Sistema Informatico de Genética Médica. Este se concluyd en junio del 2008, y es
actualmente una herramienta creada para establecer una comunicacion entre varios especialistas
genéticos, con el objetivo de realizar un diagndstico virtual a un paciente que presente una enfermedad

genética poco comun, que pueda ocasionar dudas al médico que estuviera en contacto con ella.

Esta Teleconsulta se desarroll6 utilizando herramientas y tecnologias libres, entre ellas se encuentran
PHP como lenguaje de programacion, utilizando a Symfony como framework y el entorno de desarrollo
Eclipse, Apache como el Servidor Web que soportara esta aplicacion y el gestor de Base de Datos
MySQL. Todas ellas compatibles con las politicas de desarrollo establecidas por Infomed, para permitir
su facil integracion a esta red y asi dar la posibilidad de que este sistema pueda ser accedido por cada

uno de los Centros Genéticos conectados a Infomed.

Actualmente esta herramienta, aunque se encuentra en despliegue y no se ha posibilitado su
completa utilizacion entre todos los usuarios finales, permite establecer la comunicacién entre los
especialistas que desarrollan la discusién de un caso genético determinado, a través de un chat que
hace uso del protocolo Internet Relay Chat, permitiendo que estas conversaciones se realicen basadas
en conferencias de texto, y también se recibe apoyo de la informacién introducida por el solicitante de
la discusion al confeccionar dicha solicitud, pudiendo contener la imagen del caso que se presenta.
Pero esta comunicacion es insuficiente para llegar a un diagndstico certero de la enfermedad que
pudiera tener el paciente, las conversaciones a través del chat nunca podran recoger la informacion
gue se requiere en estos casos, comparado a una consulta en vivo con el paciente, en muchas
ocasiones el chat resulta ser un medio de comunicacién frio que pudiera ocasionar confusiones, entre

lo que se dice y lo que realmente se quiere decir.

Para permitir la mejora de este proceso se desarrolla este trabajo, ya que se estudiaran las
posibilidades reales que posee la version actual de la Teleconsulta y la red donde se implantara, para
soportar un cambio en el medio de comunicacién utilizado actualmente, abriendo el camino para la

utilizacién del audio y el video en las discusiones genéticas.



1.3 Situacién actual sobre los sistemas de Teleconsulta.

Aunque las ventajas de la Teleconsulta no son aprovechadas al maximo, incluso en aquellos sitios
gue disponen de los medios necesarios, son muchos los paises que han utilizado e implantado este
servicio, teniendo multiples variaciones en las formas de usarse. Este estudio se centré en las
Teleconsultas que utilizan intercambio de audio y video en sus discusiones a través de las
videoconferencias, siendo estas, las mas utilizadas, por el grado de semejanza que tiene a lo que
ocurre en una conversacion frente a frente. A continuacion se exponen algunos de los ejemplos mas

novedosos.

La Red de Telemedicina de Ontario (OTN)[6], puesta en servicio en abril del 2006 en Canada,
creada por Sunnybrook Health Sciences Centre, fue desarrollada con la intencion de acercar los
recursos de la salud a los mas alejados de ellos. Posee un amplio programa de telesalud mediante el
uso de dos sistemas de videoconferencia via tele-diagnéstico y de instrumentos tales como
estetoscopios digitales, otoscopios, camaras y examen del paciente. OTN entrega ayuda a la atencion
clinica y la formacion profesional entre los proveedores de servicios de salud y los pacientes.
Actualmente facilita cientos de consultas por videoconferencia cada semana asi como proporciona un
muy amplio programa educativo empleando las mismas tecnologias. En el 2008, mas de 42.000

consultas clinicas en Ontario se realizaron utilizando la telemedicina.

Otro pionero notable en la amplia aceptacion de la teleconsulta lo encontramos en el Centro de
telemedicina de la Universidad de Carolina del Este[7]. Su programa de telemedicina emplea un
arreglo de tecnologias interactivas de audio y video para proporcionar servicios de cuidado de la salud
a poblaciones rurales en el Este de Carolina del Norte. Desde 1992 el Centro ha participado en 7,500
consultas a distancia en mas de 35 especialidades médicas, asi como mas de 10,000 actividades en
educacién continua a médicos y educacion a distancia. El Centro incluye un nicleo de comunicaciones
gue realiza las conexiones entre los puntos necesarios y otros recursos médicos globales usando

Microondas, Satélites y tecnologias sobre IP.

Telemedicina sectorial[8] es un gran proyecto de telemedicina dirigido por Médica Sur en México,
esta dividido en tres subproyectos, Teleconsultorio, Teleconferencias y actualmente Telehome-care.
Los trabajos de telemedicina sectorial iniciaron en el 2004, inicialmente solo con teleconferencia, hasta
la actualidad se han impartido 14 eventos en videoconferencia a no menos de 10 universidades del

pais. Los trabajos del programa piloto del teleconsultorio Médica Sur, iniciaron en marzo de 2006 con



Teleconsultas organizadas y programadas por tipo de especialidad, con un horario de lunes a viernes,
intercambiando los conocimientos clinicos a distancia para establecer un diagnéstico preciso en pocos
minutos, de manera no presencial. Por su parte Telehome-care es un sistema que utiliza la informacion
y la comunicacion tecnolégica para llevar a cabo de forma efectiva, un medio de transferencia y
manejo de los servicios de salud en el hogar del paciente, a través de un equipo telehome-care con

diversos componentes capaces de evaluar al paciente.

Estos tres proyectos, Red de Telemedicina de Ontario, Centro de telemedicina de la Universidad de
Carolina del Este y Telemedicina sectorial, aunque constituyen un buen desempefio de la medicina
para los centros donde se aplican, basan su diagndstico y atencion clinica, en tecnologias e
infraestructura de comunicaciones muy avanzadas, que no se corresponden con la infraestructura
tecnoldgica ni de comunicaciones a nivel de red establecida para la Teleconsulta de alasMEDIGEN.
Ademas, estos proyectos no cuentan con un software descargable y asequible que brinde estos
servicios y que se pueda integrar a dicha Teleconsulta, por lo que no constituyen un resultado para

esta investigacioén, asi como tampoco posibilitan su utilizacion a través de las redes cubanas.

La Fundacion Enlace Hispano Americano de Salud (EHAS)[9] es una institucidn que ha estado
realizando estudios en diferentes paises en desarrollo, su principal objetivo es el uso apropiado de las
nuevas Tecnologias de la Informacion y la Comunicacién (TIC) para mejorar los procesos de salud en
zonas rurales aisladas. Este proyecto fue constituido en el afio 2004, y desde entonces ha trabajado en
varios paises como Per(, Colombia, Cuba, y tiene la intencion de empezar a desarrollar sus
actividades en Ecuador. EHAS actia principalmente en Centros de Salud, también llamados
policlinicos, y Puestos de Salud 6 consultorios. El proyecto se materializa en cuatro fases,
primeramente se dedica a la identificacion, constitucion y capacitacién de las contrapartes en un nuevo
pais, después hace un estudio de necesidades, comunicacion y acceso a la informacion, del personal
sanitario rural, para dar prioridad a las zonas mas afectadas. Posteriormente desarrolla una
experiencia piloto en una provincia del pais para demostrar la validez del programa frente al Ministerio
de Salud del mismo, y poder asi, pasar a la siguiente y tltima fase del proyecto, la implantacion masiva

de tecnologia EHAS en el resto del pais.

Este actualmente es uno de los pocos proyectos que contienen, como parte de su desarrollo, las
caracteristicas tecnolégicas de cada pais, es lo que el proyecto denomina tecnologia apropiada,
teniendo en cuenta las necesidades e intereses de los usuarios finales para los que esa tecnologia va

dirigida. Aungue en Cuba se llevé a cabo una experiencia piloto en la provincia de Guantanamo, que



permiti6 comunicar 28 comunidades rurales con la Universidad de Ciencias Médicas de esa provincia,
no constituye una solucion, debido a que no se utilizé una tecnologia que se correspondiera con los
procesos que se llevan a cabo en la Teleconsulta, ya que la comunicacién establecida entre estas
comunidades y la Universidad de Ciencias Médicas, a pesar de que se realiz6 para mejorar los
servicios de salud, no es suficiente para llegar a un diagnéstico certero sobre un paciente que presente
una enfermedad genética poco comun. El medio de comunicaciéon que se proponga, debera usar la

misma infraestructura de comunicacion a nivel de red sobre la que esta soportada alasMEDIGEN.

En Cuba, se han desarrollado un grupo de tareas encaminadas a desarrollar la Telemedicina; es por
eso que desde el afio 2000 se incluy6 este tema en el programa de la disciplina Informatica Médica,
gue se imparte en todas las carreras médicas del pais, con el objetivo de lograr que los futuros
profesionales de la salud conozcan, desde momentos tempranos, los fundamentos teéricos y practicos
de esta tecnologia.

Actualmente no existe ningun sistema de Teleconsulta a través de la web que realice una
comunicacion a través de videoconferencias, solo se incorpora para este tipo de servicio el apoyo a
procesos asistenciales de manera diferida, un ejemplo de esto lo constituye un proyecto de
Telemedicina asistencial en diferido, desarrollado en la regién central del pais. Este proyecto se
desarrolla sobre la Red de Cardiologia y Cirugia Cardiovascular, permitiendo el envio de historias
clinicas a especialistas, de los pacientes a los que se les realizara la intervencion quirdrgica, con el
objetivo de definir la intervencién que se aplicara al mismo. Por otra parte la red soporta una base de
datos de imagenes en formato DICOM (Digital Imaging and Communication in Medicine) que es el
estdndar reconocido mundialmente para el intercambio de imagenes médicas, obtenido de los
diferentes casos estudiados, que resulta de gran utilidad para cardiélogos y cirujanos, pero que

ademas puede ser accedida por otros especialistas de la region central del pais[10].

Las videoconferencias que se llevan a cabo en el pais, hasta ahora, son solo gracias a las
tecnologias que brinda ETECSA, la empresa rectora de las telecomunicaciones en Cuba, y estas se
desarrollan en lugares especificos, y su costo es bastante elevado. Actualmente no existe constancia
de ninguna videoconferencia en vivo, desarrollada en ambos sentidos, donde se pueda realizar un
intercambio de imagenes en movimiento de todos los participantes en la misma, sobre la web; en este
orden, solo existen diferentes proyectos emprendidos por algunas universidades del pais, para brindar
servicios de teleconferencias, television en vivo, radiodifusion, entre otros; y asi contribuir a la mejora

de las comunicaciones e interacciéon de los procesos docentes en dichos centros, constituyendo lo mas
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cerca que se ha estado de transmitir en vivo mediante la red, aunque sea en un solo sentido. Ejemplo
de esto lo constituyen: el sitio MediaNet-Cujae implantado en la red del Instituto Superior Politécnico
José Antonio Echeverria ISPJAE[11], la presentacion de trabajos de diploma en la Universidad de
Pinar del Rio con el objetivo de implementar un servicio para la transmision de television y videos en la
Intranet de esa universidad[12] y el sitio Inter-Nos implantado en la Universidad de las Ciencias

Informéaticas con resultados muy positivos en dicho centro[13].

Inter-Nos ha tenido un éxito enorme dentro de la UCI, actualmente se gestionan un 50% de las
teleconferencias de todas las asignaturas impartidas en todos los afios, ademas de contar con una
transmision en vivo de 4 de los canales de la televisiobn nacional, con la mayor calidad de servicio
posible, y multiples archivos, con acceso bajo demanda, de peliculas, series, documentales; muy
importantes para la recreacion sana de los estudiantes. Este proyecto aunque no brinda una solucién a
esta investigacion, permiti6 observar en un plano real las caracteristicas y el funcionamiento de la

transmisién en vivo sobre la red.

En la UCI, se tiene un ejemplo de una Teleconsulta desarrollada por la Facultad 7, este proyecto
funciona integrado al Sistema de Gestion Hospitalaria (HIS), el cual se encontrara desplegado en todos
los hospitales del pais. Este proyecto consiste en una ventana de chat que le permite a un usuario que
tenga acceso al HIS, consultar algunas dudas sobre un paciente determinado a través del manejo de
imagenes. Aclarar, que no es objetivo de este proyecto emitir un diagnéstico sobre un paciente, solo
esclarecer algunas dudas, debido a que las imagenes que se manejan no son imagenes en formato
DICOM, siendo este el formato establecido para realizar diagnésticos médicos. A través de este chat,
el usuario puede adicionar todos los contactos que desee, e inmediatamente si estos se encuentran
conectados al sistema, aceptaran esta invitacién, y comenzaran la discusién, ahora, el usuario que
presenta la duda, tiene la posibilidad de, a través del chat, ejecutar una opcién que le permitir4 acceder
a una pizarra compartida de imagenes, inmediatamente se le mostrara una interfaz donde podra abrir
una imagen en formato JPG, y ejecutar varias acciones sobre ella como sefalar partes especificas,
ampliar la imagen, entre otras; esto, al mismo tiempo es visualizado por los deméas participantes,
guienes analizan estas sefializaciones y posteriormente emiten su criterio. En futuras versiones se
piensa afiadir al chat, otras opciones como una sala-conferencia, donde el usuario podra tener un
contacto mas privado con los usuarios que él desee, una videoconferencia y una llamada la cual sera

hecha a través del chat desde el usuario, a los contactos implicados[14].
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Este proyecto a pesar de ser un servicio de Teleconsulta, no brinda una solucion a esta investigacion,
ya que el proceso que se sigue en estas discusiones no es analogo al proceso que desarrolla la
Teleconsulta genética de alasMEDIGEN, ademas todavia no existe un servicio de videoconferencia,
como tampoco una compatibilidad en las tecnologias y herramientas utilizadas por ambos proyectos.

1.4 Fundamentos tedricos para la transmision de video sobre las redes IP.

Para las redes IP, el intercambio de informacion entre estaciones locales o remotas se hace a través
de datagramas IP. Un datagrama IP es la unidad minima de informacion en el lenguaje que “hablan”
todos los equipos que forman parte de la red. Estos datagramas IP estan formados principalmente por
una direccion origen y una direccion destino, y cada equipo de comunicacion situado en la ruta entre
ambos se encarga de enviar dicho datagrama por el camino adecuado. Por su parte el video no es
mas que la reproduccion en forma secuencial de imagenes, que al verse con una determinada
velocidad y continuidad, dan la sensacién al ojo humano de apreciar el movimiento natural, el otro

componente de este proceso es el sonido[15].

Difusion de video en las redes de computadoras.

La transmision de video sobre las redes, esta llegando al punto de convertirse en un sistema habitual
de comunicacion debido al crecimiento masivo que ha supuesto Internet en estos ultimos afios. Este es
utilizado para ver peliculas, para la comunicacion con conocidos, pero también tiene un uso muy
importante en las clases remotas, diagndsticos médicos, videoconferencia, distribucién de TV, entre
otros. Debido a la necesidad de su uso, se han proporcionado distintas soluciones y sucesivos
formatos para mejorar su transmision, constituyendo hoy en dia uno de los mayores legados del uso
de las redes.

Asi surge la tecnologia Streaming a mediados de los afios 90, las primeras soluciones estuvieron
dadas por Real Network y Microsoft. Estas se comunicaban a través de mddems, permitiendo la
transmisiébn de audio y video, con una pequefia diferencia entre la solicitud del archivo y su

reproduccion.

