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RESUMEN

En este documento se detalla la construccién de la aplicacion mévil para Android y iOS,
MedPal-CNN; la cual es una herramienta diddactica para ayudar en los Cuidados Paliativos
Pediatricos. La tesis aborda las tecnologias usadas para la creacién de la aplicaciéon, como
Angular, Bootstrap y JQuery; haciendo énfasis en los beneficios y facilidades que proveen. El
manual de usuario forma un gran porcentaje de la tesis; pues dada la extension de la
aplicacion es necesario que el lector entienda las funciones presentes cada area, con su
respectiva utilidad. El manual de usuario es una seccidon no técnica que puede ser entendida
sin ningun conocimiento técnico, pues se pretende que cualquier usuario lo lea. El resto de
la tesis se dedica a describir la arquitectura de la aplicacién y los mecanismos mas relevantes
que se han programado. Esta seccidn requiere conocimiento previo sobre la programacién
orientada a objetos y diagramas UML.

Palabras clave: Aplicacion moévil, Android, iOS, Swift, Java, TypeScript, JavaScript, Angular,
Cuidados Paliativos, Cuidados Paliativos Pedidatricos, JQuery, Bootstrap



ABSTRACT

This document details the construction of the mobile app MedPal-CNN for Android and iOS;
which was created for the purpose of aiding professionals providing Palliative Pediatric Care.
A myriad of technologies like Angular, Bootstrap and JQuery are used in the development of
the application; attention is paid on the benefits these technologies provide. The gigantic
amount of content in the application, makes the user’s guide crucial to understanding how it
works. In the user’s guide the functionality of each section, is described with its respective
utility; the user’s guide is intended to be a non-technical section, that can be read by any user.
The remaining sections in this thesis focus on describing the architecture of the application,
along with the most relevant mechanisms on it. These are technical sections, that assume
the reader has basic knowledge about object-oriented programming and UML diagrams.

Key words: App, Android, iOS, Swift, Java, TypeScript, JavaScript, Angular, CPP, Palliative
Pediatric Care, JQuery, Bootstrap.
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INTRODUCCION

Actualmente se puede hablar de una “crisis” en el area de los Cuidados Paliativos Pediatricos
(CPP). Se estima que cada afio mueren 6.3 millones de nifios que requieren CPP donde solo
el 10% recibe atenciodn, ya que el 98% vive en dreas de escasos recursos y poca accesibilidad
donde los CPP no estan disponibles. A esto hay que sumar la resistencia que existe dentro de
la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) para la integracién de los Cuidados Paliativos (CP),
atribuida a cuatro ideas falsas sobre ellos: (1) no son efectivos o importantes para la mayoria
de los pacientes de la UCI, (2) son sinédnimos de abandonar la esperanza, (3) equivalen a “soft-
skills” innatos a los profesionales de la salud, y (4) desperdician tiempo y recursos (Grunauer

& Mikesell, 2018b).

En respuesta a este problema, nace la idea de crear una aplicacién mévil que guie el abordaje
a las necesidades especiales de pacientes pediatricos. El presente documento explora la
estructura y construccion de esta aplicacion, llamada MedPal-CNN. La cual esta basada en el
trabajo de organizaciones como la Organizacion Mundial de la Salud, Together for Short Lives
y Center for Disease Control; y expertos internacionales en el campo de los CPP (Grunauer &

Mikesell, 2018a).
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OBIJETIVOS

Objetivos médicos

1.- “Guiar el tratamiento de sintomas de pacientes pediatricos con necesidades especiales”

(Grunauer & Mikesell, 2018a).

2.- “Enseiiar a los usuarios acerca de tratamientos holisticos para sintomas comunes en nifios

con necesidades paliativas” (Grunauer & Mikesell, 2018a).

3.- “Proveer recursos adicionales para el tratamiento de nifios con necesidades paliativas”

(Grunauer & Mikesell, 2018a).

Objetivos de la programacion

1.- La aplicacién debe funcionar en iOS y Android.

2.- La aplicacidn debe funcionar en inglés y espaiol.

3.- Agregar voz a las guias médicas.

4.- Crear un sistema para administrar y mostrar las referencias.

5.- Crear sistemas de busqueda para guias y herramientas.

6.- La interfaz se debe adaptar al tamafio de la pantalla.

7.- La aplicacion debe ser funcional sin internet.
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DESARROLLO

Las tecnologias usadas

Con el fin de crear una aplicacién que sea una herramienta autodidacta de calidad, se usaron
diversas librerias y plataformas que ayudaron en la programacion; las mas importantes se

describen a continuacion.

Angular

Angular es una plataforma open source que es auspiciada y mantenida por Google (Freeman,
2017); que facilita la creacién de aplicaciones web y corre enteramente en el cliente. Angular

provee una serie de herramientas y utilidades como:

- TypeScript!: Es un superconjunto de JavaScript, que permite usar tipos (Microsoft,
2018). En otras palabras, se elimina mutabilidad de tipos de datos tradicional de
JavaScript, donde la misma variable puede tratarse como un numero o una cadena; y
se la reemplaza con un esquema mas tradicional en el que una variable declarada
como numero, siempre se la va a tratar como un numero, al menos que haya un
casting. A esto hay que sumar la habilidad de programar usando las ultimas
especificaciones de ECMAScript y compilar el cédigo a versiones mds antiguas (ej.:
ECMAScript 2017 a ECMAScript 2015), lo cual resulta fundamental para dar soporte a

dispositivos Android corriendo versiones desactualizadas como KitKat o Lollipop.

! TypeScript fue desarrollado por Microsoft y no es obligatorio usarlo con Angular; sin embargo, es tan comin
usar Angular con TypeScript, que practicamente se ha vuelto parte de la plataforma. Herramientas como el
Angular CLI asumen que el usuario estd programando en TypeScript; hasta el equipo de Angular recomienda
usarlo
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- Modelo MVC: Las aplicaciones en Angular se construyen alrededor del modelo MVC
(Model View Controller) (Freeman, 2017). El modelo de programacién de Angular
fuerza la separacion de la vista y controlador. Para crear un componente? se requieren
dos archivos: uno para el controlador, cominmente escrito en TypeScript y un archivo
para la vista en HTML3. Mientras tanto, no existen restricciones respecto al modelo;

pero se los suele separar en su propia clase.

- El modelo de eventos: El modelo de eventos de Angular permite enlazar campos
HTML con variables en el controlador o un modelo separado como se hace en los
formularios (refiérase a Los formularios para mas informacién). Esto permite
recolectar los datos de varios campos con facilidad y mostrar resultados instantaneos.
Esta tecnologia se diferencia del modelo tradicional donde el usuario debe presionar
el botdn de submit, para que se lean los campos; mediante el modelo de Angular esto
sucede cada vez que el valor en el campo cambia y se pueden Ilamar métodos en cada
actualizacion. Ademas, este mecanismo esta optimizado para evitar congestionar el

hilo principal.

- Angular material: Es una libreria dirigida hacia la interfaz grafica propia de Angular;
provee componentes como: seleccionadores de fecha, sliders, tarjetas, steppers, etc.
Su integracion con las aplicaciones en Angular es simple y las animaciones corren mas

rédpido que en CSS.

2 Los componentes son la unidad bésica para construir una vista en Angular; se componen de un controlador en
TypeScript, una vista en HTML y opcionalmente estilos de CSS.

3 Existen formas de agregar el HTML dentro del archivo del controlador, eliminando la necesidad de usar un
archivo HTML,; sin embargo, este método solo es usado para componentes pequeiios
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JsPDF

Es una libreria de JavaScript que permite generar PDFs, cuyas funciones son de bajo nivel. Por
ejemplo, al agregar texto este no detecta el final de hoja; hay que calcular el numero de
caracteres y el espacio que cada cardcter ocupa, para hacer que el texto continle en la
siguiente linea. Para simplificar el uso de la libreria, también se utiliza un plugin conocido

como AutoTable, el cual simplifica la creacidn de tablas con JsPDF.

Se escogio esta libreria para la creacion de PDFs por tres razones:

- Esta escrita en JavaScript, por lo que puede usar el mismo cdédigo en iOS (Swift) y

Android (Java).

- Permite la generacién de PDFs en el lado cliente, pues uno de los requerimientos de
la aplicacion es que sea funcional sin internet. Por ejemplo, existen librerias en Python

gue podrian ser utilizadas a través de un servicio REST.

- Eslalibreria mds popular de JavaScript para generacion de PDFs, que es gratuita. Esto
implica que hay bastante documentacién, foros y plugins (como AutoTable); que
simplifican el uso de JsPDF. Ademas, en la documentacién de JsPDF se muestra como

usarla con TypeScript y Angular.

W3.CSS

Las guias se han disefado bajo un esquema de acordeones y tarjetas, descrito en la seccién
Disefio de las guias; para obtener este disefio se opto por la libreria W3.CSS, la cual ofrece las

siguientes ventajas:
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- Diseno web adaptativo: W3.CSS trabaja bajo una cuadricula de 12 columnas; que se
puede adaptar a tres tamafios de pantallas: small (menor a 601px), médium (menor a
993px) y large (mayor a 993px). Por ejemplo, en la Figura 8 la segunda fila de tarjetas
se ha programado para que ocupe 6 columnas cada una, dentro de una pantalla large;
mientras que en una pantalla médium o small cada tarjeta ocupard 12 columnas (toda

la pantalla).

- Facilidad: Esta libreria solo usa CSS?, a diferencia de otras que dependen de JavaScript.

Esto hace que sea mas facil de aprender y usar, que otras librerias (W3Schools, 2018c).

- Colores: La libreria aporta 28 colores inspirados por los colores usados en marketing,
sefialética vial y sticky notes (Material Design Colors) (W3Schools, 2018b);

permitiendo crear interfaces atractivas.

Bootstrap

Es la plataforma mas popular HTML, CSSy JavaScript para desarrollar paginas web adaptativas
bajo el principio de mobile-first (W3Schools, 2018a). Esta libreria provee varias ventajas

como:

- Componentes: Bootstrap provee una cantidad de componentes, que facilitan la

programacion, como: alertas, tarjetas y didlogos.

