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Resumen

El diagnéstico y tratamiento de pacientes hemipléjicos con alteraciones motoras, se encuentra
entre los servicios mas demandados en los centros de rehabilitacion. Para realizar esta tarea,
se requiere la presencia de especialistas frente al paciente, pues son los que portan el
conocimiento necesario para desempefar la labor de consulta. No obstante, estos centros no
siempre cuentan con la cantidad de personal suficiente, lo que incrementa la carga de trabajo
para los que prestan el servicio, y propicia que no se documente correctamente la informacion
del paciente. La eficiencia del diagndstico que se genere y del tratamiento que se asigne, esta
en dependencia del grado de experticia con que cuente el especialista y de su capacidad para
relacionar correctamente los sintomas. Ademas, durante el diagndstico, existe la posibilidad
de que se omitan elementos potencialmente relevantes. Por estos motivos se desarrollé
SBC_Hemiplejia, un Sistema Basado en el Conocimiento para asistir el diagndstico de los
pacientes, permitiendo gestionar su historial clinico y sugerir tratamientos para los mismos.
Este utiliza un modulo inteligente implementado como un Sistema Basado en Casos y una
base de conocimientos de pacientes previamente tratados para confeccionar una propuesta
de tratamiento. Ademas, un médulo de explicacion detalla el proceso seguido por el sistema
para confeccionar dicho tratamiento. El desarrollo fue guiado por la metodologia XP, se utilizd
lenguaje de programacion Java mediante la plataforma JavaFX, el framework Hibernate y las
herramientas: Netbeans IDE 8.1, PostgresSQL 9.2 y Scene Builder 2.0.
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Introduccién

Introduccion
La gestion y organizacién de los grandes volimenes de datos que se generan en la

sociedad actual, ha sido uno de los aspectos en los cuales las Tecnologias de la
Informatica y las Comunicaciones (TIC) han desempefado un papel protagonico. Para
facilitar esta labor, se han creado un conjunto de herramientas informaticas que facilitan
el manejo de estos datos. Muchas de estas incorporan técnicas de Inteligencia Artificial
(IA), una rama de la informatica que se especializa en el estudio y creacion de métodos
para dotar a los ordenadores de habilidades que son propias de los seres humanos.
Estas aplicaciones no solo sirven para organizar y gestionar, sino que son capaces de
extraer informacion o arribar a conclusiones sobre ese dominio de datos. A este tipo de
sistemas se le conoce como Sistemas Basados en el Conocimiento (SBC). Esta técnica
“representa un paso delante de los sistemas de informacién convencionales, al pretender
representar funciones cognitivas del ser humano como el aprendizaje y el razonamiento”

(1). Surgen a mediados de los afios 60 con el desarrollo del sistema DENDRAL.

Dependiendo del tipo de conocimiento con que se desee operar existen diferentes
técnicas de SBC, entre ellos: los Sistemas Basados en Reglas (SBR), los Sistemas
Basados en Probabilidades (SBP), Sistemas Expertos Conexionistas o Redes Expertas
(RE) y los Sistemas Basados en Casos (SBCasos). Entre los primeros sistemas
desarrollados se encuentra MYCIN un SBC para determinar enfermedades infecciosas
de la sangre. A partir de MYCIN, el desarrollo de este tipo de aplicaciones se generalizd
en todo el mundo, siendo actualmente uno de los tipos de sistemas mas aplicados a la
gestion de procesos en disimiles areas como la industria, las finanzas, la electrénica, la
agricultura, en el area militar, la medicina entre otras. Actualmente se emplean en lugares
donde existe escasez de personal calificado o es muy dificil el acceso de especialistas
humanos, como misiones espaciales o la exploracién de volcanes activos. También se
usan en areas donde se desee sacar el maximo provecho a los conocimientos existentes,
ya sea para incrementar ventas o mejorar determinados procesos. Existe una gran
variedad de este tipo de sistemas, dependiendo de la finalidad y el uso que se les dé,
pueden ser: sistemas de diagnéstico, disefio, planificacidon, instruccion, prediccion,

ensefianza y muchos otros.
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En Cuba, como parte del proceso de informatizacion de la sociedad ha habido un
incremento en el desarrollo de aplicaciones informaticas. Este desarrollo lo encabezan
las casas de altos estudios como la Universidad Central de Las Villas, el Instituto
Politécnico Superior José Antonio Echevarria (ISPJAE) y la Universidad de las Ciencias
Informéticas (UCI), ademas de los centros de desarrollo de software existentes en el
pais. Estos llevan a cabo investigaciones y desarrollan productos de las més disimiles
esferas, la IA, por el alcance y el desarrollo que ha logrado en todo el mundo, se ha
convertido en centro de atencion para los investigadores y desarrolladores de software.
El estudio de esta rama ya ha dado sus frutos y el desarrollo de SBC no ha quedado
exento a tal proceso de investigacion. Los beneficios de la aplicacion de estos sistemas
han llegado a varias esferas como son: los procesos de penitenciaria, la mejora de los
procesos de desarrollo de software, la industria petrolera, la mineria de datos en
determinadas empresas y la medicina. Particularmente la medicina es una de las mas
beneficiadas pues ya son varios los sistemas implementados para mejorar los procesos
de determinadas &reas entre las que se encuentran: las enfermedades genéticas,
interacciones medicamentosas, diagnostico y tratamiento de determinadas
enfermedades, y rehabilitacion de pacientes con afecciones fisico-motoras.
Precisamente sobre esta Ultima, existe un intercambio de trabajo entre el centro Entornos
Interactivos 3D (Vertex) de la Facultad 5 en la UCI, y el Centro Nacional de Rehabilitacién
Julio Diaz, para lograr un incremento en la calidad y agilidad de los procesos que se
llevan a cabo en dicho hospital mediante la informatizacion. Una de las areas donde se
desea trabajar es el Departamento de Estimulacion Eléctrica Funcional, precisamente el
proceso de diagndstico y tratamiento a pacientes hemipléjicos que sufren alteraciones

motoras producto de un accidente cerebrovascular (ACV).

En dicho departamento existe un alto nivel de profesionalidad y el personal se esfuerza
al maximo para que los pacientes se rehabiliten de la mejor manera en el menor tiempo
posible. No obstante, el proceso presenta las siguientes limitaciones: El nimero de
especialistas capacitados para diagnosticar y confeccionar las terapias de los pacientes
es limitado y no logran cubrir toda la demanda de este servicio, ademas la consulta

requiere de la presencia obligatoria del médico que es quien porta el conocimiento
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necesario para dar el tratamiento. Al existir déficit de personal calificado el mayor
esfuerzo es dirigido a la atencidon inmediata de los pacientes y no se documenta
correctamente el seguimiento de estos, dificultando el estudio de la evolucién del mismo
en un futuro. Existe la posibilidad de que el médico omita aspectos relevantes dentro del
proceso de diagndstico o que simplemente no logre asociar correctamente los sintomas
con el tratamiento indicado, esto depende de los conocimientos individuales de cada
especialista y puede provocar una deficiente o tardia recuperacion del paciente o un

incremento de la lesion.

Tales insuficiencias justifican la necesidad de plantear el siguiente problema cientifico:
¢, Como asistir a los médicos en el diagndstico y tratamiento de alteraciones motoras en

pacientes con hemiplejia?