Tecnologia Streaming

Bajo el término Media Streaming aparecen un grupo de productos y técnicas cuyo objetivo es la
difusién de contenidos multimedia tales como audio y video. Esta tecnologia se caracteriza por la

visualizacién en el cliente sin la necesidad de esperar la descarga completa de un fichero. Con la
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recepcion de una pequefia parte, el usuario es capaz de recibir imagenes y sonidos mientras continta
obteniendo la corriente de datos streaming que se ira mostrando posteriormente. Los productos de

Media Streaming contemplan la transmision de contenidos tanto en una Intranet como en Internet. [16]

Esta tecnologia permite la transmision de archivos multimedia en la red, en dos tiempos de
reproduccion: en vivo o en video bajo demanda, en ambos casos el video se distribuye después de
haber sido codificado, lo que permite la compresion de la informacién y reduce considerablemente el

ancho de banda requerido.

En la transmisién en vivo, se reproduce en la computadora del usuario un evento que esta ocurriendo
en el momento, o una programacion elaborada por un canal de television que es transmitida al
instante; mientras que la transmision de video bajo demanda no es mas que la reproduccién de un
contenido que ha sido previamente grabado, y se encuentra almacenado y disponible para consultarse

en cualquier momento.

Componentes del Streaming

Para poder proporcionar un acceso claro, continuo y sin interrupciones, el streaming se compone por

los siguientes elementos:
e Servidor de Streaming

El servidor de streaming es el elemento principal en cuanto a calidad del servicio. Este, procesa los
datos multimedia en cortos espacios de tiempo y soporta funciones de control interactivas que
posibilitan gestionar el video, siendo ademas el responsable de suministrar los servicios de audio y
video en modo sincronizado, para eso espera la peticion del usuario y cuando esta es recibida, el
servidor busca en el directorio apropiado el archivo solicitado [15]. Entre los principales servidores

streaming se encuentran:

* Apple QuickTime Streaming Server, Darwin Streaming Server, Real Networks Helix Server,

Helix DNA Server, Microsoft Windows Media Server, Video Lan Server.
Los mas utilizados son:

Apple QuickTime Streaming Server es el servidor de Video Bajo demanda, restrictivo, comercial y
propietario de Apple. Este servidor se distribuye conjuntamente con las versiones servidor de Mac OS

X. Es un servidor multimedia, basado en estandares altamente compatibles y de facil uso. Permite
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alojar videos afadiendo servicios multimedia a la Web u ofrecer contenido multimedia mediante
cualquier otro mecanismo, ya sea para dispositivos moviles, set top boxes, entre otros. Dispone
también de una aplicacién de publicacién, que permite subir contenidos al servidor de una forma
sencilla, rapida, elegante y eficaz, esto se puede apreciar en el Anexo 1. [15]

Las caracteristicas de este servidor son:

+ Asegura que es compatible con la mayoria de los clientes disponibles sobre cualquier
plataforma.

» Puede reenviar flujos a otros servidores adicionales.

* Soporta los protocolos RTP/RTSP, tanto Multicast como Unicast.

» Soporta el protocolo compatible con Icecast sobre HTTP.

* Soporta H.264, MPEG-4 y 3GPP

» Permite enviar Video en tiempo real de algunas fuentes de video como una videocamara.
» Soporta Video Bajo demanda.

» Se puede administrar via Web o via una interfaz gréfica.

Microsoft Windows Media Server es el servidor comercial y propietario de Microsoft [ver Anexo 2].

Sus caracteristicas mas destacadas son: [15]

* El nimero de flujos de video soportados es directamente proporcional a la cantidad de dinero

invertida en licencias.

+ Solo funciona en Windows, precisamente la Unica forma de adquirir el software es mediante la

compra de una licencia de Windows Server.

+ Algunas funcionalidades estan intencionalmente deshabilitadas en funcién del tipo de licencia
de Windows Server, algunas son, difusibn Multicast, envio a otro servidor, soporte Proxy,
sistema de plugins, planificador de programacion, entre otras. Soporta los protocolos MMS,
HTTP y RTSP.

» Soporta el formato Windows Media.
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Video Lan es un proyecto libre de codigo abierto de una plataforma de video, incluyendo reproductor,
servidor y otros plugins. La primera gran caracteristica, es que a diferencia de otros servidores, este
puede funcionar tanto como reproductor que como servidor. Video Lan se divide en dos proyectos
principales VLS y VLC, de estos dos el VLS ya no se desarrolla, y su existencia es solo histérica, por lo
gue ya no se recomienda su uso. [15]

VLC: Aplicacion escrita en C/C++, servidora y cliente de flujos de video. Soporta diferentes tipos de
formatos y sefiales de entrada, como DVD, satélite, sistema de ficheros, television digital, terrestre,
entre otras. Es compatible con la gran mayoria de plataformas disponibles, esto depende del soporte
ofrecido por algunas librerias, de forma que las caracteristicas varian segun la plataforma. Esta es
también una de las grandes diferencias respecto a los otros servidores, que soportan una 0 muy pocas
plataformas y sus caracteristicas estan en funcién del precio [15]. [Ver Anexo 3].

Caracteristicas principales:

» Soporta multiples plataformas, entre éstas Windows, Mac OS X, Linux, BeOS, FreeBSD,

OpenBSD, Familiar Linux, entre otras.
» Protocolos: RTSP, UDP, RTP, HTTP, FTP, solo recepcion.

» Soporta Multicast y Unicast sin ningun tipo de limitacion, ni restriccion. Muchos otros servidores

habilitan el soporte Multicast en la licencia mas cara del servidor.

* Formatos soportados: MPEG, ID3 tags, AVI, ASF, WMV, WMA, MP4, MOV, 3GP, OGG, OGM,
Annodex, Matroska, WAV, RAW audio, RAW DV, FLAC, FLV.

» Soporta video bajo demanda.
» Es posible recibir un flujo de video de un servidor y enviarlo a otro cliente mientras se visualiza.

» Es posiblemente uno de los muy pocos servidores/reproductores que permiten guardar el video
en el disco.

» Soporta subtitulos.
» Filtros de manipulacién, decodificacién de video.

* Interfaces gréficas, como Consola, Telnet, Web, Soporte de Skins.
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* Plugin para Iceweasel, Firefox, y otros navegadores basados en el motor Gecko.

Por todo lo mencionado este servidor es el mas recomendado para la transmisién tanto en vivo como
bajo demanda de videos sobre la red, ya que como se observa es uno de los pocos servidores libres

gue contiene gran variedad de servicios.

e Compresién y codificacién “CODEC”

CODEC es una abreviatura de Codificador-Decodificador. Describe una especificacién implementada
en software, hardware o una combinacion de ambos, capaz de transformar un archivo con un flujo de
datos (stream) o una sefial. Los CODEC pueden codificar el flujo o la sefial, para la transmision, el
almacenaje o el cifrado, y recuperarlo o descifrarlo del mismo modo para la reproducciéon o la
manipulacién en un formato mas apropiado para estas operaciones. Son usados a menudo en video

conferencias y emisiones de medios de comunicacion [15]. Entre los mas comunes se tienen:
DV, MPEG, DivX, Xvid, H.264.

De estos CODEC, el estandar para la compresiéon de audio y video es el MPEG, ya que goza de gran
compatibilidad mundial, gran compresion y poca pérdida de calidad. Existen varios tipos de CODEC
MPEG los cuales dependen de la calidad con que se comprime el video, a mayor compresion menor

resolucion.
Reproductor.

En el lado del receptor se deberan reproducir los flujos de datos multimedia en el mismo orden en que
fueron generados por el servidor de streaming. Esta funcionalidad es provista por el reproductor de
contenidos multimedia, que es un software capaz de procesar el flujo multimedia que entra en la
maquina destino. El reproductor contiene el decodificador que permitira al usuario visualizar el

contenido de manera adecuada y eficiente.

En algunos casos este reproductor viene incluido con el servidor streaming que se utiliza, por lo que
solo se debera contar con los plugins necesarios para su visualizacién en el cliente, en el caso del

Servidor Streaming VLC el reproductor sera el VLC Media Player de dicho servidor.

Para realizar el proceso de transmision, Streaming utiliza especificamente dos métodos de difusion: el

método Unicast y el Multicast, los cuales se explican a continuacion.
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Métodos de difusion en redes de computadoras.
e Unicast

Unicast es el término utilizado para describir la comunicacion cuando un pedazo de informacion, en
una o mas unidades de datos (datagramas IP), se envia desde una maquina origen a una unica
maquina destinataria o receptor final. Esta transmision, se establece punto a punto con cada
destinatario, sigue siendo la forma predominante de transmisién en redes LAN y en Internet, a pesar
de resultar un poco molesto para realizar conexiones multipunto, ya que se debe establecer una
conexion independiente, para cada usuario que se le vaya a difundir el servicio[12]. [Ver Anexo 4].

e Multicast

Multicast se basa en un Unico proceso de envio, independientemente del nimero potencial de
magquinas receptoras, de una misma informacion en una o mas unidades de datos (datagramas IP),
desde una maquina origen a todas las maquinas destinatarias que posean al menos un miembro de un
determinado grupo de multidifusién y que, ademas, compartan una misma direccion de multidifusion,
posiblemente, dispersas geograficamente en mdltiples redes por Internet, sin necesidad de transmitir
desde el origen una copia de la misma informacién por separado, a cada una de dichas maquinas. Se
resalta el hecho de que desde la maquina origen solo se envia una vez la pertinente informacién, no se
transmiten “n” copias de la misma aunque haya “n” destinatarios[12]. [Ver Anexo 5].

Multicast es la manera mas Optima de difusién, si se tiene mucha informacién que debe ser
transmitida a varios ordenadores, pero no a todos, en una red. Una situacion frecuente donde se
utiliza, es en la distribucién de audio y video en tiempo real, a un conjunto de ordenadores que se han

unido a una conferencia distribuida.

Soporte telematico para la transmisiéon de video

Un factor critico dentro de la transmision de video en las redes, lo constituye precisamente la
infraestructura telematica sobre la cual estara soportada dicha transmisién. Para el caso del sistema de
videoconferencia que se propone, este soporte estard dado por Infomed, por lo que es necesario
analizar las caracteristicas que posee dicha red, las cuales garantizaran la calidad en este servicio,
donde la caracteristica mas importante, es la capacidad de ancho de banda, cuyos requerimientos

dependen de los tipos de sefial a transmitir, su volumen, y los tiempos de respuesta requeridos.
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Debido a un fuerte proceso inversionista en construcciones, equipamiento médico y no médico,
informatico y de comunicaciones en las instalaciones sanitarias de todo el pais, como parte de los
nuevos programas de la Revolucién que actualmente se sigue en el Sistema Nacional de Salud (SNS),
es posible que se cuente con las condiciones objetivas para incorporar ciertos servicios de
Telemedicina que garantizan mejoras en las gestiones médicas de estas instalaciones. Una vez que se
cuenten con estas condiciones se hace necesario mejorar la transmision del flujo de datos sobre la red,
necesaria para lograr el funcionamiento de estos servicios, ya que no importa con los equipos que se
cuente, si no existe una infraestructura telematica que permita el aprovechamiento de los mismos, es
una inversion en vano. Para realizar el andlisis critico sobre Infomed, se sigui6é un estudio realizado a
esta red, por una Tesis de Maestria, en el Departamento de Telematica del ISPJAE.

Para lo que se tiene el esquema mostrado en la Figura 1, el cual representa los diferentes niveles de
Telemedicina ubicados en cada uno de los niveles de Atencion Asistencial dentro del SNS, en
dependencia de la complejidad de infraestructura tecnolégica con que cuenta cada nivel, para la

aplicacion de los Teleservicios que se le proponen teniendo en cuenta dicha infraestructura.

f
s
% &
&
F 4
&
]
g b
o &
é"_sg MIMEL W

Bt=ncidn Terciari

MIVEL IV
Atencien Secundaria
&& MIVEL Il
.g-" Atencicn Secundaria
S
&
MNIVELII

Atencion Primaria

MIVELI
Atencion Primaria

ATENCIONASISTENCIAL |

Figura 1 Niveles de Telemedicina[17]

Como se observa en la Figura 1, existe una cierta disponibilidad y potencialidad tecnolégica para

cada nivel, segun el grado de infraestructura que se les ha dotado, destacando los niveles de atencion
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secundaria y terciaria, donde existe una calificaciébn superior, que corresponde a los denominados
Hospitales de Excelencia, que no son mas, que los Hospitales e Institutos de Especialidades,
respectivamente. Estas instituciones, actualmente son las Unicas que se encuentran en condiciones
objetivas de desarrollar aplicaciones interactivas en diferido y en tiempo real, por tanto, se hace
necesario garantizar la prioridad del tréfico del flujo de datos de telemedicina, para lo que se establecid
la siguiente tabla, donde se propuso una mejora en el ancho de banda actual para cada entorno de

actuacion, en dependencia de la infraestructura con que cuenta cada nivel de Telemedicina.

Tipo de Ancho de Ancho Fropuest |Caidad
instalacion banda p/ de banda |afinal de |de
sanitara Nivel |telemedicina |actual ancho de |servicio
por nivel (CIR) |(CIR) banda DoS)
ICIR)

Policlinicos,

Hospitales. 3 64 Hbps 32 Hbps 64 Hbps No

municipales.

Hospitales.

4 256 Kbps 128 Hbps | 256 Hbps No
Hospitales de
Excelencia. 5 312 Hbps 236 Hbps 1 Mbps Si

Figura 2. Definicion de escenarios para la telemedicina en Cuba por niveles de complejidad.[17]

En la Figura 2, se caracterizan los escenarios cubanos de actuacion de la telemedicina, y su ancho
de banda asociado, el ancho de banda actual con que cuentan las instituciones, la propuesta final que
incluye los servicios de caracter general que ya se desempefian sobre la red y la aplicacién de
métodos de calidad de servicio para cada nivel. Cuando se habla del ancho de banda correspondiente
a los niveles, se refiere al minimo necesario para soportar los servicios de telemedicina. En el caso del
protocolo Frame Relay, contratado al proveedor de servicios ETECSA por Infomed, este valor se

conoce como CIR (Committed Information Rate) y constituye lo garantizado en todo momento[2].

Después de haber obtenido estos datos, teniendo en cuenta que el servicio de videoconferencia que
se desea, sera utilizado por los diferentes Centros de Genética del pais y que estos mismos estan
contenidos dentro de cada uno de los niveles asistenciales del SNS; para una mejor visualizacién en la
investigacion se incorpor6 cada uno de estos centros en correspondencia con el nivel de servicio que
estos presentan, obteniendo la Tabla 1 mostrada a continuacion.
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Tipo de Nivel Ancho de | Propuesta | Calidad de

Instalacion banda final de | Servicio

sanitaria actual (CIR) | ancho de
banda(CIR) | (QoS)

Centros 3 32 Kbps 64 Kbps No

Genéticos

Municipales

Centros 4 128 Kbps 256 Kbps No

Genéticos

Provinciales

Centro de 5 256 Kbps 1 Mbps Si

Genética

Nacional

Tabla 1. Definicion de escenarios para la telemedicina en Centros de Genética en Cuba por

niveles de complejidad

Como se observa en los elementos de la Tabla 1, incluso una vez que se incorpore esta mejora en el
ancho de banda correspondiente, todavia no existiria una conexién necesaria para soportar la
realizacion de cada uno de los Teleservicios identificados por cada nivel segun la infraestructura

tecnoldgica con que cuenta, con una Calidad de Servicio requerida.

El problema viene dado porque Infomed esta soportada fisicamente sobre el backbone ATM/FR de
ETECSA, el cual presenta una insuficiente infraestructura de comunicaciones para garantizar el
incremento en ancho de banda que se necesita, trayendo consigo una dificultad en la capacidad de los
enlaces fisicos de los nodos provinciales a la red ATM, los cuales son insuficientes para soportar la
cantidad de Permanent Virtual Circuit 6 Circuito Virtual Permanente (PVC), requeridos para conectar a
las instituciones de las provincias con el nodo provincial; obligando a establecer un ancho de banda
minimo, demasiado pequefio en los PVC que se soportan sobre estas conexiones, y a su vez, al
establecimiento de PVC de instituciones directas al nodo nacional, violando la jerarquia topolégica
definida en la red.[2]

Para solucionar estos problemas, en el estudio al cual se hace referencia, se proponen las siguientes
mejoras[17]:
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e Mejoramiento de las condiciones actuales de conexién de la red Infomed al backbone
ATM/Frame Relay de ETECSA.

e Migrar el soporte de la red Infomed hacia el backbone IP/MPLS de ETECSA.