- Controles para formas: Bootstrap permite modificar varios controles de una forma
HTML, mejorando el estilo que tienen por defecto. Esto es fundamental para la

construccion de los formularios.

4 Los acordeones usan una funcion, escrita en JavaScript, para ocultar y mostrar el contenido dindmicamente.
Esta funcion es recomendada por los creadores de la libreria; sin embargo, no es parte esta.
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- Disefo web adaptativo: Igual que W3.CSS, Bootstrap trabaja bajo una cuadricula de
12 columnas, pero esta se puede adaptar a cinco tamafios de pantalla: extra pequefas
(menores a 576 px), pequefias (menores a 768 px), medianas (menores a 992 px),

grandes (menores a 1200 px) y extra grandes (sobre los 1200 px).

JQuery

Es una libreria escrita en JavaScript que facilita la manipulacién de DOM?>, eventos y

animaciones (Foundation, 2018); dentro de una pagina HTML.

Natural Language (iOS)

Esta plataforma puede realizar tareas como identificaciéon del lenguaje, tokenizacion,
lemmatizaciéon y POS-Tagging (Apple, 2018). Es fundamental para la implementacién de la

mineria de texto, que se usa para buscar en las guias.

5 Document Object Model
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Manual del usuario

La aplicacion se divide en cuatro partes: guias médicas, herramientas, referencias e

informacién general.

Guias médicas

Esta parte contiene toda la informacion relacionada a los Cuidados Paliativos Pediatricos,
dividida en distintas guias. Para la facilidad del usuario, se han agrupado en varias secciones,
donde cada guia tiene varias paginas (subdivisiones). Por ejemplo, la guia de constipacion se
encuentra dentro de la seccion de sintomas gastrointestinales, como se muestra en la Figura
1. Se utilizan tres pantallas para organizar las guias médicas: la pantalla principal, la lista de

favoritos y la pantalla de la guia.

Gastrointestinal symptoms

) °
Constipation Diarrhea Nausea & Vomiting Esopr?aagset;?;?eflux Gasgfe:ztizzn

&> Care Guidelines Kl Too

Figura 1: Didlogo sintomas gastrointestinales (iPhone)
Pantalla principal

En esta vista se presenta una cuadricula de iconos, como se muestra en la Figura 3. Cada icono
representa una seccidény al ser presionado abre un didlogo mostrando las guias que contiene,
como se observa en la Figura 1; para ver el desglose de guias por seccion refiérase al Anexo
1. Al presionar cualquier icono en el dialogo, se abre la guia en una nueva pantalla (la pantalla
de la guia). Adicionalmente, en la parte superior se encuentra una barra de busqueda, la cual

permite buscar dentro de los contenidos de las guias.
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La lista de favoritos

Se agrega el icono de favoritos, como el ultimo icono de la pantalla principal (Figura 2); el cual
al ser presionado envia al usuario a la lista de favoritos (Figura 4). Cada entrada en la lista
representa a una pagina de la guia; contiene el nombre de esta, junto con el titulo de la pagina
almacenada. Por ejemplo, si se agrega la pagina de tratamiento, de la guia de constipacidn;
la lista de favoritos mostrard una entrada con el texto “Constipacion — Tratamiento”, como
se muestra en la Figura 4. Solo en iOS se permite al usuario borrar cualquier entrada de la

lista, deslizandola hacia la izquierda, como se muestra en la Figura 4.

La pantalla de la guia

Esta es la pantalla en la que se muestran los contenidos de la guia, como se ejemplifica en la
Figura 5y Figura 6. Las interfaces ente Android y iOS varian ligeramente, pero proveen 4

acciones a través de los siguientes iconos:

o Elicono de hamburguesa (=): Se muestra en la parte superior (izquierda en
Android y derecha en i0S), y permite cambiar la visibilidad del menu (la barra
verde al tope de la guia). Si el menu estd visible, al presionar este botdn el

menu se escondera, y viceversa.

o Elchevron izquierdo (£): Permite al usuario regresar a la pagina anterior, igual

que en un navegador web®.

o El chevron derecho (?): Permite al usuario regresar a una pdgina ya visitada,

igual que en un navegador web.

¢ Entiéndase por navegador web cualquier programa como Google Chrome, Safari o Firefox.
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o Elicono de favoritos (¥): Permite agregar la pagina en pantalla, a la lista de
favoritos; si se presiona nuevamente, la pagina se remueve de la lista de

favoritos; esto se ilustra en la Figura 7.

Care Guidelines
T B B) — o

Holistic Care Communication Pediatric Patients End of Life Care

‘ ! ! i ‘
:
HIV, AIDS & TB Self-Care Ethical Dilemmas Favorites
2> Care Guidelines B Tools AW References 1) Info

Figura 2: Seccion de favoritos (guias médicas)

iPad T 4:36 PM * 100% w—-"

Care Guidelines

Q Search guides

L]

-
%3

I’ =
165

‘Welcome to i i i y i
MedPal-CNN! symptoms Symptoms

Skin Problems Pain

Holistic Care Communication Pediatric Patients End of Life Care

HIV, AIDS & TB Self-Care Ethical Dilemmas

& Care Guidelines B Tools A Roferences 1) info

Figura 3: Pantalla principal de las guias médicas (i0S)
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< Care Guidelines Favorites
Constipation — Evaluation Tools
Constipation — Treatment
Welcome to MedPal-CNN! - Myths & Barriers
lemoptysis — Treatment
Adolescents — Adherence to Treatment
TB-HIV Coinfection — Treatment

Self-care — Rurnout
&> Care Guidelines B Tools W References 1) Info

Figura 4: Lista de guias favoritas (i0S)

iPad = 4:55p. m. 3 75% wm)

< Inicio Fluidos y electrolitos E

Informacion general Tratamiento Herramientas de evaluacion Herramientas de manejo

Tratamiento no farmacolégico ¥
Preguntas para dirigir el tratamiento pragmatico ¥

) ==

| Pregunte al nifio si tiene sed

Si tiene sed, intente la administracion oral. Si no es posible, intente una administracion SC, IV o por sonda de alimentacion.
I ¢Es un pronéstico corto? ¢ Esta el nino comodo o inconsciente sin agitacion?

Un nifio quien no sufre y no este incomodo puede no La familia necesitard apoyo, y una explicacion compasiva y
necesitar administracion de fluidos, sin embargo, cabe paciente.22

recalcar que la necesidad puede ser psicosocial. Por esto

trate cada caso de manera individual.

Si parece que la hidratacion artificial es muy importante Tratar con buen cuidado bucal.

para el duelo de la familia, tenga en cuenta que la . o .
hidratacién subcutanea o con sonda nasogastrica no Un buen cuidado bucal deberia incluir cepillado dental,

causaran incomodidad significativa al nifio. Hay muchas buena humectacion, gargaras con enjuague bucal sin

< 2

Figura 5: Guia fluidos y electrolitos (seccion de tratamiento)
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E Espasticidad y distonia

Informacioén general
Tratamiento
Herramientas de evaluacion

Herramientas de manejo

Informacién general

Figura 6. Guia de espasticidad y distonia (Android)

< Home Spasticity & Dystonia

Definition ¥

Added
to favorites

Spasticity is tightness/stiffness as dystonia is sustained muscle
contractions (spasms). Spast Onia are often associated with
neurological disorders.

Figura 7: Agregando espasticidad y distonia a favoritos

Disefio de las guias

Las guias estdn disefiadas usando acordeones y tarjetas. Las tarjetas son todos los paneles
con colores opacos, como se ejemplifica en la Figura 8; se escogid colores opacos para facilitar
la lectura. Los acordeones, en cambio, son botones alargados que al ser presionados revelan
su contenido. Por ejemplo, la Figura 9 muestra que la guia de cuidados psicoldgicos tiene

cinco acordeones; al presionar uno de estos, el acordedn cambia de color (azul) y revela mas
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contenido. Dentro de los acordeones se definen tres niveles (1) azul, (2) rojo e (3) indigo; que
se usan para que el usuario no se pierda cuando abre un acordeén dentro de otro acordedn.
Por ejemplo, en la captura de pantalla a la derecha de la Figura 9, se muestra que al presionar
el segundo acordedn (Overview), este cambia a color rojo, ya que es un acordedn de segundo
nivel; mientras que el acordedn de primer nivel (Managing strong emotions) se mantiene con

color azul.

Contenido

CNN: MedPal fue desarrollado por la Dra. Michelle Grunauer y su equipo. Esta aplicacién se cre6 en Ecuador, un pequefio
pais latinoamericano.

La Dra. Grunauer y los profesionales con los que trabaja crearon CNN para r alas i universales
de cuidados paliativos con las cuales nifios, familias y profesionales de la salud se enfrentan a diario. El libro del Dr. Justin
Amery, A Really Practical Handbook of Children’s Palliative Care (Un Manual Realmente Practico de Cuidados Paliativos
para Nifios) forma la base del ido de esta aplicacién. Los profesionales que crearon esta aplicacién incorporaron a este
contenido informacién que va mas alld del material que se encuentra en el excelente libro del Dr. Amery. Adicionalmente, los temas que
se encuentran en CNN: MedPal también resultan del conocimiento considerable que la Dra. Grunauer adquirié durante varios afios de
estudio y desarrollo de iniciativas pioneras en CPP en el Ecuador, asi como de la experiencia extensa de la Dra. Michelle Meiring al
desarrollar y fortalecer los CPP en Sudafrica.

Agradecimientos Nuestra Meta

Agradecemos a Tatiana Fernandez, MD por la traduccion médica La meta de esta aplicacion es guiar a los profesionales de la salud
del contenido de las secciones de guias clinicas y de las y padres a aplicar los CPP a los nifios que ya se sabe que tienen
herramientas que aparecen en esta aplicacion. condiciones serias y que pueden vivir vidas cortas.

Agradecemos a Clara Cullen, BS, quien contribuyé a la revision

técnica del contenido de la aplicacién. Ademas, esperamos usar la tecnologia para ayudar a los

profesionales de la salud a proveer CPP a los nifios mas
vulnerables del mundo.