Para dar solucion al problema cientifico planteado anteriormente se define como objeto
de estudio: Los Sistemas Basados en el Conocimiento y como campo de accion:
Sistemas Basados en Casos para el diagndstico y tratamiento de pacientes hemipléjicos

con alteraciones motoras.

En relacién con el problema cientifico, se formul6 el siguiente objetivo de investigacion:
Desarrollar un Sistema Basado en el Conocimiento de apoyo a la toma de decisiones en

el diagnéstico y tratamiento de pacientes hemipléjicos con alteraciones motoras.

Para dar solucion al objetivo expuesto se desarrollaron las siguientes tareas de

investigacion:

1. Elaboracién del marco teérico de la investigacion; para identificar métodos
y herramientas utilizados en el desarrollo de Sistemas Basados en el

Conocimiento de apoyo a procesos de diagndstico y tratamiento médico.

2. Caracterizacion de los Sistemas Basados en el Conocimiento y los
Sistemas Expertos; para identificar aspectos relevantes que puedan ser

utilizados en la solucion del problema.
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3. Caracterizaciéon del dominio del problema (conceptos, relaciones,
restricciones, reglas, flujo de informacion) a través del estudio de la
bibliografia, asi como de entrevistas y encuestas a especialistas del Centro
Nacional de Rehabilitacion Julio Diaz; para comprender el funcionamiento

de los procesos involucrados.

4. Seleccion y configuracion de las herramientas para el desarrollo del

Sistema Basado en el Conocimiento.

5. Disefio, implementacion, integracién y pruebas del sistema para registrar
los datos de los pacientes durante las consultas; para elaborar la base de

conocimientos.

6. Andlisis, depuracion y validacion los datos obtenidos, atendiendo a su
consistencia, completitud, suficiencia, redundancia, validez, veracidad y

generalidad; para garantizar su calidad y la del sistema.

7. Disefio, implementacion, integracion y pruebas de un Sistema Basado en
el Conocimiento; para asistir a los médicos en la orientacion de
tratamientos a los pacientes, basandose en la experiencia adquirida de

casos previos.

8. Comprobacion del desempefio y depuracién del Sistema Basado en el

Conocimiento; para verificar su efectividad, validez y aceptacion.

Para el desarrollo de estas tareas, se hizo uso de los siguientes métodos de

investigacion:

Métodos de Nivel Teorico:

Modelacién: Para realizar una representacion del proceso estudiado que sirva de guia
en el desarrollo del sistema, y mediante este, identificar las caracteristicas y relaciones
fundamentales. También se usO6 en el proceso de construccion de la base de

conocimiento y del médulo inteligente que se integra al sistema.
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Historico-Logico: Se emplea para identificar las tendencias actuales de los Sistemas

Basados en el Conocimiento y la evolucion de estos, ademas en la recopilacion de

informacion sobre soluciones similares al tema en cuestion.

Analitico-Sintético: Para el andlisis, evaluacion y seleccion de las técnicas a emplear en

el desarrollo del SBC. Se empled en sintetizar la informacion que se obtuvo mediante el
intercambio con los expertos para que pudiera ser usada en la construccion del sistema,

ademas, en la identificacion de los elementos del marco tedrico de la investigacion.

Inductivo-Deductivo: Se utilizd en la definicidbn de conceptos y criterios a partir de los

conocimientos generales tratados en la investigacion y para arribar a conclusiones sobre

las respuestas del sistema en la etapa de prueba.

Métodos de Nivel Empirico:
Entrevista: Para la adquisicion de los datos utilizados para crear la base de conocimiento
del Sistema Basado en el Conocimiento y la comprension del proceso de diagnostico y

tratamiento a pacientes con hemiplejia.

Matematicos-Estadisticos: Para cuantificar los resultados de las pruebas realizadas al

sistema. En la etapa de planificacion se utilizo en el calculo de las unidades de tiempo

necesarias para el desarrollo del sistema.
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Capitulo 1: Pundamentacion Tedrica

En el presente capitulo se exponen los conceptos y definiciones fundamentales
relacionados con la hemiplejia, causas que la provocan y su tratamiento médico. Se
caracterizan ademas los Sistemas Basados en el Conocimiento y los Sistemas Expertos
como parte de estos, sus ventajas, desventajas y areas donde se aplican, asi como la

actualidad de este tipo de sistemas dentro del area de las ciencias médicas.

1.2 Hemiplejia

La Hemiplejia “es un sindrome neurolégico donde se produce una lesion del tejido
nervioso que se caracteriza por la pérdida de la movilidad voluntaria en una mitad vertical
del cuerpo, debido a una alteracion funcional u organica en la via piramidal; los sintomas
invalidantes mas frecuentes son: paralisis, trastornos de la sensibilidad, desfasamiento
sensitivo motor, alteracion del esquema corporal, trastornos de la percepcion de la
vertical, trastornos posturales, del lenguaje, psicologicos y de las funciones mentales”
(2). Puede ser un trastorno presente en el nacimiento, o puede adquirirse después. La
causa subyacente de la hemiplejia es el dafio al cerebro como resultado del flujo
sanguineo alterado. Esta interrupcion puede estar causada por varios factores. La causa
més comun es el accidente cerebrovascular. Un derrame cerebral ocurre cuando se
forma un coagulo y se obstruye el flujo normal de la sangre o cuando un vaso sanguineo
se rompe, corta o interrumpe el flujo de sangre. Los accidentes cerebrovasculares
perinatales, se producen en los nifios después de los tres dias del nacimiento, y puede
causar paralisis cerebral en nifios. Los limites de la paralisis cerebral no funcionan
especificamente como la paralisis total, sino mas bien como los espasmos incontrolables.
La American Heart Association-Stroke Outcome Classification (AHA-SOC) sistematiza
los déficits neuroldgicos en seis dominios 0 areas: motora, sensitiva, comunicacion,

visual, cognitiva y emocional. (3)

Alteraciones Motoras: Deficiencias organicas del aparato motor o de su
funcionamiento, que afectan al sistema 0seo, articulaciones, nervios y/o masculos. Las

personas afectadas por ellas presentan una clara desventaja en su aparato locomotor,
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determinado por limitaciones posturales, de desplazamiento, coordinacion vy

manipulacion, pudiendo integrar dos o mas de éstas. (4)

Déficit Sensitivo: Es un “defecto en la funcidon de uno o mas sentidos” (5).

Trastorno de la Comunicaciéon: Esta relacionado con alteraciones en el habla o la

ausencia de este producto de algun dafio cerebral.

Déficit Visual: Puede ir desde la ceguera total hasta cualquier otra afectacion que
dificulte la visidn, no necesariamente tiene que ser por afectaciones en el ojo, sino

producto de una lesién cerebral.

Trastorno Cognitivo: No es mas que la manifestacion de un deterioro en el rendimiento

intelectual de la persona.

Déficit Emocional: Las personas pueden presentar problemas para controlar sus
emociones o llegar a expresar algunas inapropiadas en determinadas situaciones. La
depresion es un problema muy frecuente, esta puede dificultar la recuperacion y la

rehabilitacion. (6)

El tratamiento de la hemiplejia esta dirigido a la recuperacion de las funciones corporales,
asi como de la prevencion de complicaciones que puedan surgir. Algunas de estas

opciones de tratamiento incluyen: (7)

e Medicamentos recetados.
e Terapia fisica y ocupacional.
e Dispositivos médicos.

e Intervencién quirdrgica.