El analisis sobre Infomed, basado en el estudio desarrollado en el ISPJAE, permitié al equipo de
investigacion determinar la imposibilidad actual que presenta esta red para soportar el servicio de
videoconferencia que se desea implantar en la Teleconsulta, ya que no se cuenta con el ancho de
banda minimo en cada nivel de actuacion de la genética en Cuba, para desarrollar este servicio a nivel
nacional. Para realizar una videoconferencia, en cada uno de los Centros de Genética conectados a la
red Infomed, tanto en tiempo real como bajo demanda, es necesario que se cuente con un ancho de
banda minimo, atendiendo a los anchos de banda establecidos en la Tabla 1, de 1Mbps para la
conexion de cada uno de los nodos provinciales a la red ATM, teniendo en cuenta que este es el Unico
ancho de banda que permite a la Instalacion donde se le propone, CNGM, realizar el Teleservicio
propuesto, integracion de audio-video en tiempo real, con una calidad en el servicio, imprescindible

para una aplicacion de la Telemedicina eficiente.

Después de haber llegado a esta conclusion, se determina realizar una propuesta de cédmo quedaria
este sistema de videoconferencia, en el caso especifico del proceso que se lleva a cabo en las
discusiones genéticas de la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN, que ilustraria el funcionamiento
de las discusiones en vivo y bajo demanda a través de dicho medio de comunicacién, ya que no podria
realizarse una validacion de la soluciébn que se desarrollara para el SIGM, y asi, esta propuesta
facilitaria su posterior implementacion, una vez que se realicen las mejoras definidas en el estudio que
se llevo a cabo en el ISPJAE.

Después de analizar como quedaria la propuesta de videoconferencia, y determinar que la misma no
sera inmediatamente el medio adecuado a incorporar a la Teleconsulta, por las condiciones que
presenta la red de Infomed, se procede a realiza el estudio de la audioconferencia como el medio de

comunicacion que se afiadiria a la Teleconsulta para mejorar el proceso de diagnéstico de la misma.

En el estudio del estado del arte realizado en la UCI para detectar los diferentes proyectos que
realizan en sus soluciones una integracién de audio y video sobre las redes IP, se encontr6 un
proyecto desarrollado por la Facultad 2 llamado Plataforma Telefénica (PLATEL) el cual cumple con
las caracteristicas necesarias para proveer a la Teleconsulta una audioconferencia a través de la web.

El desarrollo de este proyecto, estd basado en herramientas y tecnologias libres, las cuales fueron
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adoptadas por el equipo de desarrollo después de realizar un estudio actual de los sistemas similares
gue proveen soluciones compatibles con las requeridas por el proyecto. Esto permiti6 que se
desarrollara un trabajo en conjunto con PLATEL, para nutrir a la investigacion de los elementos mas
importantes para el desarrollo de una audioconferencia sobre redes IP, sin la necesidad de realizar un
estudio del estado del arte en el mundo ni en el resto del pais, sobre los diferentes sistemas que

utilizan este medio.
Sistema de audioconferencia a utilizar.

PLATEL es un proyecto desarrollado por un grupo de estudiantes y profesores de la UCI,
especificamente de la Facultad 2 y consiste en una Plataforma Telefénica basada en estandares
abiertos que brinda servicios de voz sobre IP (Internet Protocol). Esta solucién en su conjunto es un
Servidor de Comunicaciones y Aplicaciones que se distribuye de manera compacta en un CD y permite
ser desplegado en entornos empresariales que necesitan migrar sus comunicaciones hacia las redes
de datos, ademas de permitir la integracion con la red publica telefénica. Esta solucion le permite
instalar y configurar una Central Telefonica de forma muy sencilla a través de la Web, brindando una
interfaz amigable que no requiere de conocimientos adicionales para los especialistas en las empresas
gue ya estan familiarizados en el trabajo con otras pizarras telefénicas. Por otra parte, presenta una
arquitectura modular que facilita la integracion con aplicaciones de software de terceros, ademas de

brindar un paquete de soluciones para la gestion de Centros de Llamadas.

PLATEL implementa gran parte de sus servicios sobre la Central Telefénica IP Asterisk, ademas
entre las proyecciones futuras se encuentran utilizar otras aplicaciones libres para brindar nuevos
servicios orientados a Fax, Correo, Mensajeria Instantanea, Centros de Contactos y Administracion de

Relaciones con los Clientes.

o Entre los servicios que brinda PLATEL se encuentran los servicios brindados por Asterisk;
estos incluyen correo de voz, IVR (Respuesta de Voz Interactiva), desvio de llamadas,
conferencia de voz e identificaciéon de llamadas por solo mencionar algunos. Ademas cuenta
con servicios de centros de llamadas, que estos incluyen un médulo de Distribucién Automatico
de Llamadas con Reportes Estadisticos, administracion de Colas de llamadas y un médulo de

IVR que posibilita una interfaz para crear, de forma dinamica y sencilla, diferentes IVRs.

Este proyecto es muy util para solucionar problemas de comunicaciéon mediante la web, pues es

capaz de posibilitar una integracion con otros sistemas gracias a las caracteristicas peculiares de su
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arquitectura, la cual estd compuesta por médulos que separan sus funcionalidades haciéndolas mas
independientes, permitiendo la integracion del servicio de audioconferencia a la Teleconsulta genética
de alasMEDIGEN.

1.5 Fundamentos tedricos para la transmisién de audio sobre las redes IP.

El desarrollo de los sistemas de comunicaciones, ha permitido transmitir cualquier tipo de informacion
sobre los medios existentes. Asi, sobre la LAN e Internet, mediante la adopcién de ciertos estdndares y
la incorporacion de algunas tecnologias, es posible enviar voz y datos, con la gran ventaja y ahorro
gue supone el utilizar estos medios. Hoy en dia, esto constituye un elemento de gran atenciéon e
importancia, que sustituye todos los problemas de infraestructura necesaria, que supone el uso de las
tecnologias tradicionales; es por eso, que el Protocolo de Voz Sobre Internet es un tema estratégico en

la actualidad.

Voz IP, voz sobre IP o VolIP: es la posibilidad de enviar canales de voz en tiempo real a través de
redes basadas en el protocolo IP (Internet Protocol), lo que permite tener conversaciones con otras
personas a través de la red, en lugar de utilizar la telefonia tradicional[18]. En otras palabras es el
conjunto de normas, dispositivos, protocolos, en definitiva la tecnologia que permite la transmision de

la voz sobre el protocolo IP.

La VolIP permite la union de dos mundos histéricamente separados, el de la transmisién de voz y el
de la transmision de datos. Este, no es un servicio, sino una tecnologia, que puede transformar una

conexioén estandar a una red, en una plataforma para realizar llamadas gratuitas por Internet.

Para establecer una comunicacion en un entorno VolP, se debe suponer que las dos personas que se
guieren comunicar tienen servicio a través de un proveedor VolP, este proveedor dependera
totalmente del tipo de comunicacion que se realice en ese momento, trayendo consigo el uso de la

telefonia IP.

Telefonia sobre IP: es el conjunto de nuevas funcionalidades de la telefonia, es decir, en lo que se
convierte la telefonia tradicional debido a los servicios que finalmente se pueden llegar a ofrecer

gracias a poder portar la voz sobre el protocolo IP en redes de datos[18].

Tipos de comunicacion en la Telefonia IP[18]
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« ATA: Este adaptador permite conectar teléfonos comunes (de los que utilizamos en la
telefonia convencional) a una computadora o a la red para utilizarlos con VoIP. Este toma la
sefial de la linea de teléfono tradicional y la convierte en datos digitales listos para ser
transmitidos a través de Internet, estos adaptadores ya vienen configurados y basta con

conectarlos para que comiencen a funcionar.

« Teléfonos IP (Hardphones): Estos teléfonos a primera vista se ven como los teléfonos
convencionales. Sin embargo los teléfonos IP en lugar de tener una ficha RJ-11 para conectar a
las lineas de teléfono convencional, estos tienen una ficha RJ-45 para conectarse directamente
a la red y tienen todo el hardware y software necesario para manejar correctamente las
llamadas VolIP.

. Computadora a Computadora: Esta es la manera mas facil de utilizar VolP, todo lo que se
necesita es un micréfono y bocinas y un software que permita establecer dicha comunicacion,
ademas de una conexion preferentemente de banda ancha. Exceptuando los costos del
servicio de Internet, que usualmente se deben abonar en otros paises, no existe cargo alguno

por este tipo de comunicaciones.

Debido a las caracteristicas de la propuesta que se desarrolla, el tipo de comunicacion que se usara
en el sistema de audioconferencia, sera la que se establece de PC a PC, ya que la Teleconsulta
desarrolla todo su proceso sobre una aplicacién web, ademas de que esta comunicacion permite que
no sea necesaria la inversidbn sobre ningln software ni hardware para poder establecer la
comunicacion, ya que con solo descargar un software, softphone, libre en Internet y tener una central
telefénica proveedora de servicios, PLATEL, sera necesario para comunicarse con varias personas a
la vez.

Ventajas de la Telefonia IP

. La primera ventaja y la mas importante es el costo, una llamada mediante telefonia VoIP es en
la mayoria de los casos mucho mas barata que su equivalente en telefonia convencional. Esto
es basicamente debido a que se utiliza la misma red para la transmisién de datos y voz, la
telefonia convencional tiene costos fijos que la telefonia IP no tiene, de ahi que esta es mas
barata.
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. Con VoIP se puede realizar una llamada desde cualquier lado que exista conectividad a
Internet. Dado que los teléfonos IP transmiten su informacion a través de Internet, estos pueden

ser administrados por el proveedor desde cualquier lugar donde exista una conexion.

Existen multiples software dedicados a establecer una comunicacién usando VolP, uno de los més
utilizados son los softphone (software-teléfono), para el enlace entre PCs.

Softphone

Se conoce por el nombre de Softphone al software que realiza una simulacién del teléfono en una
computadora, permitiendo asi la comunicacién con otras computadoras que posean este mismo
software, o a otros teléfonos convencionales, usando un Proveedor de Servicios de VolP (VSP en
inglés VolP Service Provider), empresa dedicada a conectar por teléfono los usuarios de Software

VolP, los usuarios de teléfonos convencionales y celular usando una plataforma telefénica[19].

Asterisk, es una de las plataformas mas destacadas, ya que es una aplicacion de software libre, bajo
licencia GPL, que proporciona funcionalidades de una Central Secundaria Privada (PBX en inglés
Private Branch Exchange), que no es mas que una central telefonica. Como cualquier PBX puede
conectar a un nimero determinado de teléfonos para hacer llamadas entre si, e incluso conectar a un
proveedor de VolP, o bien a una Red Digital de Servicios Integrados (RDSI) tanto basicos como

primarios[20].

Esta plataforma es utilizada por PLATEL, por lo que la comunicacion se debe establecer con un

softphone compatible con la misma.

Los Softphone mas comunes son: Skype, WengoPhone, Gizmo, XLite, el Aim, SjPhone, y

Gltimamente Zoiper.
* Skype

Software desarrollado por quienes dieron vida a Kazaa, lider en comunicacion P2P, o sea, de
computador a computador, que te permite hacer llamadas a cualquier parte del mundo mediante tu PC,
facil de usar, gratis y pensado para usuarios individuales. Su éxito reside en la gran compresion de
audio sin afectar practicamente a la calidad de la transmisién de voz. Requiere a Skype como empresa

proveedora[19].

e Gizmo
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A diferencia de Skype, Gizmo utiliza SIP como estandar para las comunicaciones de voz. De esta
manera es posible comunicarse con cualquier red o programa de telefonia IP que soporte este
estandar. Para las llamadas a teléfonos méviles y fijos es mucho mas barato en comparacién con
Skype[19].

« AIMpro

Una actualizacion de América-On-Line Instant Messenger (AIM), cuenta con una renovada interfaz
libre de publicidad en su cliente, con el que también permite su integracion con Outlook, donde nos
permite enviar correos y gestionar nuestro calendario. En lo que respecta a la telefonia IP, la voz
suena clara y permite que se realicen videoconferencias, pero carece de la capacidad de realizar

llamadas a teléfonos fijos y méviles[19].
+ X-Lite 3.0

Desarrollado por la empresa CounterPath. Es gratuito y esta basado en la arquitectura del eyeBeam
1.5, que es el cliente telefénico pago de la misma empresa. Tiene ciertas capacidades similares a la de
este Ultimo, como calidad de audio y video superior, y una excelente libreta de direcciones, es

compatible con la plataforma Asterisk.[19]
+ SJPHone

SJ Labs ofrece su producto SJPHone. Fue exitosamente utilizado en cientos de servicios de telefonia
IP por todo el mundo, como Telecoms. Cabe destacar la posibilidad de adaptar la interfaz a cualquier
empresa, traducida a varios idiomas, configuracion y soporte remoto, soporte para MAC OS, Linux y
Windows[19].

» Zoiper

Anteriormente conocido como IDEFISK, es un softphone SIP e IAX (Inter-Asterisk Exchange
protocol), lo que lo hace compatible con la plataforma Asterisk. La edicién gratuita de ZOIPER incluye
caracteristicas como: protocolos SIP + IAX/IAX2, registro automatico de usuarios, transferencia de
llamadas, llamada en espera. Se integra a la perfeccion a Outlook, mediante mensajes de voz y brinda
soporte para varios CODEC. Es un cliente VolP que garantiza la calidad de audio[19]. Posee la

caracteristica de ser configurable para varios idiomas, entre ellos Espafiol.
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Por todas las caracteristicas mencionadas, el softphone que se usara para establecer la
comunicacion a través de PLATEL, sera el Zoiper, destacandose que es compatible con Asterisk y que
posee una configuracion multilinglie, caracteristica importante que lo hace de mas facil manejo por el

usuario.

1.6 Conclusiones Parciales.

Este capitulo dio la posibilidad de abordar las tendencias actuales del uso de la videoconferencia en
la telemedicina, especificamente en las Teleconsultas, haciendo énfasis en el crecimiento avanzado de
las tecnologias y su uso en este campo por parte de los paises desarrollados, lo que obliga a cada
pais a replantearse sus necesidades y dentro de sus posibilidades elaborar un sistema factible que se
adapte a las caracteristicas propias de cada territorio. También se profundiz6 en los aspectos teéricos
de la difusion de audio y video en las redes, lo que permitié nutrir a la investigacion sobre los aspectos
necesarios para la transmision de los mismos, donde se destaca como elemento critico el soporte
telematico con que debe contar la red donde se implantaran estos servicios. Para el caso de la
videoconferencia, las condiciones actuales de la red no posibilitaran su implementacion en un
escenario real, por lo que se determiné que no es el medio de comunicacién adecuado a incorporar a
la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN inmediatamente, planteandose la elaboracion de una
propuesta que solo ilustraria el funcionamiento de las discusiones genéticas una vez que se incorpore
este medio sobre la misma, destacandose el uso de la techologia Streaming y un servidor VLC.
Posterior a esto se realiza un estudio sobre PLATEL, un proyecto que proveera a la Teleconsulta un
sistema de audioconferencia como medio de comunicacion a utilizar en sus discusiones, para lo cual

se utilizara la tecnologia VolP.
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CAPITULO 2. Programas y Metodologias

Introduccidén

En este capitulo se analizan los recursos tecnolégicos y las principales herramientas necesarias, para
realizar la propuesta del funcionamiento de una videoconferencia sobre la red de Infomed, en
dependencia del proceso de discusion que se sigue en la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN,
ademas de las herramientas necesarias para consumir el servicio web contratado al proyecto PLATEL,
el cual posibilitara la utilizacion de una audioconferencia por la Teleconsulta genética de
alasMEDIGEN. También se exponen un grupo de procedimientos indispensables para la correcta

solucién de estas propuestas.