Figura 8: Ejemplos de tarjetas
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< Home Psychological Care E < Home Psychological Care < Home Psychological Care
Strong Emotions & Difficult Questions Strong Emotions & Difficult Questions Strong Emotions & Difficult Questions

Anxiety Anxiety

Strong Emotions & Difficult
Questions

Strong Emotions & Difficult
Questions

Strong Emotions & Difficult
Questions

Introduction ¥

Introduction ¥ Introduction ¥

How children and adolescents perceive
death ¥

How children and adolescents perceive
death ¥

How children and adolescents perceive
death ¥

Managing strong emotions ¥ > Managing strong emotions ¥
il )) o

Managing difficult questions ¥

Additional Resources ¥

There are a number of maladaptive >>) ——
ideas that exist about how children

and adolescents perceive death.

The emotions that patients and

Each child/adolescent’s perceptions families express may be

are unique; however, the following dramatic, frightening, and
resources summarize how we can distressing; it may even seem
expect that our patients may that they are directly aimed at
perceive death and what taboos we you. It is important to keep in
may have to overcome in order to mind that these emotions are,
ensure effective communication in fact, aimed at the situation.

G

o —_—

Figura 9: Acordeones guia de cuidado psicologico

6

Guias que hablan
Como se puede apreciar en la Figura 9, dentro de las guias existen botones con la imagen de
un parlante; que al ser presionados cambian de color (Figura 10) y ocasionan que el texto se
comience a oir. Si el usuario presiona de nuevo el botdn, este detiene la funcion de audio y
regresa a su color original. También, si se presiona un botdn en otra seccién, el audio de la
seccidn actual se detiene y el audio de la nueva seccién inicia; solo el botén de la nueva

seccion se mostrara en azul.
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< Home Nausea & Vomiting
= Cl d U ALV

Definition ¥
‘))) N

A feeling of queasiness that may lead to vomiting.

Figura 10: Funcion de voz en accion

Herramientas

Esta parte contiene todas las herramientas de la aplicacién. El concepto herramienta (dentro
de la aplicacién) es bastante amplio, pero practicamente son materiales cortos y concisos que
complementan el contenido de las guias. Con el fin de facilitar la accesibilidad de las
herramientas, estas se han agrupado en diversos kits’. Por ejemplo, la tabla de diagndstico
dermatoldgico (herramienta) se encuentra dentro del kit de dermatologia, como se puede
visualizar en la Figura 12; para ver el desglose de todas las herramientas y sus kits, refiérase
al Anexo 2. De forma similar a las guias médicas, la parte de herramientas se compone de tres

pantallas:

- La pantalla principal: Es la vista en la que se presentan todos los kits de herramientas,
representados por iconos, como se muestra en la Figura 11. En la parte superior de
esta, se encuentra la barra de busqueda; la cual permite localizar las herramientas por

sus nombres.

7 Un kit de herramientas es una coleccion de herramientas, de la misma forma que una seccioén contiene una
coleccion de guias.
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La lista de herramientas: Existen dos tipos de listas para las herramientas, la lista con
secciones (Figura 13) y la lista sin secciones (Figura 12); la lista con secciones provee
subdivisiones, permitiendo organizar de mejor manera las herramientas. Cada
elemento en las listas contiene el nombre de la herramienta, junto con su clasificacién
y su tipo. La clasificacion es un aspecto légico, que indica la utilidad de la herramienta
dentro de los CPP; mientras que el tipo hace referencia a la funcionalidad de la
herramienta. Las listas permiten organizar las herramientas de forma: alfabética (A-
Z), por clasificacion o por tipo; usando el selector en la parte superior en iOSy el menu

de ordenamiento en Android (Figura 14).

La vista de las herramientas: Es la vista en la cual se muestra el contenido de las
herramientas que no son de tipo link externo o atajo. Sus contenidos varian

ampliamente dependiendo de la herramienta seleccionada.

Tools

Q Search on tools

/

Buccal & Dermatology End of life toolbox Gastrointestinal
esophageal proble... symptoms
2 Care Guidelines a Tools 4 References i Info

Figura 11: Pantalla principal herramientas



< Tools Dermatology

A-Z Type

Classification

Dermatological diagnosis table
Classification: Evaluation - Type: Table

Dermatology Atlas
Classification: Evaluation — Type: External Link

Gauze Table
Classification: Treatment - Type: External Link

General symptom management approach
Classification: Evaluation - Type: Image

General symptoms: Management plan
Classification: Planning — Type: Fillable PDF

Non-Pharmacological Guidelines: General Skin Care

2> Care Guidelines ﬂ Tools

4 References

Figura 12: Lista de herramientas

< Tools TB Toolbox

i Info

A-Z Type

Classification

Articles that address TB/HIV coinfections

HIV/TB: clinical manifestations & treatment
Classification: Treatment — Type: External Link

PubMed Article: TB/HIV coinfection in children

Classification: Professional educational resource - Type: External Link
Clinical Tools and Charts

Clinical features: HIV infection in TB patients
Classification: Evaluation - Type: Table

HI\//AINK evmntam tharanv tahle
2= Care Guidelines X Tools

4 References

Figura 13: Lista de herramientas con secciones

i Info

25
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¢« Herramientas
Dolor

Evaluacion holistica del nifio

AZ O
Tipo: Atajo — Clasificacién: Evaluacion
Tratamiento no-farmacoldgico del dolor Tipo @
Tipo: Atajo — Clasificacion: Tratamiento
Dolor: Plan de manejo Clasificacion O

Tipo: Formulario modificable — Clasificacién: Planificacion

Clinica: Plan de cuidados paliativos
Tipo: Formulario modificable — Clasificacion: Planificacion

Consejos basicos para el manejo del dolor
Tipo: Guia — Clasificacion: Evaluacion

FLACC: Escala de dolor

Figura 14: Lista de herramientas (Android)

Informacién general

Esta seccion consiste de una sola vista, que contiene informacion sobre la aplicacién (Figura
15). Donde la parte mds importante son los términos y condiciones de MedPal, pues liberan
a los creadores de cualquier responsabilidad legal y advierten al usuario que este acuerdo
entra en efecto desde el primer momento, en que se de uso a la aplicacion. Para mas
informacién refiérase al Anexo 3, donde se encuentra una copia de los términos y condiciones

de MedPal.
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Informacién General

se cambi6 a la carrera de ciencias de la computacién; donde
encuentra un lugar propicio para plasmar su interés por la
programacion.

Contenido

para aportar con su arte en proyectos de la escuela de medicina
de la USFQ.

CNN: MedPal fue desarrollado por la Dra. Michelle Grunauer y su equipo. Esta aplicacién se creé en Ecuador, un pequefio

pais latinoamericano.

La Dra. Grunauer y los profesionales con los que trabaja crearon

CNN parar alas i univ

de cuidados paliativos con las cuales nifios, familias y profesionales de la salud se enfrentan a diario. El libro del Dr. Justin
Amery, A Really Practical Handbook of Children’s Palliative Care (Un Manual Realmente Practico de Cuidados Paliativos

para Nifios) forma la base del de esta aplicaci6

Los profesionales que crearon esta aplicacién incorporaron a este

contenido informacién que va mas alla del material que se encuentra en el excelente libro del Dr. Amery. Adicionalmente, los temas que
se encuentran en CNN: MedPal también resultan del conocimiento considerable que la Dra. Grunauer adquirié durante varios afos de
estudio y desarrollo de iniciativas pioneras en CPP en el Ecuador, asi como de la experiencia extensa de la Dra. Michelle Meiring al

desarrollar y fortalecer los CPP en Sudafrica.

Agradecimientos

Agradecemos a Tatiana Fernandez, MD por la traduccion médica
del contenido de las secciones de guias clinicas y de las
herramientas que aparecen en esta aplicacion.

Agradecemos a Clara Cullen, BS, quien contribuyé a la revisiéon
técnica del contenido de la aplicacién.

9,
B2 !t

Nuestra Meta

La meta de esta aplicacion es guiar a los profesionales de la salud
y padres a aplicar los CPP a los nifios que ya se sabe que tienen
condiciones serias y que pueden vivir vidas cortas.

Ademas, esperamos usar la tecnologia para ayudar a los
profesionales de la salud a proveer CPP a los nifios mas
vulnerables del mundo.

- ; G ,) Informacién

Figura 15: Informacion general (iPad)

Parte de referencias
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Es donde se muestran todas las referencias de la aplicacion divididas en dos secciones (Figura

16): las referencias del formulario, para las referencias de las herramientas tipo formulario; y

la bibliografia, para el resto de referencias.

References

Bibliography

Formulary references

4 References 1) Inf

Figura 16: Seccion de referencias (iPhone)
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< References Bibliography

Bibliography

1. The Study Centre NUHNT. Palliativedrugs.com: Essential independent drug informa-
tion for palliative and hospice care. palliativedrugs.com 2017; http://www.palliative-

drugs.com/ , 2017.

2. Agency MaHpR. Metoclopramide: risk of neurological adverse effects. Drug Safety
Update 2013; https://www.gov.uk/drug-safety-update/metoclopramide-risk-of-neuro-
logical-adverse-effects . Accessed 18.4.2017, 2017.

3. Clayden GS. Management of chronic constipation. Arch Dis Child. 1992;67(3):340-

&> Care Guidelines B3 Tools 4 References 1) Info

Figura 17: Bibliografia de la aplicacion
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Arquitectura de la aplicaciéon

Utilidades Web
(Web Utilities)

guides.json
guideTitles.json

Guias Utilidades Herramientas
LS - VN
S |
~ < - |
“~.| Guias Herramientas
HTML Angular

Referencias e -~
Informacién General

Figura 18: Modulos de la aplicacion

Utilidades Web

Este es un médulo externo a la aplicacidn, su codigo no va empaquetado dentro del producto
final. Su funcién es proveer dos archivos al médulo de utilidades: (1) guides.json, el cual
contiene los textos, titulos y links de las guias (organizados por lenguaje), que son esenciales
para la funciones de busqueda; y (2) guideTitles.json, que se encarga de proveer un mapa

entre el nombre del archivo HTML de la guia y sus titulos (uno para inglés y otro para espafiol).