La correcta recuperacion de un paciente hemipléjico depende de la mezcla de varios de
los procedimientos anteriores. Cada uno de estos constituye un area bastante amplia en
el proceso de diagndstico y tratamiento de pacientes con este padecimiento. En el

presente trabajo se aborda sobre las alteraciones motoras y las técnicas que se emplean
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en su tratamiento, que estan relacionadas en su mayoria con la terapia fisica y

ocupacional.

Para apoyar a los especialistas encargados de realizar esta labor se pudiera hacer uso
de las potencialidades que brindan las nuevas tecnologias. Un sistema que sea capaz
de asesorar a los doctores en el momento de asignar a un paciente determinado
tratamiento seria de gran utilidad. Este sistema utilizaria los datos de pacientes que
hayan sido previamente tratados, y tendria la capacidad de analizar la informacion para
proponer una terapia al nuevo paciente. Este tipo de sistemas se construyen empleando

técnicas de IA y son los denominados SBC.

1.3 Inteligencia Artificial y Sistemas Basados en el Conocimiento

El término Inteligencia Artificial se refiere de forma general a la capacidad de las
maquinas y/o programas de ejecutar acciones y realizar razonamientos similares al de
los seres humanos, esta actla sobre problemas poco estructurados y de los cuales no
se conoce a priori cual es la solucion mas eficaz o es muy dificil de definir.

Existen distintas definiciones para este término una de estas plantea que “es la rama de
la ciencia que se encarga del estudio de la inteligencia en elementos artificiales y, desde
el punto de vista de la ingenieria, propone la creaciéon de elementos que posean un
comportamiento inteligente” (8).

Otra definicion describe que es “la capacidad de emular el pensamiento humano” (9) o
sea lograr una representacion algoritmica de las ideas y el razonamiento de los seres
humanos ante determinado problema. Otros autores la definen como “la capacidad de
computadoras o programas de operar en concordancia con el pensamiento humano ante
determinados procesos” (10).

De forma general todos los conceptos que abordan sobre el tema defienden la idea de
instruir a las maquinas con inteligencia humana para que sean capaces de realizar
labores complejas. No obstante, la programacion tradicional presenta algunos
inconvenientes que imposibilitan que un sistema pueda imitar caracteristicas humanas.
Esto se evidencia en las ocasiones en que es necesario trabajar con datos incompletos

o borrosos, también hay que destacar que los programas tradicionales basan su
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funcionamiento en lenguajes procedurales o secuenciales y no todos los problemas se
resuelven del mismo modo. Para lograr solucionar esto surgen un conjunto de técnicas
y métodos dentro de la IA, entre ellos los SBC.
Un Sistema Basado en el Conocimiento trabaja sobre un dominio o area en particular e
imita el desempefio de un especialista en esa area del conocimiento. Una definicion de
SBC explica que es un “sistema computarizado que usa conocimiento sobre un dominio
para arribar a una solucion de un problema de ese dominio. Esta solucion es
esencialmente la misma que la obtenida por una persona experimentada en el dominio
cuando se enfrenta al mismo problema” (11). Una definicion mas técnica plantea que
“son un modelo computacional de mas alto nivel que el paradigma de la programacion
convencional en el cual los sistemas estan formados por tres componentes: la base de
conocimientos (BC), la maquina de inferencia (MI) y la interfaz de usuario” (12).
Estos sistemas se implementan mayormente para apoyar la toma de decisiones pues
reducen en gran medida el error humano. Lo anterior se debe a que son capaces de
extraer informacién oculta entre los datos, pueden operar con grandes cantidades de
estos y mejorar los tiempos de respuesta con respecto a los humanos. Ademas, facilitan
la correccién del conocimiento puesto que este estd almacenado en una base de
conocimientos y resulta sencillo modificar los datos.
Entre las caracteristicas que distinguen a los SBC de otros sistemas estan (11):

e La separacion del conocimiento de como este es usado (distincién entre

conocimiento y estrategia de control).

e El uso de conocimiento muy especifico del dominio.

¢ Naturaleza heuristica, del conocimiento empleado.

¢ No requieren analizar completitud, son capaces de aportar una solucion a

pesar de la ausencia de algunos datos.

e Pueden dar multiples soluciones.
Dentro del amplio campo donde operan los SBC se destacan las siguientes areas (10):
Juegos: Para disefar estrategias, de manera que la dificultad vaya aumentando a

medida que el jugador mejora el desempefio.
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Robdética: Es uno de los campos donde més se emplean. Dan al robot la habilidad de
interactuar de manera inteligente con el medio donde se desemperie.
Sistemas de planeacion: Se emplean para realizar planificaciones que ahorren
presupuesto en proyectos o procesos complejos.
Reconocimiento de im&genes: En imagenes médicas se aplican para identificar células
cancerigenas o para evaluar otro padecimiento.
Traductores: Se emplean en aplicaciones de reconocimiento de voz, también en
sistemas para traducir o identificar el contenido de textos antiguos.
Sistemas tutoriales: En aplicaciones educativas o de instruccién sobre determinada
tematica.
Medicina: En el diagndstico y tratamiento de diferentes enfermedades.
Economia: Para realizar planes econdmicos estratégicos, hacer predicciones e
identificar clientes potenciales.
Sistemas Expertos: Sistemas que son capaces de resolver problemas sobre
determinado dominio de forma parecida a un ser humano.
Los SBC pueden presentar diferentes estilos de trabajo segun la finalidad con que son
desarrollados o el ambiente donde operan: (11)

e Asistente: Invocado por el usuario para resolver una tarea especifica como

parte de un ejercicio mas amplio.

e Critico: Revisa trabajos realizados por otros y comenta su precision y

consistencia.

e Segunda opinién: Ejecuta una tarea y compara sus resultados con los del

usuario.
e Consultante: Advierte o previene al usuario.
e Tutor: Entrena al usuario en ejecutar una tarea experta.

e Automata: Completa tareas automaticamente e independientemente del

usuario.
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Existen también un conjunto de elementos que son los que justifican el desarrollo de un

SBC sobre determinada area de trabajo, estos son: (11)

Sitios donde la experticia humana puede perderse.

e Donde la disponibilidad de expertos es escasa y se necesitan en muchos

lugares.

e Ambientes hostiles donde se necesiten expertos para trabajar.

e Donde se requiera mejorar la calidad del conocimiento de los expertos

humanos.