2.1 Analisis de las herramientas y tecnologias a utilizar en el sistema.

En este epigrafe se presentan un grupo de herramientas y tecnologias necesarias para realizar
cualquier modificacion sobre la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN, ademas de las herramientas y
tecnologias especificas para la utilizacion de la propuesta de video y audioconferencia confeccionada

en la investigacion.

Para realizar cualquier modificacion sobre la versiébn 2.0 de la Teleconsulta genética, se hace
necesario mantener las politicas de desarrollo establecidas por la red Nacional de Salud, ademas de
dar cumplimiento a la arquitectura definida por la misma, para su implementacién. Por todo esto es
necesario hacer uso de la plataforma LAMP, que tiene a Linux como Sistema Operativo, Apache como
Servidor Web, MySQL como gestor de base de datos y PHP como lenguaje de programacion,
incluyendo también a Eclipse como entorno de desarrollo y Symfony como framework para dicho

entorno.
e Sistema operativo: Linux.

Linux es un sistema operativo tipo Unix que funciona en computadores con procesadores de
arquitectura Intel y en otros como los de AMD o los de Cyrix. Ya hay versiones de Linux para otros

procesadores como Alpha, Sparc y Power PC.

Las principales caracteristicas de Linux son:
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* Multiprocesamiento: Esto es importante para servidores y estaciones de trabajo que necesitan
todo el potencial de un equipo para trabajar, lo que pasa es que el sistema operativo Linux
trabaja con varios procesadores al mismo tiempo, para lo cual no esta concebido el Winbugs o
los Mac OS.

« Multitarea: El usuario podréa trabajar con varios procesos simultaneos, sin que estos interfieran

entre si.

*  Multiusuario: Esto permite que una maquina pueda ser compartida por varios usuarios, cada
uno con diferentes "privilegios" y sin acceso a la informacion de los demas. Asi, cada uno
puede trabajar como si se encontrara en una maquina diferente, existe un super usuario, Root,

gue es el que controla el acceso a todo el sistema.

Este sistema operativo tiene muchas posibilidades de configuracion, pues cuenta con unos
repositorios muy completos desde los cuales se puede instalar todo tipo de aplicaciones para el trabajo
en red y con la difusion de video, aplicaciones tanto como de servidores Web, Ftp, Streaming,

navegadores, reproductores multimedia y demas. [21]

e Lenguaje de programacién: PHP 5.0.

PHP (acrénimo de Hypertext Preprocessor) es un lenguaje "del lado del servidor”, lo que significa que
PHP funciona en un servidor remoto que procesa la pagina Web antes de que sea abierta por el
navegador del usuario, especialmente creado para el desarrollo de paginas web dindmicas. Puede ser
incluido con facilidad dentro del cdédigo HTML, y permite una serie de funcionalidades tan
extraordinarias, que se ha convertido en el favorito de millones de programadores. Entre sus

caracteristicas fundamentales estan: [22]

+ Gratuito: Al tratarse de software libre, puede descargarse y utilizarse en cualquier aplicacion,

personal o profesional, de manera completamente libre.

+ Gran popularidad: Existe una gran comunidad de desarrolladores y programadores que

continuamente implementan mejoras en su cédigo.

* Enorme eficiencia: Con escaso mantenimiento y un servidor gratuito, en este caso, Apache,

puede soportar sin problema millones de visitas diarias.

e Gestor de Base de dato: MySQL 5
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MySQL es, sin duda, el sistema gestor de base de datos mas popular y utilizado a la hora de
desarrollar paginas Web dinamicas y sitios de comercio electrénico. Se suele trabajar en
combinacion con PHP, y comparte con éste algunas de las caracteristicas que lo convierten en

una eleccién segura. Entre ellas: [22]
Gratuito: Se trata de software libre que puede ser utilizado sin limitacion alguna.

Popularidad: Son innumerables las paginas donde encontrar informacion, y las listas de correo

donde podran ayudarnos desinteresadamente con nuestros proyectos.
Rapidez: La velocidad de proceso de MySQL es legendaria.

Versatilidad: Trabaja tanto con sistemas operativos basados en Unix como con el sistema

operativo Windows, de Microsoft.

Sencillez de manejo: Al utilizar el lenguaje estandar SQL, el tener conocimientos de otras bases
de datos nos ayudara enormemente. Y aunque no sea asi, con un poco de esfuerzo puede

llegar a dominarse en poco tiempo.

Seguridad: Un sistema de privilegios y contrasefias que es muy flexible y seguro, y que permite
verificacidbn basada en el host. Las contrasefias son seguras, porque todo el trafico de

contrasefias esta encriptado cuando se conecta con un servidor.

e Servidor Web: Apache 2.0.

Apache es la plataforma de servidores Web de cddigo fuente abierto mas poderosa del mundo, es la

solucion perfecta para la mayor parte de los sitios Web. Aumentan dia a dia el ndmero de

corporaciones gque aceptan este maravilloso cédigo fuente abierto en su infraestructura. Son muchas

las grandes compaiiias, como IBM, que ofrecen Apache entre sus productos. Apache funciona en

Linux y en otros sistemas de Unix. Apache Server 2.0 hace de Apache una solucién Web mas flexible,

mas transportable y mas escalable que nunca. Es una profunda revision del servidor Apache.

El grupo Apache creé originalmente una primera version de un servidor Web altamente configurable,

el cual se hizo popular rapidamente; en la version 2, el grupo Apache se ha concentrado en la

escalabilidad, en la seguridad y en el rendimiento. Las principales revisiones de codigo se han llevado

a cabo para crear una arquitectura Apache realmente escalable. [23]
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e Entorno de desarrollo: Eclipse

Eclipse es una plataforma universal para integrar herramientas de desarrollo, con una arquitectura
abierta y basada en plugins. Es un desarrollo de IBM cuyo codigo fuente fue puesto a disposicion de
los usuarios. Ademas, Eclipse da soporte a todo tipo de proyectos que abarcan todo el ciclo de vida del
desarrollo, incluyendo soporte para modelado. Conserva el registro de las versiones mediante el
Subversion, un sistema controlador de versiones, también genera y mantiene la documentacion de
cada etapa del proyecto; es soportado por los principales sistemas operativos. Como caracteristica

clave tiene la extensibilidad y ademas contiene: [24]

« Editor de Texto, resaltado de sintaxis, compilacién en tiempo real.

e Framework: Symfony 1.0

Symfony es un completo framework disefiado para optimizar el desarrollo de las aplicaciones web.
Para empezar, separa la légica de negocio, la I6gica de servidor y la presentacion de la aplicacién web.
Proporciona varias herramientas y clases encaminadas a reducir el tiempo de desarrollo de una
aplicacion web compleja. Ademas, automatiza las tareas mas comunes, permitiendo al desarrollador
dedicarse por completo a los aspectos especificos de cada aplicacién. Es uno de los framework PHP
mas populares entre los usuarios y las empresas, ya que permite que los programadores sean mucho
mas productivos a la vez que crean cédigo de méas calidad y mas facil de mantener. Symfony es
compatible con la mayoria de gestores de bases de datos, como MySQL, PostgreSQL, Oracle y SQL
Server de Microsoft. Se puede ejecutar tanto en plataformas Unix, Linux, como en plataformas
Windows. Puede ser completamente personalizado para cumplir con los requisitos de las empresas,
gue disponen de sus propias politicas y reglas para la gestion de proyectos y la programacion de

aplicaciones. [25]

Entre las herramientas y tecnologias que se emplean para la establecer la propuesta de

funcionamiento a nivel de red del sistema de videoconferencia se tienen:
e Tecnologia Streaming.

Esta tecnologia, permitira la visualizacion del video por todos los usuarios que se encuentren en la

discusioén, sin la necesidad de esperar la total descarga del mismo.

e Servidor Streaming: VLC
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La utilizacion de este servidor permitird realizar una discusion tanto en vivo como bajo demanda,
ademas de permitir una mejor utilizacion del ancho de banda gracias a una difusion Multicast. Con este
servidor y los plugins necesarios para el navegador que se utilice, el usuario contard también con el

reproductor que le permitira visualizar dicho video.

Entre las herramientas y tecnologias que se emplean para establecer la propuesta de integracién de
la audioconferencia brindada por PLATEL a la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN se encuentran:

e Softphone: Zoiper 2.21

Este sera el softphone a utilizar para poder realizar la discusion en la Teleconsulta genética a través
de los servicios ofrecidos por PLATEL. Entre las caracteristicas que permitieron su utilizacion, se
encuentran, compatibilidad con la Plataforma Telef6nica, ya que es compatible con Asterisk, versién

completamente gratuita, y sobre todo posee soporte multilenguaje.
e Web Service

Los Web Service son sistemas-software diseflados para soportar la interoperabilidad maquina -
maquina a través de una red. Este tiene una interfaz descrita en un formato que puede ser procesado
por una maquina, especificamente WSDL (Web Services Description Language, 6 Lenguaje de
Descripcion de Servicios Web). Entonces se podria decir que un Web Service permite a las
organizaciones intercambiar datos sin necesidad de conocer los detalles de sus respectivos Sistemas
de Informacién, comparten la légica del negocio, los datos y los procesos, por medio de una interfaz de

programas a través de la red, por tanto no interactian directamente con los usuarios.[26]

Por lo que sera utilizado para consumir el servicio de videoconferencia que se integrara a la

Teleconsulta genética de alasMEDIGEN.
e Ajax

Ajax (Asynchronous JavaScript and XML), es un término que describe un nuevo acercamiento a usar
un conjunto de tecnologias existentes juntas, incluyendo las siguientes: HTML o XHTML, hojas de
estilo CSS (Cascading Style Sheets), JavaScript, el DOM (Document Object Model), XML, XSLT, vy el
objeto XMLHttpRequest. Cuando se combinan estas tecnologias en el modelo Ajax, las aplicaciones

funcionan mucho mas rapido, ya que las interfaces de usuario se pueden actualizar por partes sin
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tener que actualizar la pagina completa. El objetivo es aumentar la interactividad, la rapidez y la
usabilidad de la pagina. [27]

Razones para usar Ajax:

+ Basado en los estandares abiertos.

« Usabilidad.

» Valido en cualquier plataforma y navegador.

» Beneficia las aplicaciones web.

* No es dificil su utilizacién.

» Compatible con Flash.

»  Adoptado por los "grandes" de la tecnologia web.
«  Web2.0.

» Esindependiente del tipo de tecnologia de servidor que se utilice.
* Mejora la estética de la web

Por todo lo planteado serd la tecnologia que permitira realizar ciertas adaptaciones, a las interfaces
de la Teleconsulta, que facilitardn el uso de los servicios ofrecidos por PLATEL.

2.2 Procedimientos generales para la confeccién de los resultados que se obtienen

en la investigacion.

En este epigrafe, se describe el procedimiento que se sigue para establecer la propuesta de
funcionamiento, que seguira el sistema de videoconferencia que se implantara en las discusiones de la
Teleconsulta, asi como el procedimiento que se debe seguir para integrar la audioconferencia brindada
por PLATEL, a la misma.

Procedimiento general para el funcionamiento de las discusiones genéticas en la Teleconsulta

utilizando la videoconferencia.
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Teniendo en cuenta que la videoconferencia solo se desarrollara en la Teleconsulta una vez que se
logre realizar las mejoras necesarias a la red Infomed, el procedimiento propuesto solo explica cémo
se realizarian las discusiones genéticas en la Teleconsulta, utilizando este medio de comunicacion sin
desarrollar la metodologia a seguir para integrar este servicio a dicha Teleconsulta, ya que los cambios
requeridos a nivel de red pueden llevar el tiempo suficiente, como para que cambien las herramientas y
tecnologias propuestas, repercutiendo en el desarrollo de dicho procedimiento.

El funcionamiento que se propone, esta dado por dos tipos de transmisién, la transmisién en vivo, que
serian las discusiones que se realizan en vivo con el paciente, y la transmisién bajo demanda, que son
las discusiones que se realizan a través de la visualizacién de un video de un paciente, el cual se
encuentra previamente grabado. Para describir como se estructurarian estas discusiones una vez que
se incorpore este servicio en la Teleconsulta, se siguen los esquemas que se presentan a continuacion

enla Figura3y 4.

A’ =
video en vivo

®
@

PC cliente

PC cliente @

PC cliente @

LEYENDA
——>  Envio y localizacién del video en el VLC
e Solicitud del video
________ -  Acceso y visualizacion del video

1,23,4,5 Pasos

Figura 3. Transmisioén en vivo.
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Como se observa en la Figura 3, cuando se realiza una discusion mediante una videoconferencia en
vivo, se tiene al genetista que se encuentra con el paciente al cual se le esta realizando el video, en
ese instante esa sefial es codificada en tiempo real y enviada al servidor Streaming VLC, el cual se
encarga de distribuir este video, segun las peticiones de los demas participantes, a través de la
aplicacion alasMEDIGEN. Los participantes que estan invitados ese dia a la discusion, acceden al
servidor Web y realizan la solicitud de ver el video del paciente a través de la aplicacion, este, después
de comprobar permisos de seguridad, conforma la direccién (URL) del video solicitado y se la devuelve
al usuario, quienes acceden a través de esta direccion al VLC, el cual se encuentra recibiendo la sefial

en vivo del video sobre el paciente, y en ese instante se encarga de responder las peticiones recibidas.

PC Servidor VLC
2

video grabado

PC Servidor Web (SIGM

W
P R ————

PC cliente & PC cliente @

LEYENDA

Envio y localizacion del video en el VLC
> Solicitud del video

v

_________ »  Acceso y visualizacion del video

1,2,3,456  Pasos

Figura 4. Transmision bajo demanda.
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Para el caso de una discusion a través de una difusion bajo demanda, es necesario que los videos
estén almacenados en el disco duro del servidor, y asi poder realizar una basqueda para cada peticion.
Como se muestra en la Figura 4, para esto se propone que el video sea adjuntado a la solicitud de la
discusién realizada y sea enviada junto con los demas datos al servidor Web, quien se encarga
posteriormente de reenviarla al servidor Streaming, donde se almacenara para su posterior
visualizacion. Cuando llega el dia de la discusion, los participantes a través de la aplicacion, solicitan la
visualizacion del video del paciente sobre el cual se va a discutir, el servidor Web después de
comprobar permisos de seguridad, conforma la direccién (URL) de donde se encuentra el video y se la
reenvia a los participantes, quienes acceden a través de ella al VLC, y este, después de realizar la

busqueda del video especificado por el participante, reenvia las respuestas pertinentes.

Procedimiento general parala incorporacion de la audioconferencia a la Teleconsulta genética.

En el capitulo anterior se hacia referencia a PLATEL, una plataforma telefénica desarrollada por la
Facultad 2, que gracias a su arquitectura, la cual brinda la posibilidad de integrarse a cualquier sistema
sin que importe el lenguaje de programacion que este utiliza, y también a su facil interaccion con el
usuario, podrd usarse como un Servicio Web por la Teleconsulta. Para esto solo sera necesario
adaptar y crear algunas interfaces en el sistema de Teleconsulta genética, posibilitando una mejor

integracion con el mismo.