Utilidades

Este es un mddulo nativo que provee utilidades generales, como: funciones de busqueda,
dimensiones para los didlogos, funciones para manejo de texto atribuido®, lectura de archivos

JSON, etc. Es utilizado por el médulo de herramientas y guias.

8 Los textos atribuidos son aquellos que permiten darle atributos al texto (ej: negrillas, italicas, subrayar, etc);
viene del ingles attributed text.
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Referencias e informacién general

Este modulo se encarga de presentar las pantallas de referencias (bibliografia y referencias
del formulario) e informacién general. Dado que los contenidos que presenta son paginas
HTML (PDF en el caso de las referencias del formulario), este médulo depende de las Guias

HTML.

Guias

Este es el mdédulo que se encarga de manejar la parte nativa de las guias médicas, sus

funciones son las siguiente:

- Proveer un canal de comunicacién entre el cédigo nativo y el cédigo Web (JavaScript);

este canal de comunicacion es asincrono.

- Proveer vistas para organizar los contenidos de las guias (pantalla principal y lista de

favoritos)

- Renderizar el contenido de las guias, a través de un WebView en Android y un

WKWebView en iOS.

- Interceptar la navegacidon de las guias; para abrir los links externos fuera de la
aplicacion, en un navegador web (ej: Safari). Esto se logra a través del protocolo

WKScriptMessageHandler en iOS y una subclase de WebViewClient en Android.

- Proveer un canal de comunicacion entre las herramientas y las guias HTML.

Gufas HTML

Este es el médulo que contiene todo el HTML (las paginas) de las guias; incluyendo la

bibliografia y la seccidn de informacion general.
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Ofrece los siguientes servicios / funciones:

- Abrir guias en posiciones determinadas, basandose en el identificador enviado. Por
ejemplo, si se desea abrir programaticamente el acordedn “Overview” de la Figura 9,
este mddulo puede abrir el acordedn y deslizarse hasta que sus contenidos sean

visibles.

- Proveer métodos que permitan controlar el color de los botones de voz.

- Pdginas en las que se pueden desarrollar las pruebas, una donde desarrolle la prueba

y otra donde se vean los resultados.

Herramientas
En este mddulo se encarga de manejar la parte nativa de las herramientas, sus funciones son

estas:

- Organizar todas las herramientas dentro de kits (pantalla principal y lista de

herramientas).

- Proveer una interfaz comun para que las herramientas puedan ser manipuladas

conjuntamente, a pesar de sus diferencias.

- Proveer métodos que permiten organizar a las herramientas alfabéticamente, por

clasificacidn y tipo.

Herramientas Angular
Este modulo consiste de dos aplicaciones en Angular: (1) MedTools, que contiene todas las
herramientas de tipo tabla, imagen, interactiva y guia; y (2) FillableTools, que contiene todos

los formularios de la aplicacion.
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Mecanismos relevantes de las guias médicas

Dentro de las guias se destaca el sistema de texto a voz y el mecanismo de pruebas, de los

cuales se habla a continuacion.

El sistema de texto a voz

Es el sistema que permite convertir el texto en voz, se lo introduce en las guias para que el

usuario puede escucharlas, en vez de leerlas; este sistema consiste de dos partes:

- El codigo en JavaScript: El cual provee funciones para extraer el texto de la seccion
gue se va a escuchar y cambiar el color de los botones. Dado que la comunicacién del
cédigo nativo hacia el codigo en JavaScript es asincrona?; se proveen seméforos para
garantizar que solo se pueda escuchar una seccién a la vez. Sin estos semaforos,
algunos botones nunca cambian de color; haciendo que el usuario no sepa que seccién

esta escuchando.

- Elcédigo nativo: Este varia entre iOS y Android, dado que los callbacks del mecanismo
de texto a voz varian entre los dos sistemas operativos. Aunque, el principio es el
mismo; el texto recibido desde la pagina HTML se envia al mecanismo de texto a voz,
haciendo que el texto se pueda escuchar. Al terminar de “hablar” todo el texto dado,
el sistema llama a un método dentro del cual, se retorna el botdn de la guia a su color

original.

° La comunicacion desde el c6digo nativo hacia al c6digo en JavaScript, se realiza mediante la inyeccion de
codigo JavaScript, en iOS y Android.
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El mecanismo de pruebas

Permite tomar una coleccién de pruebas de verdadero y falso que se encuentran dentro de
las guias. Consiste de dos paginas HTML, una donde se toman las pruebas (Figura 19) y otra

donde se muestran los resultados (Figura 20).

Igual que con el sistema de voz, el mecanismo de pruebas tiene una parte nativa y otra parte

web. El cddigo nativo se encarga de:

- Mostrar el didlogo de inicio: el cual permite al usuario tomar la prueba (abrir el
sistema de pruebas), o ver los resultados de esta dentro de la guia; en la Figura 22 se

puede observar este didlogo.

- Almacenar los resultados: Al finalizar la prueba, los resultados se envian al
controlador de la vista; donde son almacenados como un arreglo de verdaderos y
falsos. Este arreglo es luego inyectado en la pagina de respuestas, permitiéndole

calcular el puntaje y mostrar las preguntas que se respondieron incorrectamente.

- Regresar a la guia: Puesto que las mismas paginas HTML se reutilizan para todas las
pruebas de la aplicacién, estas no poseen informacién sobre la guia que abrid la
prueba. Para resolver este problema, se almacena la pagina que pidié iniciar la prueba

dentro de la clase que tiene el renderizador web.

Mientras tanto, la parte web de las pruebas se encarga de manipular la interfaz de la prueba

usando clases de la libreria W3.CSS y funciones de JQuery.



< Home Palliative Care Quiz

PPC can be combined with treatment directed at curing the disease.

True

False

Figura 19: Prueba de cuidados paliativos (pregunta sin responder)

<{ Home Results

5/9

Review the questions you missed

A child must have a terminal iliness or be at the end of their life to receive
PPC.

False!
<
Figura 20: Prueba de cuidados paliativos (pantalla de resultados)
{ Home Palliative Care Quiz

Palliative care is only for terminally ill adults or elderly patients168-178.160.179. 174

Correct

False!

On the contrary, pediatric palliative care is a key aspect of caring for critically and
terminally ill childrenl8,

Next Question —

<
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Figura 21: Prueba cuidados paliativos (pregunta respondida)

Palliative Care Quiz

Take Quiz

Show Answers

Figura 22: Didlogo para iniciar la prueba
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La programacion de las herramientas

La extensa variedad de herramientas, provoco la creacion de distintas estrategias que facilitan
su programacion y administracion dentro de la aplicacion. A continuacion, se discuten las
estrategias mas relevantes y sus beneficios; para cualquier duda sobre la estructura de las

herramientas refiérase a la seccion Herramientas.

La naturaleza polimdrfica de las herramientas

Las funciones de las herramientas son muy diversas, algunas abren links en el navegador web;
mientras que otras se abren como paginas HTML dentro de la aplicacién. Agregarlas dentro
de listas (Figura 12 y Figura 13) donde el usuario las puede seleccionar, se torna en una tarea
compleja; pues resultaria poco practico evaluar que herramienta que se selecciond, para

determinar la accién que se debe tomar.

Este problema se soluciona mediante una estructura polimérfica, que permite llamar a
cualquier herramienta como parte de una interfaz comun (Tool). Es decir que, no importa la
cantidad de clases que se usen para las herramientas (PDFTool, InternallinkTool, etc.);
mientras todas implementen esta interfaz comun, podran ser llamadas como si fuesen de una
solaclase. Porejemplo, enla Tabla 1 se muestran las distintas clases que se usan para modelar
las herramientas; las cuales implementan una interfaz!® comudn llamada Tool, que permite lo

siguiente:

- Mostar las herramientas en la lista: Se recibe el conjunto de herramientas para cada

kit, como un arreglo de Tool. Tool contiene métodos que permiten obtener el textoy

10 En Android se usa una clase abstracta, mientras que en iOS se utiliza la combinacién de un protocolo y una
clase normal.



37

la descripcion de cada herramienta; permitiendo generar las listas que se observan en

la Figura 12 y Figura 13.

Hacer que todas funcionen con un click: Todas las herramientas deben implementar
el método toolClicked, para pertenecer a la interfaz Tool. El objetivo es que dentro de
este método se programe como debe funcionar la herramienta; por ejemplo, una
herramienta tipo Guia (MedTool), abrira un renderizador web para mostrar sus
contenidos; mientras que una herramienta tipo link externo (ExternalLinkTool), abrird
su link dentro de un navegador web. Es decir, que la herramienta sabe como
comportarse cuando se llama el método toolClicked. Lo cual facilita su incorporacion
dentro de las listas, cada vez que se presiona un elemento se llama al método

toolClicked y este se encarga de tomar las acciones correspondientes.

Clase Tipo de herramienta
PDFTool PDF
ExternalLinkTool Link externo
5 InternalLinkTool Atajo
2
FillableTool Formulario
MedTool Guia, tabla, interactiva o imagen

Tabla 1: Clases de herramientas con los tipos que manejan
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El mapa de herramientas

Para organizar las herramientas, se las agrupa dentro de un mapa, HashMap en Java y
Dictionary en Swift; donde cada herramienta tiene un identificador Unico (cadena de texto),
que se muestra en el Anexo 2 (columna ID). Lo que simplifica la creacién de los kits de
herramientas (solo se necesita un arreglo de identificadores), facilita la comunicacién del

modulo de guias HTML hacia las herramientas y mejora la organizacién del cédigo.