Tipos de SBC

1.3.1

La arquitectura y desarrollo de un SBC varia en dependencia de la forma de

representacion del conocimiento que mas se ajuste a la situacion. La siguiente tabla

muestra distintos tipos de SBC y sus principales caracteristicas.
de
Representacion

Nombre

Forma

del

Conocimiento

Explicacion

de
del

Método
Solucioén

Problema

de

Conocimiento

Fuentes

Sistemas Reglas de | Reglas Activas | Usualmente Expertos,
Basados en | Produccién busca primero | publicaciones,
Reglas (SBR) en profundidad | ejemplos

con direccién

hacia delante o

hacia atras
Sistemas Frames Herencia y | Expertos,
Basados en procedimientos | publicaciones,
Frames (SBF) adjuntos ejemplos
Sistemas Casos Casos Razonamiento | Ejemplos
Basados en semejantes
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Casos basado en
(SBCasos) casos
(busqueda por
semejanzay
adaptacioén de
las soluciones)
Sistemas Probabilidades o | Valores de Teorema de Ejemplos
basados en frecuencias probabilidades | Bayes y otras
probabilidades condicionales | técnicas de
(SBP) inferencia
estadistica
Redes Pesos y alguna | Segun el | Célculo de Ejemplos
expertas otra modelo niveles de
FRC simbalico activacion de
las
neuronas
Sistemas Modelo del Razonamiento | Esquemas
basados en artefacto basado en estructurales y
modelos modelos funcionales del
artefacto

Tabla 1.1. Tipos de Sistemas Expertos. (13)
De los tipos de SBC descritos anteriormente, destacan en el &rea de las ciencias médicas
dos: los SBR y los SBCasos. (13)

Sistemas Basados en Reglas (SBR)

Los SBR operan mediante reglas de produccion de forma “SI ENTONCES”, donde la
primera parte es llamada condicion o antecedente y la otra conclusion o consecuente, lo
que se expresa como “Sl condicion ENTONCES conclusion”. Cuando se cumple la
condicion de unaregla la conclusion pasa a formar parte del conocimiento y es empleada
por la maquina de inferencia para verificar el cumplimiento de nuevas reglas. Para dar

solucion a un problema se relacionan las reglas mediante una cadena de inferencias lo




Capitulo 1: Fundamentacién Teorica

cual no es mas que un camino desde la definicion del problema hasta la solucion que

brinda el sistema, este camino puede construirse de 2 maneras: (14)

1.

Seleccionar una conclusion posible y tratar de probar su validez buscando
evidencias que la soporten (encadenamiento hacia atras).
Comenzar con todos los datos conocidos y progresar hacia la conclusién

(encadenamiento hacia delante).

Encadenamiento hacia atras o backward

Este método consiste en verificar la existencia de un conjunto de reglas que prueben el

cumplimiento de una hipoétesis planteada, este opera de la siguiente forma: (14)

1.

Se define una hipétesis, es decir, un valor a alcanzar en una variable de

salida del sistema.

Si la hipotesis se basa en un hecho comprendido en la base de
conocimiento, se finaliza el proceso. En caso contrario se continta al paso
3.

Se busca el subconjunto de reglas de la base de conocimiento cuyos

consecuentes coincidan con la hipotesis.

Se establecen los antecedentes de las reglas del subconjunto seleccionado

como nuevas hipotesis a demostrar y se vuelve al paso 2.

Encadenamiento hacia adelante o forward

Este método utiliza los valores de las variables de entrada para ir infiriendo reglas hasta

arribar a una solucion deseada, su funcionamiento es el siguiente: (14)

1.

Se define el hecho a alcanzar, es decir, las variables de salida del sistema cuyo

valor se desea inferir.

Un conjunto de hechos relativo a las variables de entrada es observado por el

sistema, es decir, llega una entrada al sistema.

Se busca el subconjunto de reglas de la base de conocimiento cuyos

antecedentes son satisfechos por los hechos observados.
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4. Si el subconjunto esté vacio, se finaliza el proceso. En otro caso se continda al

paso 5

5. Elsubconjunto de reglas seleccionado se activa y da lugar a un nimero de hechos

nuevos igual al tamafio del subconjunto.
6. La base de hechos se actualiza con los nuevos hechos.

7. Sise haalcanzado el hecho de salida deseado se finaliza el proceso, en otro caso,

se vuelve al paso 3.

Hipoétesis

/N / N\

Conclusiones N |
R5 R6 R7 ‘

/ | Hipotesis
Hechos Intermedia
Inferidos \/ ‘ ‘
R4 R2 R3 R9 —t—
Evidencia
Hechos /\/\ l l (Hechos)
forward a b c d - f g | backward
Regla que no aplica Hecho invalido Hecho inferido
Regla que aplica Hecho dado

Figura 1.1. Estrategias de busqueda de un SBR. (13)

Sistemas Basados en Casos (SBCasos)

Los SBCasos imitan la caracteristica que tienen los seres humanos de buscar soluciéon
o arribar a conclusiones de un problema a través de experiencias previas en situaciones
similares. Los elementos de mayor importancia en este tipo de sistemas son la base de
conocimientos o casos y el motor de inferencia. Existen dos clasificaciones para los
SBCasos, sistemas interpretativos y sistemas que solucionan problemas. Los primeros
toman una solucion de un problema que no estéa bien comprendido y brindan como salida

un argumento o critica sobre esta solucion, normalmente se emplean en problemas de
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clasificacion, argumentacién o prediccion. Los solucionadores son los que mediante la
informacion que obtienen del problema construyen su solucion analizando la base de
casos.

Para que un SBCasos encuentre una solucion a un nuevo problema debe ejecutar las
siguientes etapas:

Recuperar: Obtiene los casos similares almacenados en la base de casos.

Reutilizar: Utiliza los casos recuperados para confeccionar la solucion de una nueva
entrada. Esta nueva solucion no necesariamente tiene que ser la misma que en algun

caso recuperado puesto que pueden adaptarse.

Revisar: Verifica si la soluciébn encontrada es correcta o si contiene algun aspecto
especifico que deba ser transformado. El experto en el dominio valida finalmente si la

solucién es viable o no.

Recordar: Guardar la nueva solucion en la base de casos para que pueda ser utilizada

en futuras consultas.

Problema
¥
- Recuperar
/
Previos -j

-

i Sugerida
Solucion Revisar g
Confirmads

Figura 1.2. Estrategias de busqueda de un SBCasos. (13)

Reutilizar

—

Recordar
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Los casos se representan mediante un conjunto de caracteristicas que definen al
problema en cuestidn, estas caracteristicas se dividen en: rasgos predictores, y la
solucion brindada segun los valores de dichos rasgos. De acuerdo a la situacion que se
quiera representar en una base de conocimientos se define la estructura de los casos.
Para esto se tiene en cuenta cuéles son sus caracteristicas mas relevantes o las de
mayor influencia para la solucion. Se deben definir ademas los algoritmos que van a
operar en el sistema en cada una de las etapas, desde la recuperacion hasta la validacion
de la solucion, para determinar si el nuevo caso pasa o no a formar parte de la base de
conocimientos. Para poder identificar casos similares al que se trata de resolver, es
necesario valerse de un método de comparacioén eficaz:

Funciones de semejanza para los casos donde las caracteristicas que los representan
son numéricas. (13)

e Distancia Euclidiana

e Distancia de Manhattan

e Distancia de Minkowsky

e Coeficiente de Duran y Odell

Funciones de semejanza para los casos donde las caracteristicas que los representan
son simbdlicas. (13)

e Distancia de Hamming
e Value Difference Metric (VDM)

Funciones para calcular la semejanza en dominios de problemas donde las
caracteristicas son numéricas y no numéricas incluyendo informacion incompleta. Se
considera como informacion incompleta, los valores desconocidos en un momento dado
para un atributo. (13)

e Funcién de Gower

e Funcion de Argelio
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Los SBC se desempefian de diferentes maneras, no obstante, cuando estos estan
encaminados especificamente a resolver problemas en un entorno de la misma forma
gue lo haria un especialista, empleando para ello conocimiento de otros especialistas,

entonces a este tipo de sistema se le denomina Sistema Experto.