Para realizar cualquier operacion sobre la Teleconsulta es necesario instalar y configurar cada una de
las herramientas descritas anteriormente. En este caso se tiene a Symfony, un framework de
desarrollo que brinda un grupo de funcionales que le permitieron su utilizacion en el desarrollo de la
Teleconsulta, el mismo, se ejecuta sobre el servidor web Apache, haciéndose necesario su correcta
instalacion y configuracion, también se tiene a Eclipse, el entorno de desarrollo que posibilitara realizar
las operaciones directamente en el cédigo y asi obtener las interfaces que se requieren. Estas
interfaces, en algunas ocasiones se propone que hagan uso de Ajax, para lograr una mayor eficiencia
en los servicios que se quieren utilizar. Symfony incluye numerosos helpers para insertar interacciones
Ajax en las plantillas y todos contienen la palabra remote en su nombre. Ademas, todos comparten la

misma sintaxis, un arreglo asociativo que contiene todos los parametros de Ajax.

Una vez que queden conformadas las interfaces que se proponen a utilizar para consumir el servicio

de audioconferencia ofrecida por PLATEL, se pasara a integrar dicho servicio; esto se hace posible
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gracias al uso de los Web Service, los cuales contienen un archivo WSDL que indica cuales son las
interfaces que provee el Servicio Web y los tipos de datos necesarios para la utilizacion del mismo, a
su vez este contiene la direccion de la clase Servidora donde se encuentran definidos los métodos que

seran utilizados por la aplicacion. En este caso los servicios que se consumiran son los siguientes:

e ‘Crear Conferencia’: este servicio solicita el nimero de la audioconferencia y la contrasefia de la
misma, permitiendo crear la audioconferencia, a la cual se conectaran los participantes para

realizar la discusion.

e ‘Gestionar Participantes’: este servicio solicita el nombre de un participante el cual es escogido por
el administrador, el usuario y la contrasefia almacenados en la Base de Datos para ese nombre, y
la extension, que no es mas que un numero cualquiera que el administrador introduzca para ese
nombre. Para este servicio solo el administrador introducird un dato, la extension, los demas ya
existen almacenados en la Base de Datos, por lo que solo seran llamados con las consultas

pertinentes.

¢ ‘Monitorear Conferencia’: este es uno de los servicios que mas utilidad posee, ya que permite

gestionar la audioconferencia mediante las siguientes funcionalidades

» Conectar: permite, dado el numero de una audioconferencia que haya sido creada
previamente y la contrasefia de la misma, visualizar todos los participantes activos en la

audioconferencia.

» MuteConference: posibilita al moderador, bloquear el sonido para los participantes que

desee.

» UnMuteConference: permite al moderador desbloquear el sonido para los participantes

indicados.

» Bloquear: imposibilita que los patrticipantes especificados por el moderador, puedan

hablar en la audioconferencia.

» Desbloguear: hace posible que los participantes indicados por el moderador pueden
hablar.

* Colgar: permite al moderador, terminar la discusion para un participante en especifico.
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+ Iniciar: permite al moderador de la Teleconsulta, iniciar la discusion, es decir se activan
las acciones ‘UnMuteConference’ y ‘Desbloquear’.

+ Terminar: activa todas las acciones ‘Colgar’, es decir todos los participantes seran
desconectados de la audioconferencia.

Una vez que la audioconferencia quede desplegada en el cliente, es indispensable para el
funcionamiento de la misma tener configurado el Zoiper en cada una de las PCs donde se desea
acceder a la audioconferencia, siendo este el software que le permitird al usuario escuchar y hablar en
vivo con varias personas a la vez a través de PLATEL. El dia de la discusion, cada usuario debera

configurarlo correctamente, para esto, debié recibir con anterioridad los datos que le permitiran
registrarse en la audioconferencia.

A continuacion se explica el funcionamiento de todo este proceso sobre la red, para un mejor

entendimiento una vez que se realice la integracion de la audioconferencia a la Teleconsulta.

S } %\\\ PLATEL
)]

() [3 — O
PC Servidor Web N (&1‘1

PC Servidor PLATEL & [
(alasMEDIGEN) ! R @
“~

s

=

15

$

PC cliente
(administrador)

PC cliente\%

Figura 5. Funcionamiento de la audioconferencia integrada a la Teleconsulta genética.
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Primeramente se tiene la PC cliente, donde se encuentra el administrador de la Teleconsulta
planificando y creando la audioconferencia, para esto se conecta a la aplicacién y para cada accion
gue este ejecute referente a la solicitud de cualquier servicio web que ofrece la Plataforma , el Servidor
Web a través del Web Service, solicitara al Servidor donde se encuentra PLATEL, todos las peticiones
gue el administrador ejecute para crear la audioconferencia; la Plataforma por su parte, procesa la
informacion recibida y le devuelve una respuesta al Servidor Web, este almacena todos estos
resultados para su posterior envio a los participantes que accederan a la discusiéon, una vez que el
administrador finalice la operacion. El dia planificado, los participantes accederan a la audioconferencia
a través del softphone que se encuentra instalado en cada una de las PCs, pero a su vez también

pueden conectarse al SIGM y acceder a la sala del chat.

2.3 Conclusiones Parciales

En este capitulo se expusieron las herramientas y tecnologias necesarias, para realizar cualquier
modificacion a la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN y a partir de ahi, se definieron las
herramientas y tecnologias propias, para llevar a cabo la difusion de la videoconferencia que se
incorporard a la misma, asi como el procedimiento que se seguiria para realizar las discusiones
genéticas a través de dicho medio de comunicacion, teniendo en cuenta que no sera el que se propone
incorporar en este momento por las condiciones actuales de Infomed. También se definieron las
herramientas y tecnologias propuestas, para permitir la integracion del servicio de audioconferencia
gue provee PLATEL, asi como el procedimiento detallado que permite integrar dicho servicio, como

medio de comunicacion que se propone a incorporar a la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN.
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CAPITULO 3. Resultados y Discusion

Introduccidén

En este capitulo se exponen los resultados alcanzados en la investigacion, asi como la discusion
objetiva de los mismos. Es el capitulo mas importante de la investigacion, ya que recoge todo lo
positivo y negativo, alcanzado en el transcurso del trabajo investigativo. Se hace una cronologia de los
eventos mas importantes que conllevaron a dar dicho resultado, asi como una valoracion significativa
de los mismos. También en este capitulo se incluye, como elemento fundamental, un estudio de
factibilidad que refleja, o no, los beneficios en cuanto al uso de las tecnologias propuestas, permitiendo

establecer ciertos criterios en cuanto a la disponibilidad tecnolégica del resultado alcanzado.

3.1 Resultados obtenidos en la investigacion

Este trabajo surgié bajo la necesidad de mejorar el medio de comunicacién con que se llevan a cabo
las discusiones médicas de algunas enfermedades genéticas que por su complejidad, ponen en duda
su diagnéstico. Para esto, teniendo en cuenta que actualmente ese proceso se realiza a través del
chat, se planteo6 realizar las propuestas que permitieran que la Teleconsulta incorporara la transmision
de audio y video, permitiendo integrar el medio mas factible a la misma. La videoconferencia cumple
con las caracteristicas adecuadas para ser el medio mas eficiente en estos casos, pero debido a los
problemas de infraestructura que presenta Infomed esta videoconferencia no puede resultar el medio
de comunicacién inmediato que solucione este problema, por lo que en vez de proponer su desarrollo
sobre la Teleconsulta se decide proponer la estructura que debe seguir en la red para una mejor
visualizacién del funcionamiento de la misma una vez que se pueda implantar. En el caso de la
audioconferencia, este medio aunque es menos eficiente que la videoconferencia, se convierte en un
medio de comunicacion capaz de satisfacer las dudas que pudiera ocasionar una discusién genética a
través del chat. Por su poco consumo del ancho de banda de la red, y permitir establecer una
comunicacion mas clara y menos fria que el chat, es el medio de comunicaciéon que se propone a
incorporar a la Teleconsulta, permitiendo realizar la propuesta detallada de la integracién a la

Teleconsulta del servicio de audioconferencia brindado por PLATEL.
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Propuesta de estructura para el sistema de videoconferencia sobre los Centros genéticos

conectados a Infomed.

Para realizar la estructura que se propone para el sistema de videoconferencia que se desea
incorporar a la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN, fue necesario seguir la distribucion que se
establece por la Red de Genética sobre la red Infomed, la cual esta constituida como minimo, con 185
PC instaladas en cada Centro de Genética del pais, estas se encuentran distribuidas de la siguiente

manera:
« Centro Nacional de Genética: 1 PC.

+ Centros de Genética Provinciales: 1 PC por cada provincia, mas una PC en el

municipio especial Isla de la Juventud, en total 15 PC.
» Centros de Genética Municipales: 1 PC por cada municipio, en total 169 PC.

De esta forma, dando seguimiento a esta distribucion, se propone incorporar tres PCs adicionales
donde se encontrarian los Servidores Streaming VLC, ubicados uno por cada region del pais, donde
cada servidor se encargaria de gestionar todo el flujo de datos, perteneciente a cada region, lo que
ayuda a que no exista un congestionamiento de la red. Adicionalmente se cuenta con otra PC donde
se encontraria el Servidor Web que hospedara la aplicacion alasMEDIGEN, para una mejor
visualizacién de esta propuesta se presenta la Figura6.
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Figura 6. Distribucion de la videoconferencia.

Ademdas se decidid, que la transmision de las videoconferencias para las discusiones en vivo con el
paciente, se desarrollardn en un solo sentido, es decir cada participante estara viendo al paciente en
cuestion, pero estos no tendran una visualizacién entre ellos, posibilitando un mejor aprovechamiento

del ancho de banda, factor critico en la red donde se soportara dicho servicio.

Como la implementacion del sistema de videoconferencia, no se llevara a cabo hasta que Infomed no
presente mejoras en su infraestructura de comunicaciones que posibiliten que se pueda proponer un
ancho de banda minimo aceptable para cada conexion entre sus nodos, se propone como ancho de
banda minimo para soportar este servicio 1Mbps en la conexién de cada una de las instalaciones

genéticas del pais, donde se desarrollara dicha videoconferencia.

Para llevar a cabo la estructura que se propone para desarrollar la videoconferencia sobre la
Teleconsulta genética de alasMEDIGEN, es necesario que se cumplan los requisitos minimos que se
presentan para cada una de las PCs que se encuentren involucradas en la videoconferencia, los
cuales fueron obtenidos teniendo como referencia los requisitos minimos que posee Inter-Nos. En esta
medida se realizaron adaptaciones al escenario de este trabajo teniendo en cuenta que la calidad con

gue se transmite el video en vivo del paciente al cual se le realiza la filmacién, debe ser mayor a la
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calidad con que Inter-Nos transmite la television en vivo, por lo que se obtuvo como resultado los

requisitos de hardware y software minimos que se presentan a continuacion:
PC Servidor Streaming VLC.

Para el caso de esta PC se necesita una capacidad de disco duro aceptable, pues en el Servidor
Streaming se deben almacenar todos los videos de los pacientes siempre que se realice una
transmision bajo demanda, normalmente solo estarian almacenados el tiempo que transcurre desde
que se solicita la discusion hasta que se realiza. Si existe alguna alteracion en el paciente, y después
gue se realiza la discusion el interesado decide que debe ser guardado el video, este se almacenaria
en el servidor el tiempo necesario, teniendo en cuenta que estos videos previamente grabados son
pequefios pues solo reflejan aqguellos movimientos o sonidos que sean "diferentes" y por lo tanto
potencialmente importantes para el diagndstico. Para el caso de la discusion en vivo ocurre lo mismo,
si se hace necesario almacenar alguna parte de la discusion seria con estos mismos objetivos, por lo
gue el video en esta ocasién también seria pequefio. En el caso del procesador, este debe contar con

una velocidad que permita recibir y atender el nimero mayor de conexiones.
e Hardware:
* Procesador: Pentium IV con velocidad a 3 GHz.
» Hard Disk Drive (HDD) 250 GB.
* RAM: 1GB.
» Conexion de red: 10 Mbps.
* Memoria de video: mayor a 128 MB.
+ Tarjetade Red : 1 Gbps
e Software:
» Servidor Streaming VLC.
+ Sistema Operativo Windows 98/2000/ XP/Vista, Linux y Mac OS

PC Cliente.
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Esta PC debera contener los requerimientos tanto para emitir la videoconferencia, o sea, grabar el
video, como para visualizarla, ya que las PCs clientes, son las PC desde donde el participante accede
a la videoconferencia o la emite. Por lo que debe contener una tarjeta de video con interfaz grafica,
para que exista una compatibilidad con la sefial captada por la webcam que filmara el video sobre el
paciente, ademas de una tarjeta de red que le posibilite una conexion mas rapida a la red, por donde

se emite el video.

e Hardware:
* Pentium IV con velocidad a 2 GHz
+ Hard Disc Drive (HDD) 80 GB.
* Tarjeta de Red 100 Mbps
+ 256 MB de Memoria RAM.
» Tarjeta de video: ATI Radeon 9250, Resolucién maxima: 2048 x 1535.
* Tarjeta de Sonido 16 bits y modo full duplex.
* Puerto USB.
*  Webcam.
» Audifonos y/6 bocinas.

e Software:
» Reproductor de audio y video: VLC media player
*  Windows 98/2000/ XP/Vista 0 Linux
+ Paguete de instalacién de la Webcam.

* Plugins necesarios para la visualizacién del video en dependencia del navegador que se

utilice, Internet Explorer/Mozilla Firefox.
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CAPITULO 3

Propuesta de integracién de la audioconferencia brindada por PLATEL a la Teleconsulta
genética.

En la integracién que se propone, se recomienda realizar un grupo de modificaciones en algunas
interfaces que presenta el sistema de Teleconsulta, asi como se propone que se creen otras que
posibiliten el correcto funcionamiento de la audioconferencia. Para ilustrar con claridad cada uno de
estos cambios necesarios, se obtuvo los prototipos no funcionales que permitiran guiar el desarrollo de

esta propuesta.

Primeramente, se tiene el proceso que se sigue en la Teleconsulta para planificar la discusién de un
caso. Antes esta planificacién se hacia en dos interfaces, la primera permitia mostrar los casos ya
planificados y los no planificados con la posibilidad de seleccionar, de los no planificados, el que se iba
a planificar y asi poder introducir la fecha, hora de inicio y fin; y la segunda, mostraba los datos antes
introducidos para el caso recién planificado, y daba la posibilidad de adicionar o eliminar los
participantes, una vez que se presionara el botén ‘Aceptar’ esta solicitud quedaba planificada. Para
realizar la planificacion de un caso que se vaya a discutir mediante una audioconferencia, es necesario
interactuar con muchas mas interfaces antes de dar por terminada la misma, por lo que se propone la
union de las dos interfaces existentes en la Teleconsulta para realizar dicha planificacién en una sola, y
gracias al uso de ‘ajax’ es posible obtener la misma interactividad y funcionalidad en una sola interfaz.
Este resultado se puede observar a continuacion:
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Figura 7. Planificar- Caso a Discutir.
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En la Figura 7, se puede observar como quedaria esta interfaz una vez que se afiada la tabla que
muestra el ‘Listado de participantes’, en este caso estaria vacia porque no existe ningln caso sin
planificar seleccionado, una vez que se seleccionara cualquier caso de la tabla ‘Listado de los casos
sin planificar’, entonces se mostrarian los participantes para ese caso y se daria la posibilidad de
adicionar otros, o eliminar los existentes, este funcionamiento se observa mejor en la figura 7.1.

vListado de los casos sin planificar

Nombre del Solicitante Fecha de Arribo Urgencia Provincia Municipio Solicitud
@ ‘Yusdenis Sanchez Perodin 23-05-2009 Sin Urgencia Camaguey Sibanict
@) Yusdenis Sanchez Perodin 23-05-2009 Sin Urgencia Camagiiey Sibanicd F
vListado de participantes para este Caso
Moderador Nombre del participante  Especialidad Provincia Municipio Opcidén
--- Yusdenis Sanchez Perodin --- Camaguey Sibanica Solicitante
® ‘adira Barroso Rodrigues --- Camaguey Camaguey X

Figura 7.1. Mostrar Listado de participantes para el caso seleccionado.