SVG con eventos

Dentro de la aplicacion existen dos herramientas que se basan en el concepto de SVG con
eventos: la estrella de dolor total (Figura 23) y dolor agudo vs. crénico (Figura 24). Estas
herramientas son disefiadas en Adobe lllustrator y grabadas como SVG; con el objetivo de
poder agregarlas dentro de una pdagina HTML. Pues la maravilla del SVG esta en que se
comporta como cualquier elemento HTML. Es decir, que de la misma forma que se puede
recibir clicks en un div HTML, se puede recibir clicks (o cualquier otro evento) en un poligono
SVG. Por ejemplo, las puntas de la estrella de dolor total, reciben eventos ontouchstart,

ontouchcancel y ontouchend.
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{ Herramientas Estrella del Dolor Total

Social

Aislamiento, no amigos

Asuntos financieros familiares — necesidades bésicas
Miedo, estigma/ burlas

Impacto en la familia

g : . o\ i
‘t.!" Guias de cuidado n Herramientas ' Referencias G Informacion

Figura 23: Estrella de dolor total



4:269 wl T - 4:259 wl T - 4:26 9 wl T -
{ Tools  Acute vs. Chronic pain { Tools  Acute vs. Chronic pain { Tools  Acute vs. Chronic pain
Step 1: Acute vs chronic Management of chronic pain A1: Acute pain pathway
Underlined boxes are clickable, zoom
the figures for a better view... b3
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Cancer Non-cancer Specific
How long has the pain Pain Pain Syndromes
been present for?
< Go back

Hours to days Weeks to months
< Go back
ACUTE PAIN CHRONIC PAIN

Figura 24: Herramienta de dolor agudo vs. Cronico

Los formularios

Son un conjunto de herramientas, que modelan formularios médicos y estan programados en
Angular; pues la habilidad de enlazar variables, provista por Angular, facilita el respaldo de
los datos ingresados por el usuario. Los cuales respaldan en clases, que con la ayuda de JsPDF,

pueden generar los PDFs de cada formulario.

Como se muestra en la Figura 25, las clases modelo en las que se respaldan los datos
ingresados por el usuario, son subclases de PDFService; una clase que provee varios métodos
para simplificar la creacidon de los PDFs. Sin embargo, esta hace uso de JsPDF, a través de una
clase envolvente llamada PDF; la cual facilita la manipulacidn de la libreria. Adicionalmente,
algunos formularios usan el plugin AutoTable, para la creacién de tablas, como las que se

muestran en la Figura 26.



Autotable

_ _ _-----y PDFService

Subclases modelo

N

PatientReferralService
MedicalClerkingService

GeneralTemplateService

JsPDF CarePlanService ~ PapasService

Figura 25: Uso de JsPDF

Paediatric Palliative Screening Scale

Trajectory of disease and impact on daily activities of the child

Item Characteristic Score
Trajectory of disease and impact on daily activities of the child (in comparison  Slowly deteriorating without 1

with the child’s own baseline)(with reference to the last 4 weeks) impact on daily activities.

Increase of hospital admissions, (> 50% within 3 months, compared to previous Yes 3
periods)

Expected outcome of treatment directed at the disease and burden of treatment

Item Characteristic Score

Treatment directed at the disease, (does not mean treatment of disease related ...is curative. 0

complications, such as pain, dyspnoea or fatigue)

Burden of treatment, (Burden means side effects of treatment and additional No or minimal burdenorno 0

burdens such as stay in hospital in the patient’s or family’s view) treatment is envisioned.
Symptom and problem burden

Item Characteristic Score

Symptom intensity or difficulty of symptom control (over the last 4 weeks) ~Symptom(s) are mild and easy to 1

control
Psychological distress of patient related to symptoms Mild 1
Psychological distress of parents or family related to symptoms and Absent 0

suffering of the child

Preferences/needs of patient or parents — Preferences of health professional

Item Characteristic Score

Patient/parents wish to receive palliative care or formulate needs that are best met by Yes 4

palliative care.

You/your team feel that this patient would benefit from palliative care. Yes 4
Estimated life expectancy

ltem Characteristic Score

Estimated life expectancy Several years )

Figura 26: PDF generado por PaPaS
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La internacionalizacion (i18n) del contenido

La aplicacion debe funcionar en inglés y espafiol, para lo cual se aplican distintas estrategias

de internacionalizacion en cuatro areas:

- Android parte nativa: Se utilizan archivos xml, uno para espafol y otro para inglés.
Dentro de estos archivos (strings.xml), cada cadena de texto tiene un identificador

gue puede ser accedido a través del cédigo nativo; como se muestra en la Figura 27.

- i0S parte nativa: Se utilizan archivos de texto plano, conocidos como
Localizable.strings (uno para espafiol y otro para inglés). Dentro de estos, cada texto

es asignado una llave, como se muestra en la Figura 28.

- Guias (paginas HTML): Dentro de las paginas HTML de las guias, se usa un esquema
de internacionalizacién basado en atributos lang. Cuando la pagina se carga se ocultan
todos los tags, con sus descendientes, cuyo lang no sea igual al del dispositivo. Por
defecto se usa inglés, si el idioma no esta en la lista de idiomas permitidos (espafiol e

inglés ). Enla Figura 29, se muestra el marcado que se usa para lainternacionalizacion.

- Herramientas en Angular: Técnicamente, aqui no existe un esquema de
internacionalizacion; lo que se hace es duplicar las aplicaciones en las que estan
contenidas las herramientas (MedTools y FillableTools), y traducir los textos.
Obteniendo efectivamente cuatro aplicaciones de herramientas (FillableTools_es,

FillableTools_en, MedTools_es y MedTools_en).

<string name="app_name'">MedPal-CNN</string>
<string name="app_language_1id">es</string>

Figura 27: 118n en Android (parte nativa)
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"constipationForm" = "Estrenfimiento: Plan de manejo";
"controlAmericas" = "TB- control en las Américas";

Figura 28: 118n en iOS (parte nativa)

lang="en">If the child has CNS disease.
lang="en">Consider the possibility of href="SeizuresGI.html">seizures

lang="es">Si el nifio tiene enfermedad del SNC
lang="es">Considere la posibilidad de href="SeizuresGI.html">convulsiones

Figura 29: 118n guias médicas
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TRABAJO FUTURO

Actualmente el texto de las guias esta embebido directamente en el HTML. Se pueden extraen
los textos en un archivo separado (por ejemplo, un archivo JSON), para mejorar la
modularidad y reusabilidad del cédigo. Este método también facilitaria el mantenimiento de

las guias y la generacidn del archivo guides.json, que se usa para la busqueda de las guias.

En cuanto a las herramientas, se deberia implementar un modelo de internacionalizacién.
Actualmente, la aplicacién contiene dos aplicaciones en Angular; una para los formularios y
otra para el resto de herramientas programadas dentro de la aplicacion. Esto implica, que sin
el modelo de internacionalizacion, se deben manejar cuatro aplicaciones en Angular

(FillableTools_es, FillableTools_en, MedTools_es y MedTools_en).

Una re-factorizacidn de las herramientas también es necesaria. Existen varias herramientas
programadas en Angular, que podrian programarse como guias médicas; puesto que su
complejidad es bastante baja. Lo que permitiria juntar las aplicaciones web FillableTools
(formularios) y MedTools (herramientas interactivas) dentro de una nueva aplicacién en
Angular. Adicionalmente, a la fecha de este documento, Angular 7 ya esta en el mercado y las
herramientas se han programado usando Angular 4, por lo que es critico que a se actualicen

proximamente.

Dentro de la seccién de informacién general se presenta una manual sobre como usar la
aplicacidn, sin embargo, muchos usuarios no leen esta parte. Se sugiere crear un demo
interactivo que explique al usuario como funciona cada seccion; que se lo deberia mostrar la

primera vez que el usuario abre la aplicacién.
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CONCLUSIONES

La aplicacion se puede entender intuitivamente; pues la fase de validacion de esta demostré
gue los usuarios no tienen problemas al operar la aplicacién (Grunauer & Mikesell, 2018a). El
sistema de didlogos y navegacién dentro de las guias ha probado ser exitoso. Sin embargo, el

tamafio de la aplicacién presenta un problema para su funcionalidad.

El extenso contenido de la aplicacidon se opone al modelo de trabajo rapido de una aplicacion
movil; esto se volvid evidente durante la fase de validacidn, donde el problema mds frecuente
fue que los usuarios no podian encontrar el contenido deseado (Grunauer & Mikesell, 2018a).
Lo cual llevé a la creacién de funciones de busqueda y seccidn de favoritos; mecanismos que
facilitan la busqueda de informacidn, a pesar que no resuelven el complejo sistema de

navegacion de las guias.

El resultado final de la aplicacidn (lo que el usuario puede ver), es bastante intuitivo. Las guias
y herramientas funcionan de forma deseada, el sistema de referencias promueve la confianza
en los contenidos, y los sistemas de busqueda facilitan el acceso de los mismos. Sin embargo,
existen problemas dentro de la arquitectura del codigo. Es importante resolver estos para

minimizar costos de mantenimiento y prevenir errores futuros.
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GLOSARIO

Soft skills: Habilidades innatas, que se asume todo médico posee.

Material design colors: Colores usados en marketing, sefialética vial y sticky notes

(W3Schools, 2018b).

Mobile-first: Paradigma que consiste en disefiar paginas web, comenzando por dispositivos

moviles y luego para pantallas mas grandes (computadores fijos) (Graham, 2012).

Kit: Se refiere a un conjunto o coleccion de algo. Dentro de la aplicacidn se usa para referirse

a los conjuntos de herramientas.

Texto atribuido: Los textos atribuidos son aquellos que permiten darle atributos al texto (ej:

negrillas, italicas, subrayar, etc); viene del ingles attributed text.
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ANEXO 1: DISTRIBUCION DE LAS GUIAS MEDICAS

Seccién

Guias

Bienvenido a MedPal-CNN!

Esta aplicacion

¢Quiénes se pueden beneficiar?

