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Resumen: En la actualidad, para las empresas prestadoras de salud es
fundamental obtener informacién de valor agregado a partir a partir de los
datos de sus pacientes y sus datos administrativos, de cara a la generacion de
planes de promocion y prevencion dirigidos a sus afiliados. Del mismo modo,
es de interés, recopilar y analizar estos datos para obtener la informacion
asociada a los costos que genera la atencion de una de una enfermedad
particular, de tal modo que dicha informacidén contribuya a la toma de
decisiones de parte de los gerentes y el personal de salud con respecto a la
formulacion de planes administrativos y de contingencia. Lo anterior también
es una problemadtica que se evidencia en el contexto particular de la Unidad de
Salud de la Universidad del Cauca, en donde los datos administrativos y de los
pacientes se encuentran disgregados y se hace necesario contar con
herramientas de visualizacion que permitan integrar los datos y obtener
informacion de valor agregado. A partir de lo anterior, este articulo tiene como
objetivo presentar el disefio e implementacidon de un sistema de inteligencia de
negocio (BI) a través de un dashboard, el cual permite apoyar la toma de
decisiones a los profesionales de la salud con respecto a la morbilidad de los
pacientes, los costos que genera esta atencidon y los profesionales que seran
necesarios para mitigar dicha problematica. Teniendo en cuenta que el
desarrollo del proyecto presentado en este articulo estd sustentado en la
inteligencia de negocios (BI), la cual combina el andlisis de negocio y mineria
de datos, en este trabajo se hizo uso de la metodologia CRIPS-DM, de tal
modo que se desarrollaron 6 fases a saber: entendimiento del negocio,
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entendimiento de los datos, preparacion o pre-procesamiento de los datos,
modelamiento y finalmente evaluacion e implementacion. A partir del
desarrollo de las diferentes fases de la metodologia considerada, se obtuvo
como resultado un dashboard basado en inteligencia de negocios, el cual
permite a los profesionales de la salud la obtencion de los resultados asociados
a la morbilidad de los pacientes, filtrados por rangos de edades, especialidad y
ano. Asi mismo, el dashboard permite consultar los costos asociados a las
morbilidades, posibilitando también la aplicacion de filtros por rango de
edades, especialidad y afio. De este modo, el dashboard desarrollado pretende
servir de apoyo al personal administrativo de la Unidad de Salud de la
Universidad del Cauca y a los trabajadores de la salud en cuanto a la toma de
decisiones y a la generaciéon de planes de contingencia, promocioén y
prevencion.

Palabras clave: Dashboard, inteligencia de negocios, morbilidad, promocion
y prevencion, salud.

Abstract: Nowadays, it is essential for health care providers to obtain
value-added information from their patients' data and their administrative data,
in order to generate promotion and prevention plans for their affiliates.
Likewise, it is of interest to collect and analyze this data to obtain information
associated with the costs generated by the care of a particular disease, so that
this information contributes to decision-making by managers and health
personnel with respect to the formulation of administrative and contingency
plans. The above is also a problem that is evident in the particular context of
the Health Unit of the Universidad del Cauca, where administrative and
patient data are disintegrated and it is necessary to have visualization tools to
integrate the data and obtain value-added information. Based on the above,
this article aims to present the design and implementation of a business
intelligence (BI) system through a dashboard, which aims to support decision
making by health professionals with respect to patient morbidity, the costs
generated by this care and the professionals who will be needed to mitigate
this problem. Considering that the development of the project presented in this
article is based on business intelligence (BI), which combines business
analysis and data mining, this work made use of the CRIPS-DM methodology,
so that 6 phases were developed: understanding the business, understanding
the data, data preparation or pre-processing, modeling and finally evaluation
and implementation. From the development of the different phases of the



methodology considered, the result was a dashboard based on business
intelligence, which allows health professionals to obtain the results associated
with patient morbidity, filtered by age range, specialty and year. Likewise, the
dashboard allows to consult the costs associated with morbidities, also
enabling the application of filters by age range, specialty and year. In this
way, the dashboard developed is intended to support the administrative staff of
the Health Unit of the Universidad del Cauca and health workers in terms of
decision making and the generation of contingency, promotion and prevention
plans.