En la Figura 7.1, se muestra como una vez que se seleccione cualquiera de los casos ho
planificados, marcando en el circulo que aparece en la izquierda del mismo, entonces, es cuando se
desplegaria la tabla que muestra los participantes del caso indicado, y como se puede observar, se
daria la posibilidad de eliminar los existentes si se presiona sobre la cruz roja que aparece a la derecha

o adicionarian otros si se presiona sobre el botdn ‘Adicionar’.



CAPITULO 3

Cerrar Sesion
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Figura 7.2. Planificar- Caso a Discutir a través de una audioconferencia.

Para dar la posibilidad al usuario de escoger por qué medio va a realizar la discusion en el momento
de planificar la misma, se le agregaria a esta interfaz la seccién ‘Seleccione en caso de realizar la
discusion por algunas de estas vias’ [ver Figura 7.2], que a su vez contendria dos opciones, una para
seleccionar una discusion a través de una audioconferencia siendo este el nuevo medio de
comunicacion que se propone para afadir a la Teleconsulta, y la otra para escoger una
videoconferencia aunque esta ultima no sera un medio inmediato para afiadir a la misma. En caso de
gue el usuario no desee cambiar la manera en que realizara la discusién, es decir, mantendra una
discusién solo a través del chat, entonces ignoraria estas opciones y se mantendria el boton ‘Aceptar’,
gue una vez presionado, quedaria de inmediato planificado el caso y se le enviarian a los participantes
los datos de la planificacion a través del e-mail, y a su vez se actualizaria la tabla ‘Listado de casos
planificados’. Ahora, en caso de que el usuario fuera a escoger una audioconferencia para realizar la
discusién, entonces una vez que se seleccionara esta opcion que se indica en la Figura 7.2, se
propone cambiar de inmediato el boton ‘Aceptar’ por ‘Continuar’, indicando que se debera seguir para
continuar con esta opcion.
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CAPITULO 3

Una vez explicado como se modificaria la interfaz ‘Planificar Caso’, para interactuar con el nuevo
servicio de audioconferencia, entonces se pasa a explicar las interfaces que se proponen para
consumir el servicio brindado por PLATEL. Primeramente se tiene la interfaz ‘Crear Conferencia’, aqui
es donde el administrador de la Teleconsulta, una vez que presione el botén ‘Continuar’ antes descrito,
podra crear la audioconferencia que sesionara el dia y la hora antes escogidos, los cuales deben ser
almacenados, para su posterior envio al usuario.
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Figura 8. Crear audioconferencia.

Como se puede observar en la Figura 8, esta seria una interfaz bastante sencilla donde se
introduciria el namero que tendra la audioconferencia y la contrasefia, como es la continuacion de la
interfaz ‘Planificar Caso’, solo podra tener acceso a ella el administrador de la Teleconsulta. Para esto,
se crearia el campo ‘Numero’, donde se introduciria un nimero cualquiera, al igual que otro campo
‘Contrasefia’, la cual se escogeria por el administrador, y al igual que con la fecha y hora, seran
almacenados de manera que puedan ser usados posteriormente, seguido a esto existiria un botén
‘Continuar’ donde al dar clic se continuaria con la planificacién, y otro botén ‘Cancelar donde se daria
la posibilidad de volver a la interfaz anterior.

Una vez creada la audioconferencia, se pasaria a gestionar los usuarios que accederan a la misma,
gue serian los mismos que quedaron afadidos en la interfaz ‘Planificar Caso a Discutir’, para esto se
hace necesaria una nueva interfaz que se llamaria ‘Gestionar Participantes’ como se muestra en la
Figura 9.
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CAPITULO 3
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Figura 9. Gestionar Participantes.

Como se observa en la Figura 9, esta interfaz tendria un campo ‘Nombre’ el cual daria la posibilidad
al administrador, de escoger cada uno de los participantes anteriormente afiadidos y a su vez otro
campo ‘Extension’, donde se introduciria para cada uno, un nimero que le permitiria su posterior
autenticacion en la audioconferencia. Posteriormente se tendria un botén ‘Aceptar’, donde una vez que
se presione sobre él, se mostraria la tabla que se observa en la Figura 9.1, para la cual se haria

necesario el uso de ‘ajax’, y se repetiria la operaciéon para cada uno de los nombres seleccionados.
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Figura 9.1. Gestionar Participantes.
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CAPITULO 3

Como se puede observar en la Figura 9.1, en la parte derecha de la tabla, se pondrian dos acciones;
gue permitirdn modificar la extension del usuario que se seleccione o, a su vez, de eliminar el mismo,
para esto el icono que figura un lapiz en la parte de las acciones, representaria la accion modificar y el
otro icono representaria la accién eliminar. Para indicar que se ha terminado con todas las operaciones
sobre la gestion de los participantes, se tendria el botén ‘Finalizar’, donde una vez que se presione
sobre él, quedaria planificado el caso, e inmediatamente, todos los datos introducidos en cada una de
las interfaces, serian enviados a los participantes seleccionados a través de su correo.
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Figura 10. Discusién de un caso.

Oftra de las interfaces propias de la Teleconsulta que sera necesario modificar seria ‘Discusion de un
Caso’, esta interfaz actualmente es la que le permite al usuario que presenta el rol de moderados
gestionar el proceso de la discusion de un caso, y a los otros usuarios con rol de participantes
conectarse al chat. Para mantener este proceso se propone modificar la misma para los usuarios que
sean moderador, como se puede observar en la Figura 10, se propone afadir la opcién que le
permitiria al moderador conectarse a la audioconferencia, y asi poder monitorear los usuarios que
estén conectados a la misma. Para esto se tendria el campo ‘Conferencia’, donde el moderador
seleccionaria la audioconferencia a la cual se quiere conectar, y a su vez, el campo ‘Usuarios por
Pagina’, donde escogeria la cantidad de usuarios que desea monitorear por pagina, después, a travées
de un botdn ‘Conectar’, se mostrarian todos los usuarios que se encuentran conectados en ese

momento, en la Figura 10.1 se ilustra mejor esta operacion.
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Figura 10.1. Discusién de un Caso.

En la Figura 10.1, se muestra como inmediatamente que se presione sobre el boton ‘Aceptar’, se

mostraria la tabla donde aparecen los participantes activos a esa audioconferencia, esto se lograria,

también gracias al uso de ‘ajax’, lo que posibilitaria que esta tabla se actualice cada un tiempo

determinado y sea capaz de mostrar un participante, inmediatamente que se conecte a la

audioconferencia. Para mantener el proceso con que se realizan las discusiones en la Teleconsulta, se

propone que los usuarios que se conecten a la audioconferencia, no sean capaces de escuchar, ni

hablar con los otros, solo hasta que el moderador de la Teleconsulta inicie la discusion. Para esto, se

estableceria la regla de que cada usuario que se conecte sin que se haya comenzado la discusion,

tendria las acciones que se sefialan en la Figura 10.1, las que indican que por el momento no puede

hablar ni escuchar, respectivamente. Desde que el moderador presiona sobre el botén ‘Iniciar

Discusion’ que contiene actualmente la Teleconsulta y se sefiala en la Figura 10.1, estas acciones

cambiarian.
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Figura 10.2. Discusién de un Caso.

En la Figura 10.2 se observa como las acciones antes boqueadas, representadas por un micréfono y
una bocina, quedarian desblogueadas una vez que se inicie la discusién.

Como las discusiones sobre la solicitudes que se realizarian en el sistema mediante la
audioconferencia, serian planificadas con anterioridad, siguiendo el proceso establecido por la
Teleconsulta, es posible que el dia previsto ocurra algiin problema con la Plataforma Telefénica que
provee este servicio, por lo que se propone mantener el chat de la Teleconsulta en las discusiones que
se realizarian por esta via, y asi, este funcionaria como una opcion alternativa en caso de algun

inconveniente; por esta razén, cuando se inicie la discusion, también se mostraria la ventana del chat
sin necesidad de realizar ningun cambio sobre ella.
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CAPITULO 3

La interfaz representada en la Figura 10.2, seria modificada solo para el usuario que posee el rol de
moderador, para los demas participantes esta interfaz no sufriria ningin cambio, es decir, ellos
estarian realizando la audioconferencia a través del softphone que cada uno posee en su PC, y
ademas a través del sistema podrian acceder al chat una vez, que el moderador haya iniciado la

discusion.

Para dar la posibilidad de terminar la discusion, el moderador, seguiria el mismo procedimiento que
funciona para las discusiones a través del chat, presionaria sobre la opcién ‘Terminar Discusion’,
sefialado en la Figura 10.2, y daria por concluida la discusion, finalizando asi la audioconferencia. Esto
seria posible gracias a la accion colgar, representada por un teléfono, ya que una vez que se termine
la discusion, seria necesario activar estas acciones para cada uno de los participantes en la
audioconferencia. Inmediatamente se mostraria la misma interfaz que existe actualmente en el chat,

para establecer el estado de la discusion [ver Figura 10.3].
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Figural0.3. Discusidon de un Caso.

Propuesta de estructura para el sistema de audioconferencia sobre los Centros genéticos

conectados a Infomed.

Como la audioconferencia que se desea integrar a la Teleconsulta, funcionard sobre la misma
distribucion que se sigue por la Red de Genética sobre Infomed, descrita para la videoconferencia, se

propone la siguiente estructura ilustrada en la Figura 11.
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Figura 11. Distribucion de la audioconferencia.

Como se observa en la Figura 11, se contard con una PC Servidora donde se encontrara la
Plataforma Telef6nica, ubicada en la provincia de La Habana, al igual que el Servidor Web donde se
encuentra la aplicacién alasMEDIGEN; seguido a esto se representa una PC cliente, como minimo 185
PCs ubicadas en cada uno de los Centros Genéticos del pais, la cual contendra el softphone que le
permitird a cada genetista conectarse a la audioconferencia y asi realizar la discusién. Para esto cada

participante debe configurar el Zoiper, siendo este el softphone seleccionado.

o Pasos necesarios para crear una cuenta SIP (Session Initiation Protocol, 6 Protocolo de Inicio

de Sesion) a través del Zoiper:

. Primeramente se debe cambiar el idioma al softphone para un mejor entendimiento del
mismo, en este caso se selecciona el espafiol [ver Figura 12]. Para ello damos clic con
el botén derecho sobre una zona vacia del mismo, e inmediatamente se selecciona de

la opcidon ‘Languages’, el idioma espafol. Esta configuracion se hara solo una vez, la
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proxima vez que se inicie el programa se cargara con la configuracion correspondiente.
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Figura 12. Configuracién del Softphone.

Seguido a esto se selecciona la opcion sefialada [ver Figura 12.1], 6 se da un clic con

el boton derecho del ratén encima de cualquier zona vacia del softphone, y se escoge la

pestafia ‘Opciones’, la cual indica lo mismo sobre el icono sefalado.
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Figura 12.1. Configuracién del Softphone.

Una vez realizado esto, se muestra la imagen de las opciones [ver Figura 12.2], y una

vez alli se escoge del menu ‘Cuentas de SIP’, la opcion subrayada en la figura, la cual

indica que se creara una nueva cuenta SIP.
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& ZolPER Opciones -4

§ rInformacién general de cuentas de SIP
=40 CuentasdeslP v

Wta nueva de SIP & Mombre de cuenta | Registrado | Nombre de Usuario | Dominio
| -agy CUE

ay, Cuenta nueva de 14X
- J3 Opciénes de Audio

- Dispositivos de Audio

- Codecs de Audio
-1-<5¢ Opcidnes generales

-------- Eventos de llamadas

Figura 12.2. Configuracion del Softphone.

Al seleccionar la opcion anterior se desplegara esta ventana [ver Figura 12.3], donde
se pondra el nombre de la cuenta que se va a utilizar, para el caso de la
audioconferencia usada por la Teleconsulta, se pondra el nombre del participante en la
discusién, posteriormente se presiona el boton ‘OK’.

(£

& JolFPER Cuenta nueva de SIP

Mombre |Ezequiel

[ (014 J [ Cancelar J

Figura 12.3. Configuracién del Softphone.

Inmediatamente se mostraran las siguientes opciones [ver Figura 12.4], las cuales se
completardn con los datos que fueron recibidos por el correo electrénico de cada
participante a la discusion.
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& 7olFPER Opciones &

SIP opciones de cuenta

= Cuentas de SIP
-------- Ezequiel Dorvinio : [10.34.17.170
a) Cuenta nueva de SIP
-4y Cuentas de LAk
ay) Cuenta nueva de T4
|- Opeidnes de Audio
-------- Dispositivos de Audio
-------- Codecs de Audio

=l ¢ Dpridnes generales Mro. LLamanke : (1742

-------- Ewentos de lamadas

Maombre de Usuario : |epup0

Clave |*********

[T Opciones avanzadas
[ QK [ Cancelar J Aplicar

Figura 12.4. Configuracion del Softphone.

Como se observa en la figura, en el campo llamado ‘Dominio’, se especifica el IP del
servidor donde se encuentra instalada la Plataforma. En el campo ‘Nombre de Usuario’,
se pone el usuario de cada participante que no es mas que el mismo usuario asignado
para su autenticacién en el SIGM. En ‘Clave’, se pone la contrasefa de cada
participante y por ultimo en ‘Nro. Llamante’, se especifica la extensién que le fue
asignada a cada participante, la misma debié ser recibida por correo. Finalmente se
presiona el boton ‘Aplicar’ y posteriormente se presiona ‘OK’, volviendo asi a la parte
inicial del softphone.

Posteriormente a esto, como se observa en la figura [ver Figura 12.5], en la parte
inferior, aparecerd el nombre de su cuenta, entre paréntesis si se registré con éxito, y el
tipo de cuenta que se cred y asi el softphone estarda listo para unirse a la discusion a
través de la audioconferencia.
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CAPITULO 3

3 ZoiPer )

Telefono a llamar I I
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A |

Figura 12.5. Configuracion del Softphone.

. Para esto, se despliega el panel de nimeros que se observan en la [ver Figura 12.6],
0 se puede usar el panel de numeros del teclado, donde se marca el numero de la
audioconferencia, el cual también fue enviado por correo, y una vez realizado esto
automaticamente el softphone solicitara la contrasefia de la misma. Una vez que realice
esta operacion, y sus datos estén correctos, ya se encontrara en la discusion brindada

por PLATEL a la Teleconsulta genética.

| = " ‘Q‘VZOIPER )
@@ |Te|eﬁ:|no a llamar r l
ez 2
pars N

B@@@ ‘TI ] 2 [ 3. J ¢ J s | 6 ]
= k- w

,Cuenta_ E
|Ezequie| {Registrado) (SIP) tl[ Registrar ]

Figura 12.6. Configuracion del Softphone.

Para llevar a cabo la estructura que se propone para desarrollar la audioconferencia sobre la

Teleconsulta genética de alasMEDIGEN, es necesario que se cumplan los requisitos minimos que se
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presentan, para cada una de las PCs que se encuentren involucradas en la audioconferencia. Los
cuales fueron obtenidos teniendo como referencia los requisitos minimos que posee la Central
Telefonica Asterisk, sobre la cual esta montada PLATEL, ademas de los requisitos que debe tener una
PC para hacer uso del Zoiper, teniendo en cuenta esto, se obtuvo como resultado, los requisitos de

hardware y software minimos que se presentan a continuacion:
PC Servidor donde se encontrara PLATEL.