Cuidados Paliativos Pediatricos

Enfoque holistico

Sintomas gastrointestinales

Estrefimiento

Nausea y vomito

Sangrado gastrointestinal

Diarrea

Reflujo gastroesofagico

Sintomas respiratorios

Tos

Hemonptisis

Disnea

Sintomas neurolégicos

Convulsiones

Espasticidad y distonia

Problemas de la piel

Informacién general

Guias no farmacoldgicas

Piel sin picazon

Hiperhidrosis

Herramientas de evaluacion

Picazdén

Ampollas dolorosas

Tumores

Problemas bucales

Problemas bucales

Disfagia

Problemas nutricionales

Problemas de alimentacion

Fluidos y electrolitos

Dolor

Informacién general

Herramientas de evaluacion

Tratamiento

Cuidado holistico

Cuidado psicolégico

Evaluacion holistica

Espiritual

Comunicacion

Comunicacion

Malas noticias

Pacientes pediatricos

Jugando con nifios

Pacientes adolescentes

Cuidado al final de la vida

Sintomas angustiantes agudos
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Atencion al final de la vida

Lidiar con pérdida

VIH/SIDA

VIH, SIDA Y TB Coinfeccién TB-VIH

Informacién general

Agotamiento

Autocuidado Otras fuentes

Consejos para prosperar

Resiliencia
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(WHO) Treatment of

ANEXO 2: TABLA DE HERRAMIENTAS

(OMS) Tratamiento -dolor

Seccion

Clasificacion

Care

. . . whoTreatment Pain Treatment External link
persistent pain persistente
A reathlessness: Disn :Plan Respirator Modifiabl
cute breathlessness ° e? aguda: Plan de acuteBreathlessnessForm ) 'p| ) y Planning odifiable
Management Plan manejo difficulties form
Acute Malnutrition in Malnutricién aguda grave . Nutrition and .
. L acuteMalnutrion . Treatment External link
Infants & children-WHO  en pediatria, OMS feeding
A i ia: Manej | dol . . . . .
c!,lte 'pam treatment Guia: Manejo del dolor acutePainGuidelines Pain Evaluation PDF
guidelines agudo
L Dolor agudo vs. Dolor . . .
Acute vs. Chronic pain crénicog acuteVSChronic Pain Treatment Interactive
. . Pharmacological
Adjuvants Adyuvantes adjuvants Treatment Table
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Administrative medical
clerking form

Administrative Palliative

Care Plan

Administrative patient
referral form

Age & pain-related
behaviors & physical
findings

Agitation, delirium &
anxiety: Management
plan

Alternative, Non-
Pharmacological
Therapies

Anxiolytic doses in
children

Formulario clinico: dolor

Clinica: Plan de cuidados
paliativos

Formato de referencia de
paciente

Dolor en funcion de la edad

Agitacidn, ansiedad, delirio:

Plan de manejo

Tratamientos no-
farmacoldgicos para
ansiedad

Dosis de ansioliticos en
nifos

medicalClerkingForm

palliativeCarePlan

patientReferralForm

agePainBehaviors

agitationDeliriumAnxiety

alternativeNPTherapies

axiolyticDoses

Pain-cambia a
nuevo icono o
Screening &
administration

Pain

Pain-cambia a
nuevo icono o
Screening &
administration

Pain

Holistic care

Holistic care

Pain

Planning

Planning

Planning

Evaluation

Planning

Treatment

Treatment

Modifiable
form

Modifiable
form

Modifiable
form

Table

Modifiable
form

Shortcut

Table
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Autoevaluation tools for
psychological wellbeing

Baseline management
tips

CARES Holistic Palliative
Care Scoring system

CARES Holistic Palliative
Care Scoring system

CARES Holistic Palliative
Care Scoring system

Checklist for pain
assessment

Clinical features: HIV
infection in TB patients

Commonly used
analgesics in children

Auto-evaluaciones para
bienestar psicoldgico

Consejos basicos para el
manejo del dolor

CARES: Instrumento para
evaluacién holistica

CARES: Instrumento para
evaluacién holistica

Puntuaciéon CARES:
evaluacion holistica

Guia para la evaluacion
clinica del dolor

Clinica y coinfeccion en
VIH/TB

Dosis de Analgésicos
Comunmente Usados en
ninos

autoevaluationTools

baselineTips

soweto

soweto

soweto

painChecklist

hivClinicalFeatures

commonAnalgesics

Self-care

Pain

Holistic care

Pain

Screening &
administration

Pain

TB Toolbox: Clinical
Tools and Charts

Pharmacological
Care

Evaluation

Evaluation

Evaluation

Evaluation

Evaluation

Evaluation

Evaluation

Treatment
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Shortcut

Guide

Guide

Guide

Guide

Interactive

Table

Table



Commonly used drugs in
respiratory symptoms

Constipation Evaluation
Tools

Constipation:
Management plan

Cough: Evaluation Plan

Cough: Management
Plan

Dalhousie Dyspnea Scale

Dehydration Evaluation
Tools

Dermatological diagnosis
table

Dosis de medicacion en
cuadros respiratorios

Guia: Evaluacién de
estrefimiento

Estrefiimiento: Plan de
manejo

Evaluacion de tos

Tos: Plan de manejo

Escala de disnea de
Dalhousie

Guia: Evaluacién de
deshidratacion

Tabla: Diagndstico de
problemas dermatoldgicos

respiratoryDrugs

constipationEvaluationTool
s

constipationForm

coughEvaluationPlan

coughForm

dalhousieDyspnea

dehydrationEvaluationTools

dermatologicalDiagnosisTab
le

Pharmacological
Care

Gastrointestinal
symptoms

Gastrointestinal
symptoms

Respiratory
difficulties

Respiratory
difficulties

Respiratory
difficulties

Nutrition and
feeding

Dermatology

Treatment

Evaluation

Planning

Planning

Planning

Evaluation

Evaluation

Evaluation

Table

Shortcut

Modifiable
form

Shortcut

Modifiable
form

Imagen

Shortcut

Table
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Dermatology Atlas

Diagnosis & treatment of
extrapulmonary TB

Doses of commonly-used
anti-emetics

Doses of commonly-used
drugs in diarrhea

Drug measures for small,
acute bleeds

Dysphagia Evaluation
Guide

Dysphagia Evaluation
tools

Dyspnea Animation

Atlas dermatoldgico

Tuberculosis
extrapulmonar

Dosis de antieméticos
comunmente utilizados

Dosis de drogas usadas
para diarrea

Tratamiento en sangrados
escasos agudos

Guia: Evaluacion de
disfagia

Disfagia: Guia de
evaluacion

Animacion de disnea

dermatologyAtlas

extrapulmonaryTB

commonAntiEmetics

diarrheaDrugs

acuteBleedDrugs

dysphagiaEvaluationGuide

dysphagiaEvaluationTools

dyspneaAnimation

Dermatology

TB Toolbox: Guide
about
extrapulmonary TB

Pharmacological
Care

Pharmacological
Care

Pharmacological
Care

Nutrition and
feeding

Buccal &
esophageal
problems

Respiratory
difficulties

Evaluation

Evaluation

Treatment

Treatment

Treatment

Evaluation

Evaluation

Evaluation

External link

External link

Table

Table

Table

Shortcut

Shortcut

Imagen
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Dystonia (Muscle spasm):
Management template

Evaluation guide:
dystonia and spasticity

Excessive Respiratory
Secretion Management
Plan

Feeding problems
evaluation tools

FLACC: Behavior pain
scale

Fluid & electrolyte
Evaluation/Treatment

Gastro-esophageal reflux
evaluation tools

Gastro-Intestinal
Bleeding Evaluation Tools

Distonia: Plan de manejo

Distonia/Espasticidad: Guia

de evaluacion

Abordaje de secreciones
respiratorias

Guia: Evaluacién de
problemas alimenticios

FLACC: Escala de dolor

Cuidado en alteraciones
hidroelectroliticas

Reflujo gastroesofagico:
Guia de evaluacion

Guia: Sangrado
gastrointestinal

dystoniaForm

dystoniaAndSpasticity

respiratoryForm

feedingProblems

flacc

fluidElectrolytesEvaluatio

nTreatment

gastroEsophagealEvaluation

Tools

giBleedingEvaluationTools

Neurology

Neurology

Respiratory
difficulties

Nutrition and
feeding

Pain

Nutrition and
feeding

Buccal &
esophageal
problems

Gastrointestinal
symptoms

Planning

Evaluation

Planning

Evaluation

Evaluation

Evaluation

Evaluation

Evaluation

Modifiable
form

Shortcut

Modifiable
form

Shortcut

Guide

Shortcut

Shortcut

Shortcut
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Gauze Table

General information on
burnout

General symptom
management approach

General symptom
management approach

General symptoms:
Management plan

Guide to the treatment
of cancer pain

Guidelines on Drug
resistant TB (CDC)

Hemoptysis Evaluation
Tools

Tabla de gasas/vendajes

Informacidn general:
sindrome de agotamiento

Abordaje general para el
manejo de sintomas

Abordaje general para el
manejo de sintomas

Sintomas generales: Plan
de manejo

Guia: Tratamiento del dolor
oncoldgico

Guias sobre la tuberculosis
farmacorresistente

Evaluacion de hemoptisis

gauzeTable

burnoutGeneralInformation

generalSymptomManagement

generalSymptomManagement

generalSymptomsForm

cancerPainGuide

drugResistantTB

hemoptysisEvaluationTools

Dermatology

Self-care

Dermatology

Pain

Dermatology

Pain

TB Toolbox: Guides

about drug-
resistant TB

Respiratory
difficulties

Treatment

Professional
educational
resource

Evaluation

Evaluation

Planning

Treatment

Treatment

Evaluation

External link

Shortcut

Imagen

Imagen

Modifiable
form

PDF

External link

Shortcut
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Hemoptysis:
Management Plan

HIV treatment & care for
kids-WHO, Europe

HIV/AIDS symptom
therapy table

HIV/TB: clinical
manifestations &
treatment

Holistic evaluation of
children’s needs

How to use morphine in
children

How to use morphine in
children

Hemoptisis: Plan de
manejo

Tratamiento y cuidado de
VIH para ninos

Tabla: terapias para los
sintomas del VIH/SIDA

TB/VIH coinfecciodn,
abordaje

Evaluacién holistica del
nifo

Como utilizar morfina en
ninos

Como utilizar la morfina en

ninos

hemoptysisForm

hivKidsTreatment

hivSymptomTherapy

hivClinicalManifestations

childHolisticEvaluation

morphineInChildren

morphineInChildren

Respiratory
difficulties

TB Toolbox:
Primary TB/HIV
Guidelines

TB Toolbox: Clinical
Tools and Charts

TB Toolbox:
Articles that
address TB/HIV
coinfections

Pain

Pain

Pharmacological
Care

Planning

Treatment

Treatment

Treatment

Evaluation

Treatment

Treatment

Modifiable

form

External link

Table

External link

Shortcut

Guide

Guide
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ICF & isoniazid
prevention: HIV patients
in LMICs