1.3.2 Sistemas Expertos

Un Sistema Experto (SE) es un tipo particular de Sistema Basado en el Conocimiento,
de hecho, son considerados “la élite de los Sistema Basado en el Conocimiento” (1) . El
nombre deriva de “Sistema Experto Basado en el Conocimiento” (9), estos se emplean
para realizar tareas que solo pueden ejecutar un limitado nimero de personas expertas.
Para esto, captan los conocimientos de los expertos mediante técnicas de IA y los utilizan
para brindar soluciones mas completas a los problemas donde se aplican. A
continuacion, se brindan 3 definiciones sobre este tipo de sistemas:

‘Un Sistema Experto es un sistema computacional que adquiere conocimiento
especializado en un campo especifico para explotarlo mediante métodos de
razonamiento que emulan el desempefio del experto humano en la solucion de
problemas” (1).

Segun Giarratano Riley autor del libro “Sistemas Expertos: Principios y Programaciéon”
los SE son “un sistema de computo que emula la habilidad de tomar decisiones de un
especialista humano” (15).

Para dar una definicibn mas clara y entendible a personas que no tengan dominio del
lenguaje técnico se puede definir a los SE como “un sistema que emplea conocimiento
humano capturado en una computadora para resolver problemas que normalmente

requieran de expertos humanos” (9).

Todas las definiciones anteriormente expuestas reflejan que la esencia de este tipo de
sistemas consiste en imitar a las personas denominadas expertas en cierta area del
conocimiento. La persona encargada de proveer este conocimiento al SE es el ingeniero
del conocimiento y su labor consiste en extraer la informacion del especialista humano,
representarla de forma tal que pueda ser usada por equipos de computo e incluirla en el
SE.
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Estructura de un Sistema Experto
Los siguientes son componentes basicos de un SE: (9)

e Subsistema de adquisicion de conocimiento
Es la acumulacion, transferencia y transformacion de la experiencia en la resolucion de
problemas a un programa de computadora para construir o expandir una base de
conocimientos. El estado del arte actual requiere un ingeniero en conocimiento que
interacte con uno o mas expertos humanos para construir la base de conocimiento.

e Base de conocimientos
Contiene el conocimiento necesario para comprender, formular y resolver problemas.
Incluye dos elementos basicos: heuristica especial y reglas que dirigen el uso del
conocimiento para resolver problemas especificos en un dominio particular.

e Base de hechos
Es una memoria de trabajo que contiene los hechos sobre un problema especifico que
se resuelve y que han sido probados o inferidos.

e Motor de inferencia
Es el cerebro del SE, también conocido como estructura de control o interpretador de
reglas. Es esencialmente un programa de computadora que provee metodologias para
razonamiento de informacion en la base de conocimiento. Este componente provee las
estrategias sobre como usar el conocimiento y controla los pasos para resolver el
problema cuando se realiza una consulta.

e Subsistema de justificacion
Se encarga de explicar el comportamiento del SE al encontrar una solucion. Permite al
usuario hacer preguntas al sistema para poder entender las lineas de razonamiento que
este siguid. Resulta especialmente beneficioso para usuarios no expertos que buscan

aprender a realizar algun tipo de tarea.
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Motor de ' Base de
Inferencia Hechos

: Subsistema de
Usuario Interfaz M Adgquisicién del

Conocimiento

Subsistema de Base de
Justificacion Conocimientos

Figura 1.3. Estructura de los Sistemas Expertos. (9)

A la hora de implementar o utilizar algun sistema de este tipo es importante conocer las

ventajas y limitaciones que pueden presentan, esto da una medida de cuan fiable puede

ser. De modo general, las mas significativas son: (9) (11)

Ventajas

e Son herramientas estables y fiables (no se enferman o envejecen).

e Sus actividades son completamente replicables (siempre contesta de la

misma manera a menos que se le cambie el disefio).
e Solucionan problemas que incluyen datos incompletos.

¢ Velocidad de procesamiento mayor a la de un ser humano.

e Pueden ser utilizados por personas no especializadas para resolver

problemas.

e Las personas que lo utilizan con frecuencia pueden aprender de ellos.

e Resultan una inversion rentable, aungue los costos iniciales sean altos.

Limitaciones

e Para actualizarlos se necesita la reprogramacion de estos, lo que implica

modificar su codigo fuente para incluir o renovar funciones.



Capitulo 1: Fundamentacién Teorica

e Las respuestas no siempre son correctas, la base de conocimientos puede
contener casos con soluciones errébneas que consigan alterar los

resultados.
¢ No logran abarcar todo el dominio.
e Poco flexibles a cambios y de dificil acceso a informacion no estructurada.
e Carecen de sentido comun.

¢ No son capaces de distinguir cuales son las cuestiones relevantes de un

problema y separarlas de cuestiones secundarias.

1.4 Sistemas Basados en el Conocimiento usados en el diagnodstico
médico
El area de ciencias médicas ha sido una de las mas beneficiadas con el desarrollo de los

SBC. De hecho, los primeros fueron implementados para apoyar a los médicos en los

procesos de diagnéstico de enfermedades. Entre estos se encuentran:

Sistema Experto para el Diagnéstico de Enfermedades Infecciosas en la Sangre
(MYCIN)
Es un sistema desarrollado por Edgar Short Liffe de la Universidad de Stanford, escrito

en lenguaje de programacién ListProcessing (LISP) e inspirado en el SE Dendral. El
mismo es capaz de imitar el proceso de diagnéstico de los especialistas para arribar a
conclusiones y recetar medicamentos personalizados a cada paciente. “El sistema
diagnostica la causa de la infeccién usando el conocimiento relativo a la infeccién de los
microorganismos, a partir de historiales de pacientes, sintomas y los resultados de los
test de laboratorio” (16). MYCIN es muy eficaz en el trabajo con informacion incompleta
o incorrecta, es capaz de explicar sus respuestas y puede interactuar con los humanos

mediante lenguaje natural.

Sistema Experto de Ayuda Asistencial (SEAA)
Es un sistema inteligente destinado al médico de cabeceray cuyo proposito es auxiliarlo

en el diagnostico clinico de alrededor de 700 enfermedades y sindromes que abarcan
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los diferentes aparatos comprendidos en la anatomia humana (digestivo, respiratorio,
cardiovascular, locomotor, endocrino, neurolégico, etc.) (17). Desarrollado por la
Empresa Productora de Software para la Técnica Electrénica (SOFTEL), empresa
cubana pionera en el desarrollo de aplicaciones informaticas. Se confeccioné mediante
la extraccién de conocimientos a especialistas en medicina interna y aunque no pretende
suplantar a estos, si es empleado por muchos doctores del pais como sistema de ayuda
diagnostica. Opera mediante los sintomas iniciales referidos por el paciente como motivo
de la consulta, los antecedentes personales y familiares extraidos de la Historia Clinica
y del interrogatorio correspondiente (17). El sistema es capaz de imitar la habilidad de
los médicos y brindar un tratamiento efectivo para el diagndstico en cuestién. Esta
implementado como un SBR y permite inferir conocimiento partiendo de los hechos para

arribar a conclusiones (forward) o a partir de hipotesis determinar hechos (backward).