Keywords: Business intelligence, dashboard, health, morbidity, promotion
and prevention.

1. Introduccion

Toda entidad de salud tiene como objetivo principal la atencion de sus
afiliados, pero se tienen casos en los que las enfermedades cronicas o de alto
costo juegan un papel importante en este sector, considerandolas como un
desafio para la salud no solamente en el area atencion primaria (AP) sino en el
area financiera de la entidad. Debido a que un paciente con morbilidad o
multimorbilidad exige una asistencia continua, cuidados especiales y por
consiguiente lo que traduciria esto en alto costo no solamente para el paciente
sino para la entidad y por ende una calidad de vida deficiente para el afiliado
por su estado de multimorbilidad (Barrio-Cortes et al., 2020) (Barrio-Cortes
et al., 2020). Cifras indican que una especie para que sea llevada a la extincion
es cuando sus tasas de fecundidad estdn por debajo del 2%(Lopez-Jimenez,
2008) y segun cifras de la OMS hoy en dia el envejecimiento de la poblacion
es un fendmeno social que esta transformado las economias y sociedades a
nivel mundial debido a la notables diferencias de natalidad (Ordofiez-Erazo et
al., 2022) y sumado a esto se da la multimorbilidad en pacientes. Por
consiguiente, estan naciendo pocas personas y muchas de las que viven
actualmente de diferentes edades padecen morbilidades.

Teniendo en cuenta lo anterior, se hace necesario aplicar las ventajas de la
Inteligencia de Negocios (business intelligence- BI) en las organizaciones
prestadoras de salud, con el fin de analizar la morbilidad o multimorbilidad de
los pacientes y sobrecostos que estos implican. En este sentido, dentro de la
Unidad de Salud de la Universidad del Cauca, se requiere contar con sistemas



o componentes informaticos que permitan la toma de decisiones con respecto
a la morbilidad. De este modo, para lograr que la Unidad de Salud de la
Universidad del Cauca tome decisiones frente a los multiples casos, la BI
permite combinar analisis de negocios, mineria, visualizacidon, herramientas e
infraestructura de datos (tableau, n.d.)(Ahumada Tello & Perusquia Velasco,
2016). Por lo anterior, es posible afirmar que la business intelligence permite
desarrollar la competitividad de una empresa a partir de la gestion del
conocimiento(Ahumada Tello & Perusquia Velasco, 2016).

Para lograr el objetivo trazado es necesario para el caso de la Unidad de Salud
de la Universidad del Cauca, pensar en una herramienta que logre mostrar por
medio de un data set las morbilidades de los pacientes y los costos que estos
representan en la unidad de salud y para ello es necesario implementar un
dashboard los cuales tienen la capacidad de mostrar métricas de forma grafica
y concisa, informacion relevante de data sets con grandes cantidades de datos
(Kenigsberg et al., 2022) siendo asi una de las herramientas mas completas y
facil de utilizar para el usuario final. Cabe destacar que un dashboard tiene
grandes ventajas como versatilidad, comprension de informacion por medio de
graficas y estadisticas, filtros y facil manejo para el desarrollador.

El dashboard propuesto en este articulo, pretende servir de referencia para ser
extrapolado en otras organizaciones prestadoras de salud, asi como en otras
organizaciones de diferentes contextos de aplicacion. El resto del articulo esta
organizado de la siguiente forma: en la seccidon 2 se presenta la metodologia
empleada para el desarrollo del presente trabajo. En la seccion 3 se describen
los resultados obtenidos a partir del desarrollo de esta investigacion.
Finalmente, en la seccion 4 se presentan las conclusiones y los trabajos futuros
derivados de la presente investigacion.