ICF/preventive therapy in
HIV patients in LMICs

Identifying severe, acute
malnutrition-WHO

Impact of HIV on
symptoms used to
diagnose PTB

Implementation of TB
prevention & treatment

Implementation of Xpert
MTB/RIF diagnostic tests

INH Dosing guidelines

Prevencion de TB en
pacientes con VIH en PMBR

Prevencion de TB en
pacientes con VIH en PMBR

Desnutricion aguda grave
en pediatria, OMS

Influencia del VIH en los
sintomas de TB

Implementacién de
prevencion y tratamiento
de TB

Pruebas rapidas, TB
farmacoresistencia

Acido isonicotinico
hidrazida/isoniazida

icfIsoniazidPrevention

icfIsoniazidPrevention

severeMalnutrition

hivImpact

tbPreventionAndTreatment

xpertImplementation

inhDosingGuidelines

TB Toolbox:
Isoniazid
preventive therapy
(IPT)

TB Toolbox:
Primary TB/HIV
Guidelines

Nutrition and
feeding

TB Toolbox: Clinical
Tools and Charts

TB Toolbox:
Primary TB/HIV
Guidelines

TB Toolbox:
Guidelines on the
three I’s for TB/HIV

TB Toolbox: Clinical
Tools and Charts

Prevention

Prevention

Evaluation

Evaluation

Treatment

Treatment

Treatment

External link
External link
External link
Table
External link
External link
Table
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Intensified case finding
(ICF) of TB

Intensified case finding
(ICF) of TB

Intensified case finding
(ICF) of TB

Interactive body painting
self-report pain scale

Investigating contacts of
people with TB in LMICs

Investigating contacts of
people with TB in LMICs

Busqueda intensa de casos
de TB (OMS)

Busqueda intensa de casos
de TB (OMS)

Intensified case finding
(ICF) of TB

Escala de dolor auto
reportada con colores

Investigacion de contactos
y TB en PMBR

Investigacion de contactos
y TB en PMBR

tbICF

tbICF

tbICF

paintingTool

tbContacts

tbContacts

TB Toolbox:
Guidelines on the
three I’s for TB/HIV

TB Toolbox:
Isoniazid

preventive therapy
(IPT)

TB Toolbox:
Primary TB/HIV
Guidelines

Pain

TB Toolbox:
Guidelines on the
three I’s for TB/HIV

TB Toolbox:
Managing
pharmacological
interactions in the
treatment of HIV &
B

Evaluation

Evaluation

Treatment

Evaluation

Prevention

Prevention

External link
External link
External link
Interactive
External link
External link
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Investigating contacts of
TB patients in LMICs

Isoniazid during 1 year
reduces TB risk

Ketamine and clonidine
doses for children

Laxatives

Local anesthetic doses in
children

Management of chronic
pain

Management: Acute,
Distressing Terminal
Symptoms

Investigacion de contactos
y TB en PMBR

Prevencion de TB en VIH+

Dosis de Ketamina y
Clonidina

Laxantes

Dosis de anestesia local en
ninos

Manejo del dolor crénico

Guia: manejo de sintomas
angustiantes agudos

tbContacts

tbPrevention

ketamineClonidineDoses

laxative

anestheticDoses

chronicPain

terminalSymptomsManagement

TB Toolbox:
Isoniazid

preventive therapy
(IPT)

TB Toolbox:
Isoniazid

preventive therapy
(IPT)

Pain

Pharmacological
Care

Pain

Pain

End of life toolbox

Prevention

Prevention

Treatment

Treatment

Treatment

Treatment

Planning
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External link

External link

Table

Table

Table

Imagen

Shortcut



Managing Drug
interaction in HIV-TB
treatment

Managing Drug
interaction in HIV-TB
treatment

Managing underlying
gastrointestinal
symptoms

Massive Bleeding as End-
of-Life Event
Management

Massive bleeding:
Management plan

Massive Bleeding:
Management Plan

Interacciones

. . hivDrugInteractions
farmacoldgicas en VIH/TB g

Interacciones

L. hivDrugInteractions
farmacoldgicas en VIH/TB Tvorug !

Manejo causal de sintomas

i i iSymptoms
gastrointestinales gisymp

massiveBleedingEOL
Fin de la vida: manejo de

sangrado masivo

Sangrado masivo: Plan de

. massiveBleedingForm
manejo

Sangrado masivo: Plan de

. massiveBleedingForm
manejo

TB Toolbox:
Managing
pharmacological
interactions in the
treatment of HIV &
B

TB Toolbox:
Primary TB/HIV
Guidelines

Pharmacological
Care

Severe bleeding

Gastrointestinal
symptoms

Respiratory
difficulties

Treatment

Treatment

Treatment

Treatment

Planning

Planning

External link

External link

Table

Shortcut

Modifiable
form

Modifiable
form
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Massive Bleeding:
Management Plan

Monitoring & evaluation
for TB/HIV activities 2009

Monitoring & evaluation:
TB/HIV activities

Morphine Calculator

Morphine equivalence
(single dose)

Mouth pain:
Management template

Natural ventilation for
infection control

Sangrado masivo: Plan de
manejo

Actividades de
colaboracién TB/VIH

Actividades de
colaboracién TB/VIH

Calculadora de morfina

Equivalencia de una sola
dosis de morfina

Problemas bucales: Plan de
manejo

Ventilacion natural en
atencion primaria

massiveBleedingForm

hivColaboration

hivColaboration

morphineCalculator

morphineEquivalence

buccalProblemsForm
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ANEXO 3: TERMINOS Y CONDICIONES MEDPAL-CNN

ACUERDO DE LOS TERMINOS Y CONDICIONES PARA EL USO DE LA
APLICACION “CNN: MedPal”

El presente acuerdo contiene los términos y condiciones para el uso de la aplicacion
“CNN: MedPal” y regula los derechos y obligaciones con los que cuentan los usuarios
de la aplicacién mencionada.

CLAUSULA PRIMERA.- ANTECEDENTES:

1. La Universidad San Francisco de Quito, es una institucion del sistema de
educacion superior que opera al amparo de la legislacion ecuatoriana. Es la
institucion quien ha desarrollado el software “CNN: MedPal” y por tal, es la
titular de los derechos de propiedad intelectual del mismo, ademas es la
proveedora de los servicios que ofrece esta aplicacion. En adelante se la

denominara como “La Institucion”.

2. “CNN: MedPal” es un software que funciona como aplicacion mévil que tiene
como finalidad servir de guia para los profesionales de la salud que cuidan
pacientes que ya cuentan con diagndstico, con el objetivo de ayudarlos a
manejar los sintomas y problemas en Cuidados Paliativos Pediatricos (CPP).

3. La aplicacion “CNN: MedPal” es de acceso y contratacion libre y voluntaria por
parte del usuario, el mismo que, para efectos de regular los servicios, derechos
y obligaciones a los que accede, suscribe y se adhiere, con La Institucion, a
los términos y condiciones contenidos en el presente acuerdo y sus cambios
posteriores, en caso de haberlos. En caso de que el usuario no esté de acuerdo
con las clausulas del presente documento o sus cambios posteriores, debera

abstenerse de utilizar la aplicacion.

CLAUSULA SEGUNDA.- DESCRIPCION DE LOS SERVICIOS DE LA
APLICACION:

El usuario podra acceder a los servicios que ofrece la aplicacion “CNN: MedPal”
mediante su descarga a un dispositivo mévil (celular, tablet, etc.).
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La informacidén provista por “CNN: MedPal’ esta destinada unicamente a fines
informativos y de desarrollo de habilidades; la aplicacién no provee asesoramiento
meédico o profesional, ni brinda diagndstico o tratamiento médico. La aplicacién no
reemplaza, bajo ningun concepto, la consulta personal con un profesional de la salud
calificado.

La Institucién recomienda siempre obtener asesoria profesional o médica adecuada
para sus circunstancias; nunca ignore, evite o retrase la obtencion de asistencia
meédica por parte de un profesional de la salud calificado, por ninguna causa.

Esta aplicacion mévil no esta disefiada para tratar ninguna condicidn médica. El
diagnostico y el tratamiento de cualquier condicion médica requieren de un médico u
otro profesional de la salud.

Las herramientas y las secciones informativas de la aplicacion mévil “CNN: MedPal”
estan destinadas unicamente a proveer informacién. Los desarrolladores de la
aplicacion han sido diligentes en sus esfuerzos para verificar su contenido hasta la
fecha de su publicacion, sin embargo, es importante notar que la dosificacién de
medicamentos, usos, efectos adversos y contra indicaciones cambian con el paso de
tiempo. El usuario que se asiste con esta aplicacion para prescribir, debe asegurarse
de que la informacion del medicamento todavia sea consistente con las
recomendaciones actuales de la compania farmacéutica y de la evidencia médica.
Quienes recetan medicamentos también deben utilizar su propia discrecién al sugerir
las rutas de administracion que puedan constituir practica comun en el contexto del
cuidado paliativo, pero que a la vez podrian ser consideradas como un uso “fuera del
cbdigo” segun la compafiia farmacéutica.

Es completa responsabilidad del usuario, seguir y acatar la legislacion vigente y lex
artis aplicable, para proveer el mejor cuidado posible a sus pacientes.

La aplicacion “CNN: MedPal” cuenta con las siguientes herramientas:

- TAMIZAJE Y EVALUACION: Las herramientas de tamizaje y evaluacién no
son disefiadas para proveer un diagnostico médico, sino estan destinadas a
identificar sintomas; estas herramientas fueron desarrolladas y validadas por
investigadores externos que no son directamente vinculados con “CNN:
MedPal”.

- DOSIFICACION DE FARMACOS: Las herramientas de dosificacion de
farmacos (incluyendo, pero no limitado a: tablas de dosificacion, calculadora
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de morfina, consejos y guias para tratamiento farmacoldgico, etc.) fueron
desarrolladas por médicos, profesionales de la salud e investigadores externos
gue no son directamente vinculados con “CNN: MedPal”.

GUIAS: Las guias incluidas en esta aplicacion fueron desarrolladas por
meédicos, profesionales de la salud e investigadores externos que no son

directamente vinculados con “CNN: MedPal”.