Diagnos
Es una potente herramienta de utilidad continua en la consulta, que ayuda al diagndstico

al combinar un conjunto de datos (sintomas, signos, resultados analiticos anormales,
etc.) con el pais, sexo y edad del paciente, ofreciendo con criterio un listado de
enfermedades posibles, con potentes herramientas para afinar en el diagnostico. Tiene
también importantes utilidades para ayudar a evitar errores en la medicacion
(contraindicaciones, interacciones entre farmacos, doble terapia, entre otros). Esto
resulta de gran utilidad dada la frecuente poli-medicacion, y en pacientes con un
tratamiento mayor de seis farmacos es muy probable encontrar interacciones, y Diagnos
las presenta en orden de importancia, ademdas permite consultar rapidamente
enfermedades, dietas para enfermedades, imagenes, protocolos en atencion primaria y
en urgencias (con los criterios de ingreso hospitalario), pruebas de laboratorio, farmacos,
interacciones, contraindicaciones, plantas medicinales, etc. (18) Esta aplicacion no
realiza diagndsticos en si, sino que provee al médico de una herramienta potente para
obtener respuestas ante determinadas dudas que puedan surgir en el proceso de

diagnostico.
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Arquitectura de planificacion, ejecuciéon y aprendizaje (PELEA)
Es una arquitectura genérica para la integracion de planificacion, ejecucion,

monitorizacion, re-planificacion y aprendizaje. Esta especificamente pensada para
utilizarse en robdtica, aunque también sirve en otros ambitos (19). Permite la confeccién
de terapias para la rehabilitacion mediante técnicas de planificacién y utiliza un robot
como medio para interactuar con el paciente. Cuenta con algoritmos que le permiten
llevar un seguimiento de los pacientes y tomar decisiones segun su trayectoria, se apoya

de distintos dispositivos instalados en el robot como camaras y sensores.

Los sistemas descritos ejemplifican el aporte significativo que brindan los SBC a
procesos de toma de decisiones en la medicina. En estos estan presente varias técnicas
gue han demostrado ser eficaces en la implementacién de SE, como son los SBCasos y
los SBR. No obstante, en el estudio del arte realizado no se encontré evidencia de SBC
encaminados a la rehabilitacion de pacientes hemipléjicos con alteraciones motoras. La
arquitectura (PELEA) esta dirigida a la rehabilitacion de pacientes, pero su campo de
accion son lesiones que pueden producirse en los hombros de los nifios durante el

proceso del parto (19).

1.5 Herramientas y Tecnologias

Metodologia de desarrollo de software

La mayoria de los autores que abordan los temas de metodologias de desarrollo de
software coinciden en que el éxito de determinado producto depende en gran medida de
la estrategia seguida durante el proceso de desarrollo. “Una metodologia de desarrollo
de software es un conjunto de pasos y procedimientos que deben seguirse para
desarrollar software, indicando quién debe hacer cada actividad, cuando hacerla y qué
debe hacer” (20). Estas metodologias tienen dos clasificaciones principales,
metodologias agiles y metodologias tradicionales o pesadas.

Las principales caracteristicas presentes en las metodologias de desarrollo agiles son

las siguientes: (21)

e Valoran al individuo y las interacciones del equipo de desarrollo sobre el

proceso y las herramientas. La gente es el principal factor de éxito de un
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proyecto software. Si se sigue un buen proceso de desarrollo, pero el
equipo falla, el éxito no esta asegurado; sin embargo, si el equipo funciona,
es mas facil conseguir el objetivo final, aunque no se tenga un proceso bien
definido.

e Se empefan en que el software funcione mas que en conseguir una buena
documentacion. Aunque se parte de la base de que el software sin
documentacion es un desastre, la regla a seguir es “no producir
documentos a menos que sean necesarios de forma inmediata para tomar
una decisiéon importante”. Estos documentos deben ser cortos y centrarse
en lo fundamental.

e Se centran en la colaboracion con el cliente mas que en la negociacion de
un contrato. Se propone que exista una interaccion constante entre el
cliente y el equipo de desarrollo. Esta colaboracion entre ambos seréa la que
marque la marcha del proyecto y asegure su éxito.

e Responden a los cambios mas que a seguir estrictamente un plan. La
habilidad de responder a los cambios que puedan surgir a lo largo del
proyecto (cambios en los requisitos, en la tecnologia, en el equipo, etc.)
determina también el éxito o fracaso del mismo. Por lo tanto, la planificacién
no debe ser estricta puesto que hay muchas variables en juego, debe ser

flexible para poder adaptarse a los cambios que puedan surgir.

Entre las metodologias de desarrollo &gil que mas destacan se encuentran las

siguientes:

Proceso Agil Unificado (AUP)

La metodologia de desarrollo de software, AUP (del inglés Agile Unified Process) es la
version agil del Proceso Unificado de Rational (RUP). Esta describe de una manera
simple y facil de entender la forma de desarrollar aplicaciones de software de negocio

usando técnicas agiles y conceptos que aun se mantienen validos en RUP. (22)
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Programacién Extrema (XP)

La Programacion Extrema (del inglés Extreme Programming, XP) es una de las
metodologias de desarrollo de software mas exitosas para proyectos de corto plazo y
equipos pequeiios. La metodologia consiste en una programacion rapida o extrema, cuya
particularidad es tener como parte del equipo, al usuario final, pues es uno de los

requisitos para llegar al éxito del proyecto. (23)

Las metodologias tradicionales o pesadas se caracterizan por estar orientadas al control
de los procesos, estableciendo rigurosamente las actividades a desarrollar herramientas

a utilizar y notaciones que se usaran. (20)
Entre las metodologias tradicionales mas empleadas se encuentran:

Rational Unified Process (RUP)

RUP es un proceso formal, provee un acercamiento disciplinado para asignar tareas y
responsabilidades dentro de una organizacion de desarrollo. Su objetivo es asegurar la
produccion de software de alta calidad que satisfaga los requerimientos de los usuarios

finales respetando cronograma y presupuesto. (24)

Microsoft Solution Framework (MSF)

MSF es un compendio de las mejores practicas en cuanto a administracion de proyectos
se refiere. Mas que una metodologia rigida de administracién de proyectos, MSF es una
serie de modelos que puede adaptarse a cualquier proyecto de tecnologia de

informacion. (24)

En el presente trabajo se opta por emplear la metodologia agil Programacion Extrema
(XP), debido a que el equipo de trabajo es pequefio y no se pueden abarcar todos los
roles descritos por otras metodologias como RUP o MSF. El tiempo para entregar la
aplicacién es limitado y debe existir la disponibilidad de responder de manera agil a
cambios bruscos que puedan surgir en la logica del negocio. Se cuenta ademas con la

facilidad de que el cliente esté involucrado en el equipo de desarrollo, lo que facilita el
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intercambio continuo de este con el equipo de desarrollo y una mejor comprension del

negocio.