2. Metodologia

De acuerdo al estudio realizado y considerando el alcance de la problematica
se debe implementar la investigacidon bajo una metodologia que posibilite el
diseno y la implementacion del dashboard, de tal modo que se escogio para
este caso CRISP-DM (Cross-Industry Standard Process for Data Mining), la
cual es entendida como un estandar de facto y un modelo de proceso
independiente de la industria para aplicar proyectos de mineria de datos
(Schroer et al., 2021).



El ciclo vital del modelo propuesto por CRIPS-DM contiene seis fases con
flechas que indican las dependencias mas importantes (ver Figura 1). La
secuencia no necesariamente se debe de realizar en ese orden, puesto que
muchos proyectos avanzan y retroceden segun la necesidad (Fernandez, n.d.).

( )

Figura 1. Ciclo de vida de mineria de datos — Fuente: tomada de Adictos al trabajo.com (Alvarez
Gil, 2021)

Fase 1 Comprension del negocio:

En esta fase se debe de asentar la idea del objetivo del proyecto de mineria de
datos con los objetivos que tiene el negocio, evaluar la situacion actual se
permita fijar claramente los objetivos del proyecto y obtener un plan de
proyecto.(Vallalta Rueda, 2022). En este sentido, dentro de la presente
investigacion el primer reto es conocer y entender el objetivo de la unidad de
salud de la Universidad del Cauca, encontrando asi una empresa bastante
compleja por el volumen de informacion que se maneja y el numero de
personas que laboran, por ende los tiempos de atencion para los analistas del
proyecto es bastante limitado teniendo en cuenta que es necesario evaluar la
situacion actual del negocio y evaluar la problematica, también es importante
que desde este punto se trazara el objetivo de la data mining.

Fase 2 Comprension de los datos:

En esta fase se deben de conocer los datos, estructura, distribucion y calidad
de estos, teniendo en cuenta que se deben de ejecutar procesos de captura de



datos, exploracion de los mismos y gestionar la calidad identificando los
problemas y proporcionando soluciones (Vallalta Rueda, 2022). A modo
especifico, dentro de la presente investigacion, en este punto se pudieron
analizar los datos y la respectiva recoleccion, obteniendo como resultado que
la informacidn estd contenida en 1274 tablas, las cuales fueron analizadas y
previamente seleccionadas para poder extraer la informacion necesaria,
encontrando asi algunas novedades en cuantos a datos nulos y datos mal
ingresados por parte de los usuarios.

Fase 3 Preparacion de los datos:

En esta fase se pretende obtener datos finales con los cuales se debe de ser
capaz de establecer el total de datos a trabajar, obtener una limpieza de datos y
construir un data set que permita ejecutar un modelo de mineria de datos.
(Vallalta Rueda, 2022). Puntualmente para la presente investigacion, se realizd
la seleccion de los datos, la cual conllevo a inversion de mucho tiempo por la
cantidad de tablas de la base de datos. Asi mismo en esta fase se obtuvo una
data limpia y sin errores, con datos estructurados e integros para lograr el
objetivo del proyecto, apoyandose de herramientas bésicas de la ofimatica las
cuales permitieran generar filtros y depuraciones.

Fase 4 Modelado:

Esta fase se enfoca en construir un modelo que permita alcanzar los objetivos
por consiguiente se debe de seleccionar la técnica de modelado, estrategias de
verificacion de la calidad del modelo, construir un modelo y ajustar
previamente ese modelo (Vallalta Rueda, 2022). De manera especifica, en esta
fase es donde toda la informacién del dataset se debe mostrar al usuario final
de tal forma que se pueda interpretar facilmente, sea interactiva y facil de
utilizar, por lo tanto haciendo uso de herramientas como Power BI se
implementa un dashboard con la herramienta Google DataStudio y de esta
forma ya se podria pasar a evaluar tal resultado

Fase 5 Evaluacion:

En esta fase se debe de evaluar el grado de afinidad que tiene el obtuvo del
proyecto con el respectivo modelado, revisar todo el proceso de mineria de
datos y determinar si es necesario hacer un retroceso para realizar ajustes o en
su defecto avanzar(Vallalta Rueda, 2022). La evaluacion del producto fue
realizada por medio pruebas de escritorio y con testeo de usuarios finales, los



cuales podran permitir verificar los errores y por consiguiente mejoras o
ajustes al dashboard.