VINCULOS A RECURSOS EXTERNOS: A lo largo de la aplicacion se incluyen
vinculos a sitios webs y otras aplicaciones moviles para su informacion. La
Institucion no se responsabiliza por el contenido ni los recursos que se provean
por parte de los desarrolladores de grupos externos a los que se acceda por
medio de estos vinculos, ni por las consecuencias asociadas con el uso de los

mismos.

PLANTILLAS DE PLANES PARA MANEJO: Las plantillas de planes para el
manejo de varios sintomas provistas en esta aplicaciéon son unicamente para

el uso de profesionales de la salud calificados.

INFORMACION Y HERRAMIENTAS AUTODIDACTICAS: A lo largo de la
aplicacién se incluye informacion y herramientas autodidacticas, sin embargo,
estas herramientas no sustituyen, bajo ningun concepto, la formacidn
académica, acreditacién y cumplimiento de requisitos que exija la legislacion

vigente, para el ejercicio de la medicina o alguna profesion de la salud.

CONSEJOS PARA EL MANEJO DE SINTOMAS: La aplicacion incluye
consejos para el manejo de varios sintomas. Estos consejos estan destinados
unicamente a proporcionar informacion y oportunidades de aprendizaje para

los usuarios.

TRATAMIENTOS NO FARMACOLOGICOS: La aplicacion incluye informacion
sobre tratamientos no farmacologicos que se pueden utilizar en el tratamiento
de sintomas. Esta informacién esta destinada unicamente a proporcionar

informacion y oportunidades de aprendizaje para los usuarios.
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ENCUESTAS Y CUESTIONARIOS: Esta herramienta tiene la finalidad de que
el usuario pueda recopilar la informaciéon importante para el uso de la
aplicacion. Bajo ningun concepto, la informacion incluida en la aplicacion se
puede considerar una historia clinica, sin embargo, el usuario debera utilizar la
misma, en atencion a la legislacion vigente y cuidando la confidencialidad que

exigen los datos personales de sus pacientes.

La Institucidén no se responsabiliza por el uso ni las consecuencias del uso de ninguna

de las herramientas incluidas en esta aplicacién movil.
CLAUSULA TERCERA.- ACUERDOS GENERALES:
El usuario acepta y se adhiere a los términos y condiciones contenidos en el presente

acuerdo, desde el momento en que se descargue la aplicacion movil “CNN: MedPal’

e inicie su uso. Esto incluye la aceptacion de todas las clausulas del presente

instrumento y las siguientes condiciones:

1.

La aplicacion esta destinada unicamente, para el uso de personas mayores de
dieciocho (18) afios. Si usted es menor a la edad indicada, debera abstenerse
de utilizar la aplicacion.

La informacion que introduzca el usuario en la aplicacion, debera corresponder
unicamente a personas mayores de dieciocho (18) anos. El usuario debera
abstenerse de introducir informacién de personas menores de esta edad.

La Institucidn tiene la obligacion de mantener actualizado el software de la
aplicacidon movil, sin perjuicio de que se vea afectada por retrasos, errores u
omisiones que se produzcan al trabajar en dichas actualizaciones.

La Institucion no es responsable de la informacion que introduzca el usuario
en la aplicacién, ni del debido cuidado y diligencia que debe tener con la
misma, para evitar hurto o fraude con tal informacion.

Sin perjuicio de todo lo mencionado, la Institucidn no es responsable por lo
siguiente:

a. La precisidon, confiabilidad, integridad, utilidad, idoneidad, vigencia o
puntualidad del contenido, software, texto, graficos, enlaces o
comunicaciones proporcionados a través de la aplicacion celular ni por
los proporcionados por vinculos externos.

b. La satisfaccion de cualquier reglamentacion gubernamental que
requiera la divulgacion de informacion sobre productos de
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medicamentos recetados o la aprobacion o cumplimiento de cualquier
herramienta de software con respecto al contenido que figura en la
aplicacion celular.

Que el contenido de la aplicacion esté libre de errores y omisiones.

d. Que los datos intercambiados con la aplicacién se realicen sin retraso o
interrupcién o que no puedan experimentar pérdidas de datos, o que los
archivos disponibles para descargar desde esta aplicacion celular
estaran libres de infeccion por virus, gusanos, troyanos u otro codigo
con propiedades destructivas.

e. En ningun caso La Institucion sera responsable de los dafios (incluidos,
entre otros, dafnos incidentales, especiales, consecuentes o punitivos,
lesiones personales / homicidio culposo, lucro cesante o dafos
derivados de datos perdidos o interrupcion del negocio) que resulten del
uso o incapacidad de usar la aplicacién o el contenido.

f. La Institucion no se hace responsable por ninguna lesion personal,
incluida la muerte, causada por su uso o mal uso de la aplicacion o el
contenido. Cualquier reclamo que surja en relacidn con su uso debe
presentarse dentro de un (1) afo a partir de la fecha en que se produjo
dicha accion.

6. La aplicacién contiene enlaces a otros sitios externos sobre los cuales la
Institucion no tiene control. Esos enlaces se proporcionan unicamente para
comodidad del usuario. La Institucion no es responsables de su uso, efecto o
contenido tampoco puede garantizar la precision de la informacién, opiniones,
bienes o servicios que se provean en esos sitios.

7. El usuario o cliente podra hacer uso de la aplicacion, unicamente para
actividades enmarcadas en la legislacion vigente. En ningun caso podra hacer
uso para actos ilicitos o que contravengan las normas. La Instituciéon no se
responsabiliza en el caso de que el usuario contravenga la presente
disposicion.

8. La Institucion podra dar cesas o suspender el uso al usuario, en el caso de
determinar su mal uso de la misma. El usuario tendra la obligacién de
comunicar a la Institucion, en el caso de que conozca a alguien que esté
utilizando la aplicacién de forma ilegal y contraria a los presentes términos y

condiciones.
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9. La Institucién podra sustituir o modificar todo o parte de los presentes términos
y condiciones en cualquier momento, para lo cual debera publicar en la
aplicacidon una comunicacion general para el conocimiento de todos sus
usuarios de tal modificacion.

10.En caso de que el usuario no esté de acuerdo con el presente instrumento, no
debera hacer uso de la aplicacion. El uso de la misma supone una aceptacion
de estos términos y condiciones por parte del usuario.

La Institucion no sera responsable en ningun caso por el uso incorrecto de la
aplicacion, ni por la contravencion del presente acuerdo por parte del usuario.
CLAUSULA CUARTA.- PROPIEDAD INTELECTUAL:

El usuario acepta y reconoce que La Institucion es la titular de todos los derechos de
propiedad intelectual que protegen al software “CNN: MedPal’ y a sus signos
distintivos. La compra de la licencia o el uso de la aplicacion, no constituyen, en
ningun caso, una transferencia, cesion o venta de sus derechos de propiedad
intelectual. Dado que el uso de la misma se limita a los servicios que ésta ofrece por
medio de sus herramientas.

La Institucion cuenta con todas las facultades legales para hacer prevalecer sus
derechos de autor y de propiedad industrial sobre “CNN: MedPal” ante la autoridad
competente.

CLAUSULA QUINTA.- MANEJO DE LA INFORMACION:

La Institucion se obliga a contar con un manejo adecuado de la informacién que reciba
por parte del usuario y a brindarle la confidencialidad durante su uso, salvo que esta
informacion sea solicitada por la autoridad judicial competente o en el caso de que la
informacién entregada sea publica.

El usuario se obliga a guardar confidencialidad estricta de toda la informacion que
introduzca en la aplicacidon, ademas, debera tener debida diligencia en el manejo de
la misma 'y en el cuidado de sus datos en internet. La Institucion no se responsabiliza
por la negligencia o descuido del usuario con sus datos y el acceso a la aplicacion ni
por las consecuencias que haya producido tal negligencia.

En todo caso, el usuario debera acatar la politica de privacidad de la Institucion que
forma parte integrante del presente documento y se podra encontrar en el siguiente
enlace.

CLAUSULA SEXTA.- DURACION:
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El presente acuerdo tendra duracion indefinida y obligara al usuario por todo el tiempo
que éste utilice la aplicacion “CNN: MedPal’.

CLAUSULA SEPTIMA.- RESPONSABILIDAD

El cliente o usuario se obliga a mantener indemne a La Institucion, sus
representantes, accionistas, socios, asociados y empleados de toda reclamacion,
juicio, indemnizacién, multa o sancion que se haya producido por el mal uso de la
aplicaciéon “CNN: MedPal” por parte del usuario o que se haya producido por el
incumplimiento de estos términos y condiciones. En caso de que la Institucion se vea
afectada por estos acontecimientos, el usuario debera cubrir con todos los gastos,
costos y dafos y perjuicios que se haya producido a La Institucion.

CLAUSULA OCTAVA.- CONTROVERSIAS:

Toda controversia o diferencia derivada de este acuerdo, La Institucion y el usuario la
someten a la resolucién de un Tribunal de Arbitraje de la Camara de Comercio de
Quito, que se sujetara a lo dispuesto en la Ley de Arbitraje y Mediacion; el reglamento
del Centro de Arbitraje y Mediacion de la Camara de Comercio de Quito y a las
siguientes normas:

1. Los arbitros seran seleccionados conforme lo establecido en la Ley de Arbitraje
y Mediacion.

2. Las partes renuncian a fuero y a la jurisdiccion ordinaria, se obligan a acatar el
laudo que expida el Tribunal Arbitral y se compromete a no interponer ningun
tipo de recurso en contra del laudo arbitral.

3. Para la ejecucion de las medidas cautelares el Tribunal Arbitral esta facultado
para solicitar de los funcionarios publicos, judiciales, policiales y
administrativos para su cumplimiento sin que sea necesario recurrir a juez
ordinario alguno.

4. El tribunal Arbitral esta integrado por tres arbitros que resolveran en Derecho.

5. El procedimiento arbitral sera confidencial.

6. Ellugar de arbitraje seran las instalaciones del Centro de Arbitraje y Mediacion
de la Camara de Comercio de Quito.

El presente acuerdo entrara en vigencia y obligara al usuario, desde el primer
momento en que de uso a la aplicacion.