Este servidor atendera todas las conexiones que se realicen a nivel nacional para cada discusion que
se realice mediante una audioconferencia, que como minimo podrian ser 14 conexiones, teniendo en
cuenta que el nimero promedio de Municipios por Provincia es 12, y que para el caso de una discusion
a nivel Nacional, ademas del participante del Municipio especifico y el especialista Provincial, podria
estar cualquier especialista de otra Provincia, es recomendable establecer una memoria RAM capaz

de soportar este numero de conexiones.
e Hardware:
* Procesador: Pentium IV a 2 GHz.
* RAM: 1 Gb.

» Hard Disk Drive (HDD) 160 GB

e Software:
* Tener instalada y configurada la Plataforma Telefénica.
PC Cliente.

Para el caso de la PC cliente, es necesario cumplir cada una de estas especificaciones que se

recomiendan, ya que son las minimas que debe tener la PC para soportar el Zoiper.
e Hardware:
* Procesador: Pentium IV 300 MHz.
* Memoria RAM: 256 MB

+ Sistema Operativo: Windows® 2000, XP y posteriores.
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» Tarjeta de sonido: 16 bit y modo full duplex.
« Conexion: Red IP
* Audifonos con micréfono
» Microfono y bocina
» Un espacio libre en disco de 30 MB.
e Software:
+ Softphone Zoiper 2.21.

Windows 98/2000/ XP/Vista 6 Linux

3.2 Estudio de factibilidad del medio de comunicacion propuesto para la Teleconsulta
genética de alasMEDIGEN.

Para elaborar un proyecto de investigacion-desarrollo o de innovacion tecnolégica y estar seguro del
éxito, es necesario tener una justificacion soélida del mismo, lo que facilitard obtener financiamiento
para su ejecucion e introduccion en la practica social. En este caso la justificacion de incorporar la
audioconferencia como el medio de comunicaciébn que se propone a incorporar a la Teleconsulta
genética de alasMEDIGEN, se apoyara en los estudios de factibilidad técnica, econ6mica y de

mercado, demostrando a partir de estos estudios que es seguro y factible llevar a cabo esta propuesta.

Posterior a esto se realiza un estudio de costo/beneficio que ilustra los costos necesarios para
desarrollar una audioconferencia en cada uno de los Centros Genéticos del pais, asi como evidencia

los beneficios adjuntos al desarrollo de este servicio.

Estudio técnico.

El estudio de factibilidad técnico de un proyecto, se tiene que ajustar a las caracteristicas especificas
de la teméatica que aborda, y en este caso, se estudiara un proyecto de software. En la realizacion del
estudio técnico es necesario considerar una serie de puntos criticos que daran los elementos

suficientes para elaborar un plan de produccién, de acuerdo con los objetivos que se propone el
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proyecto. La decision de seleccionar los puntos criticos o criterios que a continuacion se explican,

estuvo basada en que para la realizacion de un proyecto de software, deben existir condiciones

basicas, o minimas, de acuerdo a la complejidad o alcance de este. De acuerdo al tema en cuestion, el

desarrollo de la propuesta de incorporar la audioconferencia a la Teleconsulta genética de

alasMEDIGEN como un servicio web que se integrard a la misma, estas son algunas de las principales

caracteristicas que debe presentar el escenario donde se desarrollara.

Posibilidades de la tecnologia disponible

Es necesario tener el hardware disponible para llevar a cabo el desarrollo del proyecto.
Aqui se analiza si poseen las condiciones fisicas minimas para desarrollar el software, por

ejemplo el nimero de maquinas, periféricos, entre otras cosas.
Disponibilidad de las herramientas de software necesarias

Aqui se analiza el software disponible para el desarrollo del proyecto. Por ejemplo, en este
caso, el framework Symfony, el entorno de desarrollo Eclipse, el softphone; en fin, cualquier
software que sea necesario usar en la implementacion.

Conocimiento medio de Symfony y PHP

La Teleconsulta, es una aplicacion web, y cualquier modificacion que se le quiera hacer,
como es el caso, debe estar sobre el uso de las mismas herramientas que se utilizaron en
su implementacioén, por lo que se usard el lenguaje de programacién PHP, y como
framework de desarrollo para este lenguaje se utiliza a Symfony; por esta razén es
imprescindible que los desarrolladores tengan un conocimiento medio en el trabajo con este
lenguaje.

Conocimiento medio de las caracteristicas de una audioconferencia

Para llevar a cabo cualquier proyecto, es importante primeramente hacer un estudio, y
saber a profundidad las caracteristicas que tienen que estar presentes en la solucion. Para
eso se llevan a cabo varios encuentros con el cliente, y ademas se hace un estudio del arte
del producto a desarrollar, sino, no es posible crear una linea de desarrollo correcta o
fidedigna.
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e Dependencia tecnologica

En caso que se dependa de terceros para llevar a cabo el desarrollo del proyecto, esto
influiria en la fecha de terminacién del producto. En este caso, se depende de PLATEL, un
proyecto desarrollado por la Facultad 2, en la UCI; se consumiran algunos servicios web de
esta Plataforma, por lo que es necesario analizar los aspectos negativos que puede tener la
utilizacién de la misma, en cuanto al uso de las herramientas que traerian consigo el

consumo de estos servicios.
e Necesidad de nuevas inversiones

En el caso que no se encuentren las condiciones fisicas o de hardware, necesarias para el
desarrollo del proyecto, se debe verificar que se cuenta con el apoyo monetario para
adquirir este producto. Esto es importante tenerlo en cuenta, ya que si no se hace un
estudio previo, pues se puede retrasar la entrega al darse la situacion, de que en medio de
la implementacion se den cuenta de la necesidad de un dispositivo y no haber contado con

ese gasto.
¢ Disponibilidad de insumos necesarios

La determinacién de los insumos se deriva del tipo de producto a obtener, su tamafio y
complejidad, y el grado de utilizacién de la capacidad instalada. La materia prima principal
para la elaboracion de un software esta en tener bien identificadas las necesidades del
cliente, que permitan elaborar lo mas fiel posible el algoritmo sobre el que se va a
programar, disponer de todo el material gastable que se necesita para asegurar su

ejecucion y garantizar los servicios generales para el personal que trabajara en el proyecto.
e Costo del proyecto
Se analiza el costo total del proyecto, y a su vez, si es posible llevar a cabo dicha inversion.
Determinacién del peso de cada criterio

Utilizando un grupo de expertos para realizar un trabajo en equipo, se determiné el peso que tiene

cada criterio seleccionado, para lo que se solicitd a los expertos que valoraran cada criterio de acuerdo
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con su importancia en relacion a los demas, y le asignaran un por ciento del total segun su opinion.
Promediando el orden asignado a cada uno de ellos se obtuvo el peso de cada criterio [ver Anexo 6].

Para la seleccion de los expertos, se siguieron algunos criterios, los cuales servirian de apoyo para
saber el conocimiento que tienen acerca del tema, y la experiencia en ese campo o algun otro campo

relacionado. Las razones seguidas para la seleccién de los expertos fueron:
« Como minimo 2 afios de experiencia en su trabajo

+ Como minimo 2 afios de graduado como ingenieros informaticos, ingenieros en

telecomunicaciones o técnicos.
* Que tengan conocimientos especificos sobre la transmision de audio sobre la red.

Este grupo de expertos lo conforman dos ingenieros en Telecomunicaciones, el Director de la
representacion de ETECSA en la UCI y el jefe del Departamento de telefonia también de la
Universidad; tres ingenieros informaticos, uno actualmente posee el rol de arquitecto del proyecto UCI-
TV, otro es especialista técnico de produccion televisiva y el Gltimo es especialista de Desarrollo de
Software para la television aqui en la Universidad. También se encuentran dos técnico medio en
Electrénica General, uno actualmente ocupa el puesto de técnico telematico y el otro es el

administrador del Nodo Central de Television de la Direccion de Television Universitaria.

Estos siete especialistas fueron los que segun su opinién, evaluaron los criterios y les dieron un por

ciento dentro del total a cada uno de ellos [ver Tabla 2].

Primeramente, antes de determinar el peso de cada criterio, es necesario verificar la consistencia en
el trabajo de expertos, para lo que se utiliza el coeficiente de concordancia de Kendall el cual establece
en gue medida estos estan de acuerdo con los criterios seleccionados, el valor que se obtiene se
encontrar entre cero y uno, mientras mas cerca se encuentre del uno mas concoordancia existira
entre los expertos seleccionados. Para llegar a este resultado se us6 la herramienta SPSS en su
version 13.0, (Statistical Package for Social Sciences)[28] uno de los paquetes estadisticos mas
comunmente empleado. Este permite realizar informes y gréaficos estadisticos sin tener que conocer el

proceso del calculo.

Al calcular la concordancia de Kendall se obtiene que esta es mayor que 0.5, especificamente 0.541

[ver Tabla 1], lo que quiere decir que hay una concordancia aceptable entre los expertos, por lo que se
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pasa a calcular el peso de cada criterio. En el caso que este resultado no maostrara concordancia entre
las respuestas, es decir que diera menor que 0.5, pues se debe repetir el procedimiento, 0 no es
seguro llevar a cabo el proyecto.

Test Statistics

N 7
Kendall's WWa 541
Chi-Square 26519
df 7
Asymp. Sig. .000

a. Kendall's Coefficient of Concordance

Tabla 1: Resultados en concordancia de Kendall

Con la valoracién realizada por cada experto se obtuvo la matriz siguiente, donde se muestra el por

ciento asignado a cada criterio por cada uno de los expertos seleccionados.

Expertos |E; E> Es E, Es Ee E- Ep Peso
Criterios (Ep/100)
C; 10 20 10 30 30 25 30 22.14 0.2214
C, 20 20 15 50 20 10 20 22.14 0.2214
C; 15 10 20 5 5 5 5 9.29 0.0929
Cy 20 20 15 10 30 10 25 18.57 0.1857
Cs 10 10 10 1 5 10 5 7.29 0.0729
Cs 5 5 10 0 5 10 5 571 0.0571
C, 10 5 10 1 3 20 5 7.72 0.0772
Cs 10 10 10 3 2 10 5 7.14 0.0714
> 100 100 100 100 100 100 100 100

Tabla 2. Peso de cada criterio

Se tiene que:
C = Criterios
E = Expertos

> = Sumatoria de todos los criterios para cada experto.
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E, = Promedio de cada criterio

Finalmente como se muestra en la Tabla 2, se hall6 el peso de cada criterio; para esto se sumaron

los valores dados por cada experto en orden de criterio, luego se hall6 el promedio de estas sumas y

se dividié entre 100.

Calificacién de cada criterio

Los expertos asignan un valor a cada criterio y posteriormente, clasifican cada criterio en una escala

de uno a cinco, de acuerdo con su comportamiento dentro del estudio de viabilidad técnica del

proyecto. Promediando la calificacién que otorga cada experto y aproximando, se obtuvo la calificacién

definitiva de los criterios.

Criterios | E; E, E; E,4 Es Es E- Ep Calificacioén
Ci 4 5 4 5 5 5 5 4.7 5
C, 5 4 5 |5 4 3 4 4.3 4
Cs 4 3 5 3 3 2 3 3.3 3
Cy4 4 5 5 4 4 3 4 4.1 4
Cs 3 3 4 1 2 3 3 2.7 3
Cs 4 2 5 2 3 3 3 3.1 3
C, 4 3 5 3 2 4 3 3.4 3
Cs 4 4 4 4 1 3 3 3.3 3

Tabla 3. Calificacidon de los criterios dada por los expertos

Conociendo el peso de cada criterio y la calificaciébn dada por los expertos se construyd la siguiente

matriz.

Criterios |5 4 2 Pe C x Pe
C, X 0.2214 1.107

C, X 0.2214 0.8856
C; 0.0929 0.2787
C, X 0.1857 0.7428
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Cs X 0.0729 0.2187
Cs X 0.0571 0.1713
C, X 0.0772 0.2316
Cs X 0.0714 0.2142
2 3.8499

Tabla 4. Matriz de evaluacion

Donde:

* C = Criterios

+ Pe= Peso de cada criterio

» P, = probabilidad de éxito técnico

« P=¢/5
Si:
P:- 0,7 Existe alta probabilidad de éxito
0,7 ~ P~ 0,5 Existe probabilidad media de éxito
0,5 . P;- 0,3 Probabilidad de éxito baja
0,3 . P; Fracaso seguro
Sustituyendo los datos en la formula se obtiene el siguiente resultado:
P,-3.8499/5 = 0.76998

Con este resultado, se puede observar que P; > 0.7, por lo que se concluye dicho estudio,
permitiendo plantear la alta probabilidad de éxito técnico que tendria el desarrollo de la propuesta de
incorporar la audioconferencia, como nuevo medio de comunicacién a la Teleconsulta, integrando a la

misma el servicio web que provee el proyecto PLATEL.

Estudio de mercado

La construccion de un proyecto puede ser por demanda de un cliente o a riesgo. Cuando es por

demanda, los riesgos se reducen, pues se cuenta con un cliente seguro, lo cual no significa que no se
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debe explorar el mercado para conocer la posibilidad de extender el producto a otros clientes. Por otro
lado cuando la produccion es a riesgo hay que darle principal atencion al estudio de mercado, pues
este puede decidir si se ejecuta 0 no el proyecto.

El estudio de mercado es fundamental para determinar la posible aceptacion que tendra el resultado
del proyecto, para lo que se debe caracterizar el producto que se obtiene, definir el mercado potencial,
conocer las caracteristicas de los productos competidores, estudiar la oferta, la demanda y el posible
precio de la venta. En resumen, se trata de identificar la reaccion del medio externo ante el producto

gue se obtendra del proyecto y preparar un plan de comercializacion.

En este caso el producto, es resultado del Programa de Informatizacion de la sociedad Cubana,
especificamente en la rama de salud, ya que se lograria mejorar el proceso de diagnostico de una
enfermedad genética poco comun, al incorporar la audioconferencia como nuevo medio de
comunicacion a la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN. Por lo que no sera un software que saldra
al mercado, ni se cobrara por el mismo, debido a que ha sido creado por una necesidad social
especifica. No existen productos competidores ya que no existe otra aplicacion en el pais que satisfaga

esta necesidad. Por estas razones no se hara un estudio de mercado a la solucion.

Estudio econdmico

El estudio dindmico de factibilidad econdmica del proyecto es un andlisis que toma en cuenta los
gastos e ingresos valorados a precio de mercado. En él se determina un conjunto de indicadores que
posibilitan la evaluacién de las ventajas que tiene realizar la inversion, y permite decidir si se arriesgan
0 no los recursos que se necesitan para ejecutar el proyecto.

Para realizar la evaluacion es necesario conocer la vida util del proyecto, el costo de la inversion y del
financiamiento, y determinar el flujo de caja, el valor actual neto, la tasa interna de retorno, el punto de

equilibrio y hacer un andlisis de sensibilidad de los indicadores desfavorables.

En este caso, no se llevard a cabo dicho analisis, ya que no se pueden evaluar algunos de los
criterios necesarios para su desarrollo, por ejemplo el flujo de cajas, ya que no tendra ingresos
monetarios en su vida Util. Tampoco se puede calcular el valor actual neto ni la tasa interna de retorno,
al no tener flujo de caja. Otro de los aspectos a evaluar en un estudio de factibilidad econ6émico es el
punto de equilibrio, el cual no se podra llevar a cabo al no tener valor de venta ni ingresos econémicos

monetarios. Ademas como también se toma en cuenta los ingresos valorados a precio de mercado, y
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no habra este tipo de ingresos, es otra de las razones para justificar que no se llevara a cabo el estudio

econdémico.