1.5.1 Desarrollo mediante XP:
El desarrollo de aplicaciones informaticas utilizando la metodologia XP puede ser muy
dinAmico pero se puede separar en un conjunto de pasos 0 etapas a seguir para la

construccion del software, estas son: (25)

1. Exploracion: Los clientes plantean a grandes rasgos las historias de
usuario que son de interés para la primera entrega del producto y los casos
de prueba de las mismas. Al mismo tiempo el equipo de desarrollo se
familiariza con las herramientas, tecnologias y practicas que se utilizaran
en el proyecto.

2. Planificacion: Se priorizan las historias de usuario, los programadores
estiman cuanto esfuerzo requiere cada historia y a partir de alli se define el
cronograma. Las pruebas funcionales creadas por el cliente se ejecutan al
final de cada iteracion. Al final de la dltima iteracion el sistema esta listo
para produccion.

3. lteraciones: Se implementan las funcionalidades del sistema, al final de
cada una de estas iteraciones se realiza una entrega funcional del
producto. Como las historias de usuario no ofrecen una descripcion
detallada de la funcionalidad en esta etapa se redactan las tareas de
ingenieria necesarias para explicar concretamente qué se desea hacer.

4. Puesta en Produccion: Al final de cada iteracion se entregan moédulos
funcionales y sin errores, puede ser deseable por parte del cliente no poner
el sistema en produccién hasta tanto no se tenga la funcionalidad completa.
En esta fase no se realizan méas desarrollos funcionales, pero pueden ser

necesarias tareas de ajuste.

Roles gue intervienen: (26)

e Programador: Es una pieza clave en XP. Su responsabilidad no se limita a

implementar cierta funcionalidad del sistema; €l también debe comunicarse, ya
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sea con otros miembros del equipo de desarrollo o con el cliente, elaborar pruebas
unitarias y llevar a cabo las integraciones del sistema.

Cliente: EIl cliente es la otra mitad de la importante dualidad de XP. El
programador sabe cémo programar. El cliente sabe qué programar. El cliente
debe escribir las historias de usuario y las pruebas funcionales del sistema,
asignarles prioridad a las historias de usuarios y tomar decisiones acerca de cual
se debe implementar en cada iteracion.

Encargado de pruebas: Verifica que el sistema esté funcionando correctamente.
Debe ejecutar regularmente todos los casos de prueba, informar al equipo los
resultados obtenidos y ayudar al cliente a escribir las pruebas funcionales del
sistema.

Entrenador: Es quien advierte si ocurre una desviacién en el proceso, guia al
equipo de desarrollo para que se siga el proceso XP correctamente.

Encargado de seguimiento: Debe verificar el cumplimiento del plan de entrega
y del plan de iteracién, e informar si las estimaciones realizadas fueron correctas,
se subestimd o sobrestimd; con el objetivo de que el equipo sea mas preciso en
futuras estimaciones.

Consultor: Es responsable de guiar al equipo de desarrollo para resolver los
problemas que se presenten en un tema especifico. Es un miembro externo al
equipo con conocimientos especificos en algin tema necesario para la

construccion del sistema.

Artefactos que se generan: (27)

Historias de Usuario: Representan una breve descripcion del comportamiento
del sistema y emplea terminologia del cliente sin lenguaje técnico. Se realiza una
por cada caracteristica principal del sistema y se emplean para hacer
estimaciones de tiempo para el plan de entregas. Difieren de los casos de uso
porque son escritas empleando terminologia del cliente, son mas amigables que

los casos de uso formales.
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e Pruebas de Aceptacion: Permite confirmar que la historia ha sido implementada
correctamente.
e Tarjetas CRC: Estas tarjetas se dividen en tres secciones que contienen la

informacion del nombre de la clase, sus responsabilidades y sus colaboradores.

Esta metodologia también define un conjunto de practicas que son esenciales para el
éxito de los proyectos y no deben pasarse por alto en el proceso de desarrollo, estas

son:

Recodificacion: Consiste en escribir nuevamente parte del codigo del programa sin
alterar su funcion, esto provoca que la funcién sea mas simple y entendible y ayuda a
mantener el codigo lo mas simple posible en caso de que se requiera hacer cambios.
Pruebas Unitarias: Las pruebas unitarias son una de las piedras angulares de XP.
Todos los médulos deben pasar las pruebas unitarias antes de ser liberados o
publicados. (25)

Reuniones diarias de seguimiento: El objetivo de tener reuniones diarias es mantener

la comunicacion entre el equipo, y compartir problemas y soluciones.

Lenguaje de Programacion

Los lenguajes de programacion son los que permiten crear aplicaciones informéaticas.
Mediante estos se codifica la logica de funcionamiento del producto final. Para el
desarrollo del Sistema Basado en el Conocimiento se emplea como lenguaje de
programacién Java, este se adapta a las necesidades requeridas para el proceso de
implementacion. “Es un lenguaje de propdsito general, concurrente, basado en clases y
orientado a objetos. Est4 disefiado para ser lo suficientemente simple para que los

programadores puedan lograr la fluidez en el mismo.” (28)

JavaFX
“‘JavaFX es un conjunto de paquetes de graficos y multimedia que permite a los
desarrolladores disefar, crear, probar, depurar y desplegar aplicaciones de cliente, que

operan constantemente a través de diversas plataformas.” (29) Facilita notablemente la
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construccion de las interfaces de usuario de la aplicacion. Son construidas con la

herramienta Scene Builder.

Scene Builder

“Es una herramienta de disefio visual que permite a los usuarios disefiar rapidamente
interfaces de usuario de las aplicaciones JavaFX, sin necesidad de programacion. Los
usuarios pueden arrastrar y soltar los componentes de interfaz de usuario a un area de
trabajo y modificar sus propiedades. Se aplican las hojas de estilo (ccs), y el codigo FXML
se genera automaticamente en segundo plano segun los elementos que se vayan
creando. El resultado es un archivo FXML que a continuacion se puede combinar con un
proyecto de Java mediante la union de la interfaz de usuario a la logica de la aplicacion.”
(30)

Entorno de Desarrollo Integrado (IDE)

Como entorno de desarrollo se emplea Netbeans IDE version 8.1, “es una herramienta
para que los programadores puedan escribir, compilar, depurar y ejecutar programas.
Esté escrito en Java, pero puede servir para cualquier otro lenguaje de programacion”
(31). Provee facilidades para tener el control de lo que se esta implementando.
Proporciona herramientas para la realizar pruebas y permite la interaccion con otros

programas.

JuUnit

Es una Herramienta especialmente diseflada para implementar y automatizar la
realizacion de pruebas unitarias en Java (32). Contiene un conjunto de librerias que
facilitan la realizacion de dichas pruebas, necesarias para verificar que los métodos

implementados se desempeiien de forma correcta.

Framework

La palabra framework define, en términos generales, un conjunto estandarizado de
conceptos, practicas y criterios para enfocar un tipo de problematica particular, que sirve
como referencia para enfrentar y resolver nuevos problemas de indole similar. Los

objetivos principales que persigue un framework para el desarrollo de software son:
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acelerar el proceso de desarrollo, reutilizar codigo ya existente y promover buenas
practicas de desarrollo como el uso de patrones (20). En este trabajo se utiliza el

framework Hibernate, el cual facilita el trabajo con bases de datos.