Fase 6 Despliegue:

La ultima fase permite desplegar los resultados a los usuarios finales teniendo
en cuenta que se debe de hacer seguimiento y mantenimiento de la parte
operativa (Vallalta Rueda, 2022). Fue aqui donde se implemento y ejecuto el
proyecto, teniendo en cuenta los resultados obtenidos de las anteriores fases y
sin dejar a un lado la infraestructura que llegaran a tener los usuarios finales
para su ejecucion, la cual no necesitan mas que un computador basico o
dispositivo movil que cuente con sefial y un navegador de internet, para
ejecutar la aplicacion

3. Resultados

Teniendo en cuenta el proposito del proyecto, se hace un analisis en base a la
inteligencia de negocios (BI) el cual combina analisis de negocios, mineria,
visualizacion, herramientas e infraestructura de datos, ademds de practicas
recomendadas para ayudar a las empresas a tomar decisiones basadas en los
datos.

En la practica, implementar la inteligencia de negocios moderna implica
contar con una vista integral de todos los datos de la organizacién. Ademas,
consiste en usar estos datos para impulsar el cambio, eliminar las ineficiencias
y adaptarse rdapidamente a los cambios del mercado o la demanda (IBM,
2021). De acuerdo con el andlisis y desarrollo para dar solucion al problema se
genero los siguientes resultados:

La unidad de salud de la Universidad del Cauca cuenta con una base de datos
con mas 1274 tablas y una cantidad bastante considerable de registros, por
consiguiente, fue necesario realizar la seleccion de datos en las diferentes
tablas para previamente realizar y su respectiva limpieza. Lo anterior fue
realizado a través del uso de herramientas como DataStudio, la cual permite
implementar diferentes reportes.

Como resultado del proceso ETL, el DataWarehouse fue cargado con 68.047
registros, de los cuales las atenciones fueron de 2.818 registros de pacientes,



10 especialidades, 2.322 diagnésticos comprendidos entre los afios 2018 a
2022. Los datos residentes en el Data Warehouse fueron analizados haciendo
uso de las ventajas que proporciona la herramienta de explotaciéon Power BI, y
se implementd el Dasboard de los reportes con la herramienta Google
DataStudio la cual permite como filtrado de datos, cambio dinamico de ejes, el
desglose de la informacién (drill down - roll up), segmentadas por las
dimensiones disponibles como diagnostico del paciente, rango etario,
especialidades mas demandadas, cantidad de atenciones de acuerdo al dia de
la semana o el del afio, etc. Se realizaron 3 graficos que fueron solicitados para
realizar su implementacion y muestra la informacion mas representativa para
la entidad y son de andlisis para el presente articulo, los graficos obteniendo
son los siguientes:

A continuacion, en la figura 2, se detalla el primero de los analisis realizados
para la Morbilidad de pacientes segin la cantidad de atenciones médicas a
través del tiempo.
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Figura 2: Dashboard morbilidad de pacientes - Tomada dashboard

En la Figura 2 se muestra el dashboard con las opciones requeridas para el
analisis de los datos de la Unidad de salud de la Universidad del Cauca, donde
se muestra una grafica y varias tablas de los diagnosticos principales que han
sido clasificados por los médicos seguin criterio facultativo que tienen a los



pacientes afiliados a dicha entidad, teniendo la posibilidad de utilizar los
filtros por afio, mes, edad, especialidad y diagnodstico, y muestra un porcentaje
de los pacientes atendidos con su diagndstico mas representativo para cada
especialidad.