Estudio de Costo/Beneficio

El andlisis costo/beneficio, es el proceso de colocar cifras monetarias en los diferentes costos y
beneficios de una actividad. Al utilizarlo, se puede calcular el impacto financiero acumulado de lo que
se quiere lograr. Un analisis de costo-beneficio por si solo, puede no ser una guia clara para tomar una
buena decision, pero a pesar de esto, si dara una imagen clara de la diferencia de los términos: costo y
beneficio, apoyando la decisién a tomar dependiendo del resultado de este andlisis, donde el resultado

positivo, esta dado por, mayores beneficios que gastos[29].

La evaluacion costo/beneficio, se basé en la necesidad de demostrar que el impacto en la sociedad
cubana, como resultado a la implantacion de una audioconferencia sobre el sistema hospitalario
genético del pais, contribuira a compensar los impactos, a nivel de costos, que se identificaron para

lograr implantar la solucién a desarrollar.

El objetivo no es presentar un minucioso analisis econdémico, incorporando todos los gastos que se
incurren durante la implementacion de estos servicios, pero brinda una idea general de los gastos y

modela una vision mas real a la relacion costo/beneficio para viabilidad del proyecto.

En cuanto al software empleado, estos son de codigo abierto y se pueden obtener gratis en Internet,
lo que reduce notablemente los gastos de la investigaciéon. La instalacién de los servidores que se
requieren para la audioconferencia, mas un grupo de periféricos requeridos en estos casos, dieron la

relacion de productos y precios que se muestran en las Tablas 5y 5.1.

Cantidad Tipo Datos Generales Precio (CUC) | Precio total
(CUCQC)
1 PC Servidor | PC Intel Core2 Duo E8400 | $750 $750.00
PLATEL 3.0GHZ/1333MHZ 1GB 160GB
DVDRW
185 (1*PC) | Audifonos Headset LG Flatron CDX-199MV | $ 7.00 $1295.00
Speakers Bocinas Creative Inspire SBS245 $3145.00
185 (1"PC) (bocinas) 2X2W RMS Negra $17.00
185 (1*PC) | Micréfono $3.00 $555.00
Total $5745.00
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Tabla 5 Recursos de hardware para la implementacién de una audioconferencia.

Recurso Descripcion Precio(CUC) Precio total (CUC)
Asterisk Plataforma Telefénica | $0.00 $0.00
185 (1*PC) Softphone | Zoiper 2.21 $0.00 $0.00
Total $0.00

Tabla 5.1. Recursos de software para la implementacion de una audioconferencia.

Los beneficios identificados en este proyecto no tienen valor de mercado establecido, como es el

caso de los costos, por lo que estos solo podran ser valorados de forma subijetiva, sin hacer una

comparacion con estos.

Entre los beneficios que aporta la ejecucion de una Teleconsulta a través de una audioconferencia

estan:

Posee un alcance nacional al implementarse en todos los Centros Genéticos del pais.

Es el primer sistema que brindara este servicio de telemedicina en el pais.

Mejorara el andlisis de los estudios genéticos al poderse consultar cada estudio hecho en todas
las provincias del pais.

Mejorara el diagnéstico a los pacientes, al dar la posibilidad de consultar diferentes
especialistas en linea.

Es otro de los logros alcanzados por el Programa de Informatizacion de la Sociedad Cubana,
en el area de la salud.

Se evitaran traslados innecesarios de pacientes con enfermedades genéticas al contar con este
servicio en la red.

Constituye un apoyo a los médicos en Centros Municipales y Provinciales de Genética en el

pais, para diagnosticar enfermedades de dificil definicion.
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Este estudio, aunque no podra determinar con resultados tangibles, la factibilidad que tendra la
inversion necesaria para la implantacion de una audioconferencia, en cada uno de los Centros
Genéticos del pais, pone en evidencia el impacto positivo que tendra el uso adecuado de este servicio
por la sociedad.

3.3 Conclusiones Parciales

Con la realizacion de este capitulo, se logré6 exponer de manera clara cada uno de los resultados
logrados en la investigacion, entre los que se encuentra una propuesta que ilustra como quedaria la
videoconferencia que se implantaria en la Teleconsulta, sobre los Centros Genéticos conectados a la
red Nacional de Salud, asi como un grupo de requisitos minimos, necesarios para dar cumplimiento a
la misma. También se desarrollaron un grupo de prototipos no funcionales, que permiten una mejor
visualizacion de cémo quedaria la integracion de cada uno de los servicios brindados por PLATEL,
para la realizacion de la audioconferencia, asi como una propuesta que ilustra el funcionamiento de la
misma sobre los Centros Genéticos conectados a Infomed, para lo que se contara con los requisitos
minimos que se analizaron, siendo este el medio de comunicacién que se propone a incorporar a la
Teleconsulta genética de alasMEDIGEN. Ademds, este capitulo permitio determinar la factibilidad,
desde el punto de vista técnico, que existe para llevar a cabo el desarrollo de la incorporacién de una
audioconferencia, como nuevo medio de comunicacion a la Teleconsulta, asi como en estudio de
costo/beneficio, que permiti6 mostrar el costo que tendria la implantaciéon de la audioconferencia en

cada uno de los Centros Genéticos del pais, y los beneficios adjuntos al desarrollo de esta propuesta.
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CONCLUSIONES GENERALES

Con la realizacion de este trabajo, se posibilitd llevar a cabo una propuesta que indica el
funcionamiento y la distribucion sobre la red Nacional de Salud, del sistema de videoconferencia que
se desarrollaria en la Teleconsulta genética de alasMEDIGEN.

Se desarroll6 la propuesta de integracién de una audioconferencia en las discusiones genéticas de la
Teleconsulta genética de alasMEDIGEN, gracias a los servicios brindados por el proyecto PLATEL,

ademas del funcionamiento que seguiria la audioconferencia sobre la red Nacional de Salud.

Se establecieron un grupo de requisitos minimos que conllevaria el correcto funcionamiento de

ambas propuestas.

Otro aspecto fundamental, es un estudio de factibilidad que permiti6 determinar el éxito técnico que
tendra la implementacion de una audioconferencia sobre la Teleconsulta, ademas de un estudio de
costo/beneficio que determind los costos necesarios para desarrollar cada una de las propuestas
obtenidas en el trabajo, y evidencia el impacto positivo que tendra el uso de las mismas a partir de

cada uno de los beneficios brindados a la Genética cubana.
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RECOMENDACIONES

Una vez concluido el desarrollo de este trabajo se recomienda:

e Desarrollar la integracion de la audioconferencia brindada por PLATEL al médulo Teleconsulta
genética de alasMEDIGEN.

e Desarrollar el servicio de videoconferencia, una vez que se realicen mejoras en la transmision

de datos sobre la Red Nacional de Salud.
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GLOSARIO DE TERMINOS

A

Ancho de banda: Cantidad de informacion que puede transmitirse a través de una conexion
por unidad de tiempo.

Asterisk: Es una aplicacion de software libre de una central teleféonica. Como cualquier central
telefénica, se pueden conectar un nimero determinado de teléfonos para hacer llamadas entre
si e incluso conectar a un proveedor de VolP.

ATM (Asynchronous Transfer Mode): Modo de Transferencia Asincrénica, servicio que

soporta comunicacion a velocidades elevadas.

AVI: Formato de Microsoft para archivos de audio y video.

Backbone: Linea de alta velocidad o conjunto de conexiones que distribuyen el trafico de

paquetes a otras de menor capacidad, por ello suelen ser troncales.

CNGM: Centro Nacional de Genética Médica.

CODEC: Caodificador-Decodificador. Describe una especificacion desarrollada en software,
hardware 0 una combinacién de ambos, capaz de transformar un archivo con un flujo de datos,
stream, o una senal.

Datagrama IP: Unidad en la que se envian los datos en las redes de computadoras.

DVD (Digital Versatile/Video Disc - Disco Versétil/Video Digital): Formato de almacenamiento

digital de datos.
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GPL: General Public License (Licencia Publica General) es una licencia creada por la Free
Software Foundation y orientada principalmente a los términos de distribucién, modificacion y
uso de software. Su propésito es declarar que el software cubierto por esta licencia es software
Libre.

HTTP (Hyper Text Transport Protocol): Protocolo de alto nivel que permite transmitir

documentos hipermedia escritos en lenguaje HTML a través de Internet.

HTML: Es un lenguaje de marcas disefiado para estructurar textos y presentarlos en forma de

hipertexto, que es el formato estandar de las paginas web.

Interfaz: Es la parte de un programa informatico, que permite a este comunicarse con el

usuario o con otras aplicaciones permitiendo el flujo de informacion.

IP: Internet Protocol (Protocolo de Internet). Es un protocolo no orientado a la conexiéon, usado
tanto por el origen como por el destino, para la comunicacién de datos a través de una red de

paquetes conmutados.

Java Script: Lenguaje de scripts desarrollado por Netscape, el cual permite a los autores de la

Red disefiar sitios interactivos.

MPEG (Moving Picture Experts Group): Grupo de normas para la compresion y

almacenamiento de videos en movimiento.
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Multicast: Multidifusion, es el envio de la informacién en una red a multiples destinos

simultaneamente.

PBX: Private Branch Exchange (Central Secundaria Privada). Es una central telefonica,
propiedad de una empresa privada, en contraposicion con la central que es propiedad de un

operador de telecomunicaciones o de una empresa de telefonia.
PHP: Lenguaje de programacion interpretado, utilizado en la creacién de sitios Web.

Plugin: Es un programa de ordenador que interactla con otro programa para aportarle una

funcion o utilidad, generalmente muy especifica.

Protocolo: Conjunto de reglas que controlan la secuencia de mensajes que ocurren durante

una comunicacion entre entidades que forman una red.

QoS (Quality of Service): Calidad de servicio.

RAM (Random Access Memory): Memoria de acceso aleatorio.

Servidor Web: Programa que implementa el protocolo HTTP (Hypertext Transfer Protocol).
Este protocolo estd disefiado para transferir los llamados hipertextos, paginas web o paginas
HTML (Hypertext Markup Language): textos complejos con enlaces, figuras, formularios,

botones y objetos incrustados como animaciones o reproductores de sonidos.

SIGM: Sistema Informatico para la Red Nacional de Genética Médica.
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Skins: Elemento que permite cambiar la apariencia externa de la interfaz de una aplicacién.

SOAP: Es un protocolo de comunicacion, el cual permite la comunicacion entre aplicaciones a

través de mensajes por medio de Internet.
Softphone: Software que simula a un teléfono convencional por computadora.

Streaming: Se refiere a ver y oir un fichero sin necesidad de descargarlo antes.

TCP: Transmission Control Protocol (Protocolo de Control de Transmision). Conjunto de
protocolos de comunicacién que se encargan de la seguridad y la integridad de los paquetes de

datos que viajan por Internet.

Teleconsulta: Es la interaccion compartida de imagenes e informacién médica, en la que el
diagndstico primario es realizado por el doctor en la locacion del paciente. El proposito de la
Teleconsulta, es proveer una segunda opinién por un especialista remoto, para confirmar el

diagndstico o para ayudar al médico local a llegar a un diagndstico correcto.

UDP: User Datagram Protocol (Protocolo de Datagramas de Usuario). Protocolo de red para la

transmisién de datos que no requieren la confirmacion del destinatario de los datos enviados.
Unicast: Unidifusion, es el envio de informacién desde un Unico emisor a un anico receptor.

Unix: Es un sistema operativo portable, multitarea y multiusuario.

Versidon: Término que nombra las actualizaciones de un producto, se utiliza cuando se saca al
mercado, o bien, cuando las modificaciones que se hacen del antiguo son muy numerosas o de

gran alcance.

VLC: Servidor de Streaming de cédigo libre y que soporta una gran cantidad de formatos de

audio y video.
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WSDL: Es un protocolo basado en XML que describe los accesos a un Web Service.
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ANEXOS
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Anexo 1. Modelo Apple QuickTime Streaming Server.
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Anexo 2. Modelo Windows Media Server.
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ANEXOS
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Anexo 3. Componentes de Video LAN.
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Anexo 4. Transmision Unicast
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Anexo 5. Transmisioén Multicast.

Anexo 6. Encuestas realizadas para determinar factibilidad técnica

Experto 1
Criterios a evaluar (audioconferencia) % del total | Valor (1-
5)
Posibilidades de tecnologia disponible 10 4
Disponibilidad de herramientas de software necesarias 20 5
Conocimiento medio de symfony y PHP (lenguaje | 15 4
programacion)
Conocimiento medio de las caracteristicas de la |20 4
audioconferencia
Costo del proyecto 10 3
Necesidad de nuevas inversiones 5 4
Dependencia tecnologica 10 4
Disponibilidad insumos necesarios 10 4
Experto 2
Criterios a evaluar (audioconferencia) % del total | Valor (1-
5)
Posibilidades de tecnologia disponible 20 5
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Disponibilidad de herramientas de software necesarias 20 4

Conocimiento medio de symfony y PHP (lenguaje | 10 3

programacion)

Conocimiento medio de las caracteristicas de la |20 5

audioconferencia

Costo del proyecto 10 3

Necesidad de nuevas inversiones 5 2

Dependencia tecnol6gica 5 3

Disponibilidad insumos necesarios 10 4
Experto 3

Criterios a evaluar (audioconferencia) % del total | Valor (1-

5)

Posibilidades de tecnologia disponible 10 4

Disponibilidad de herramientas de software necesarias 15 5

Conocimiento medio de symfony y PHP (lenguaje | 20 5

programacion)

Conocimiento medio de las caracteristicas de la| 15 5

audioconferencia

Costo del proyecto 10 4

Necesidad de nuevas inversiones 10 5

Dependencia tecnologica 10 5

Disponibilidad insumos necesarios 10 4
Experto 4

Criterios a evaluar (audioconferencia) % del total | Valor (1-

5)

Posibilidades de tecnhologia disponible 30 5

Disponibilidad de herramientas de software necesarias 50 5

Conocimiento medio de symfony y PHP (lenguaje | 5 3

programacion)

Conocimiento medio de las caracteristicas de la| 10 4

audioconferencia

Costo del proyecto 1 1

Necesidad de nuevas inversiones 0 2

Dependencia tecnoldgica 1 3

Disponibilidad insumos necesarios 3 4
Experto 5

Criterios a evaluar (audioconferencia) % del total | Valor (1-

5)




Posibilidades de tecnologia disponible 30

Disponibilidad de herramientas de software necesarias 20

wW(hOo1

Conocimiento medio de symfony y PHP (lenguaje |5
programacion)

Conocimiento medio de las caracteristicas de la| 30 4
audioconferencia

Costo del proyecto 5 2
Necesidad de nuevas inversiones 5 3
Dependencia tecnoldgica 3 2
Disponibilidad insumos necesarios 2 1
Experto 6
Criterios a evaluar (audioconferencia) % del total | Valor (1-
5)
Posibilidades de tecnologia disponible 25 5
Disponibilidad de herramientas de software necesarias 10 3
Conocimiento medio de symfony y PHP (lenguaje |5 2
programacion)
Conocimiento medio de las caracteristicas de la| 10 3
audioconferencia
Costo del proyecto 10 3
Necesidad de nuevas inversiones 10 3
Dependencia tecnologica 20 4
Disponibilidad insumos necesarios 10 3
Experto 7
Criterios a evaluar (audioconferencia) % del total | Valor (1-
5)
Posibilidades de tecnologia disponible 30 5
Disponibilidad de herramientas de software necesarias 20 4
Conocimiento medio de symfony y PHP (lenguaje | 5 3
programacion)
Conocimiento medio de las caracteristicas de la|25 4
audioconferencia
Costo del proyecto 5 3
Necesidad de nuevas inversiones 5 3
Dependencia tecnologica 5 3
Disponibilidad insumos necesarios 5 3