Se tiene la opcidon de seleccionar por edad, donde se puede realizar un analisis
de la caracterizacion demografica por distribucion de la poblacion atendida,
por grupos etarios agrupados en quinquenios (ver Figura 3).
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Figura 3: Filtros por edad - Tomada dashboard

Adicionalmente, se cuenta con otro filtro, en el cual se puede escoger la
especialidad del médico permitiendo realizar una agrupacion de diagndsticos y
poder saber desde qué especialidad fue que se clasificd el paciente con su
cantidad de pacientes atendidos.
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Figura 4: Filtros por especialidad - Tomada dashboard

Analizando el dasboard, es posible determinar que para la especialidad de
medicina general, se observa que el diagndstico que encabeza y es mas



frecuente en la poblacion es la hipertension, y ha sido consultado por medicina
general. Del mismo modo en la Figura 5, se presenta el dashboard que
involucra el costo de morbilidad por paciente en la Unidad de Salud de la
Universidad del Cauca.
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Figura 5: Dashboard Costo de morbilidad de los pacientes - Tomada dashboard

El reporte mostrado en la Figura 5, cubre la informacion para obtener la
sumatoria de costos y porcentajes por diagndstico de las enfermedades que
padecen los pacientes. Esto es importante al momento de analizar ya que hay
diagndsticos que se pueden prevenir y pueden ser atendidos por el programa
de promocién y mantenimiento de la salud para prevenir que se conviertan en
pacientes mas costosos y para la Ips son gastos de enfermedades que se deben
de cubrir con los aportes que dan los demads afiliados. Prosiguiendo con un
analisis en mayor profundidad de este grupo, es posible observar como la
patologia de hipertension corresponde a la mas costosa de las patologias. Del
mismo modo, en la Figura 6 se presenta el dashboard con el costo de atencion
a pacientes por especialidad.
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Figura 6: Dashboard Costo de atencion a pacientes por especialidad - Tomada dashboard

De acuerdo a la Figura 6, es posible observar los 10 primeros médicos que
mas han atendido consultas y por ende se verd reflejado en los reportes
financieros para la entidad de salud, de tal modo que se aprecia claramente se
ve que la especialidad de odontologia es la que mas factura. Este y otros
patrones pueden resultar sumamente utiles para que la unidad de salud tome
acciones preventivas y correctivas en el ambito de la salud

Una vez presentados los resultados obtenidos mediante el desarrollo de la
presente investigacion, es posible concluir que a través de los reportes
generados en el dashboard se pueden visualizar datos o informacidon que
permitiran generar sus propias conclusiones a los profesionales de la salud con
respecto a enfermedades consultadas por los pacientes y los costos que estas
atenciones implican.



4. Conclusiones

En el presente articulo se ha expuesto como las técnicas de Inteligencia de
negocios y explotacion de datos pueden colaborar a la toma de decisiones en
el ambito de la salud, basandose en un gran volumen de datos reales. Asi, los
resultados presentados en este articulo pretenden servir de referencia para ser
extrapolados en el contexto de la salud o contextos afines.

Estas mismas herramientas pueden ser utilizadas por profesionales de la salud
para abordar temadticas o estudios mas complejos obteniendo asi un maximo
aprovechamiento de los datos y colaborando en mayor medida a la toma de
decisiones. Podran acceder de forma sencilla a informacion depurada,
integrada y consistente, generando nuevo conocimiento y ofreciendo una
vision mas precisa en todas las areas de la Salud

Los resultados de esta investigacion constituyen los primeros pasos en el
analisis de la informacion disponible y estd a la disposicion de la Unidad de
Salud de la Universidad del Cauca. En este sentido, se espera que a partir de
las ventajas del dashboard implementado, la propuesta presentada en este
articulo pueda ser extrapolada en las diferentes dependencias de la
Universidad.
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