Hibernate

Es una herramienta para hacer corresponder objetos de una aplicacion con las entidades
gue los hacen persistentes en una base de datos relacional. Se emplea en plataformas
Java y segun el sitio oficial del mismo es “una herramienta que permite a los
desarrolladores escribir mas facilmente aplicaciones cuyos datos sobreviven al proceso
de solicitud” (33). Hibernate tiene que ver con la persistencia de datos que se aplica a

las bases de datos relacionales.

Gestor de Bases de Datos

Las herramientas encargadas de operar con las Bases de Datos (BD) son las que se
conocen como Sistemas de Gestion de Bases de Datos (SGBD). Estos llevan el control
de los datos que se guardan una vez que las aplicaciones que se estaban ejecutando se
han cerrado. Permiten crear copias de seguridad de la Base de Datos y restaurar otras
ya existentes, ademas, afiaden seguridad a las mismas mediante el establecimiento de
usuarios y contrasefias que limitan el acceso. Para la gestion de la Base de Datos del

SBC desarrollado en esta investigacion, se emplea PostgresSQL en su version 9.2.

PostgresSQL

Es un Sistema de Gestion de Bases de Datos de codigo abierto, “utiliza un modelo
cliente-servidor y usa multi-procesos en lugar de multi-hilos para garantizar la estabilidad
del sistema. Un fallo en uno de los procesos no afectara al resto y el sistema continuara
funcionando” (34). Es capaz de soportar grandes cantidades de datos sin que se afecte
su rendimiento, ademas puede operar sobre la mayoria de los sistemas operativos.
Soporta operadores, funciones, métodos de acceso y tipos de datos definidos por el
usuario. Soporta integridad referencial, la cual es utilizada para garantizar la validez de

los datos almacenados (20).
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Capitulo 2: Propuesta de Solucion

En este capitulo se describe un sistema propuesto para dar solucién al problema
planteado en la presente investigacion. Se especifican las técnicas empleadas para la
adquisicion del conocimiento, se define la estructura de los casos y la forma en que estan
organizados en la base de conocimientos. Ademas, se detallan las técnicas empleadas
para el procesamiento de los datos, funciones de recuperacion, comparacion,
adaptacion, y la estrategia de aprendizaje del sistema. También se exponen las
caracteristicas del médulo de recoleccion y gestion de datos, sus funcionalidades y
caracteristicas. De la metodologia empleada se describen sus fases, asi como las
historias de usuario (HU) mas importantes. Por ultimo, se abordan los patrones

arquitectonicos y de disefio que fueron empleados en la construccién del SBC.

2.1 Sistema Propuesto

Para dar solucién a la problemética planteada se propone el desarrollo de un SE basado
en casos. Estos ofrecen la posibilidad de trabajar mediante experiencias previas de
especialistas y son capaces de confeccionar propuestas de solucion para casos similares
a los que contiene en su base de conocimientos. A pesar de las limitaciones que
presentan estos de que pueden arrojar soluciones erréneas, es factible su aplicacion en
esta investigacion ya que se cuenta con datos registrados durante un estudio de casos
publicado en (35). Lo anterior garantiza que se cuente con informacion fiable referente a
la atencién de pacientes hemipléjicos con alteraciones motoras y reduce el riesgo de que

el sistema desarrollado aporte soluciones incorrectas.

El proceso de consulta a los pacientes requiere de la recopilacion de sus datos
personales y clinicos, estos ultimos son los que manejara el sistema para indicar una
propuesta tratamiento. La aplicacion esta conformada por tres médulos que permiten
llevar este proceso (figura 2.1). El primero de estos es el de gestiéon de datos, permite al
usuario registrar y manipular la informacion de sus pacientes y el respectivo historial
clinico de estos. Un conjunto de interfaces de usuario facilita esta tarea. El segundo

modulo corresponde al agente inteligente, contiene los algoritmos empleados para
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realizar inferencia y confeccionar la propuesta de tratamiento. Este proceso esté dividido
a su vez en tres etapas, Recuperacion, Reutilizacion y Adaptacion, que aparecen
descritas mas adelante en este documento. El dltimo médulo es el de explicacion, su
funcion es mostrar al usuario los resultados obtenidos por el agente inteligente en cada

una de sus etapas.

Modulo de Gestidn de

Médédulo Inteligente Modulo de Explicacion
Datos
D Gestionar Paciente D Recuperar Casos Semejantes I:I Resultados de la Recuperacién
D Gestionar Usuario D Reutilizar Casos Recuperados |:| Resultados de la Reutilizacion
D Gestionar Consulta D Adaptar Solucidn |:| Resultados de la Adaptacion

D Gestionar Instancia

Figura 2.1 Modulos que componen la solucién propuesta.

La figura 2.2 muestra como resultaria el proceso de consulta y tratamiento de pacientes
hemipléjicos con alteraciones motoras con ayuda del SBC; el paciente llega a la consulta
meédica, el médico le realiza la entrevista y los test correspondientes e introduce los datos
en el sistema, este los analiza, realiza una propuesta de tratamiento para el caso recién

llegado y finalmente el médico decide si le da ese tratamiento o no al paciente.

Paciente Diagnéstico Procesamiento Tratamiento Rehabilitacion

3 “% ?‘Q" Q“““
4 L

Figura 2.2 Flujo del proceso de diagndstico y tratamiento de pacientes mediante el
SBC.

-
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2.2 Adquisicion del conocimiento

El proceso de adquisicion del conocimiento es una de las tareas fundamentales en el
desarrollo de un SBC, mediante este proceso, el ingeniero de conocimiento confecciona
y organiza la informacidn necesaria para que el sistema pueda operar, este proceso

transita por varias etapas que se muestran en la figura 2.3.

I 5 IMPLEMENTACION
| I COMNCEPTUALIZACION [_]
IDENTIFICACION I : I D

FORMALIZACION I PRUEBA

Figura 2.3 Etapas del proceso de adquisicién del conocimiento. (13)
A continuacion, se detallan cada una de las etapas anteriores:

Identificacion: En esta etapa se identifican los participantes, tanto expertos como los
ingenieros del conocimiento que intervendran en la creacion de la base de datos, se
especifican ademas los aspectos fundamentales que se trabajaran para ubicar a los

especialistas en lo que se desea hacer.

Conceptualizacion: Se especifican y relacionan los aspectos fundamentales que se

trabajaran. Se identifica el flujo de informacion y los tipos de datos de que se dispone.

Formalizaciéon: Se define la forma en que se pudiese representarse la informacion, lo
que llevaria también a identificar la herramienta necesaria para construir la base de

conocimiento.

Implementacion: Se codifica la informacion extraida de los expertos segun la estrategia

definida y la herramienta seleccionada.
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Prueba: Se realizan pruebas a la base de conocimiento para identificar sus
potencialidades y debilidades y con ello determinar si es necesario realizarles cambios

al modelo o la forma de representacion empleada.

2.21 Técnicas de Adquisicion del Conocimiento
Las técnicas de adquisicion del conocimiento son aquellas que permiten obtener el
conocimiento necesario para conformar la base de datos con que el sistema va a

funcionar. En esta investigacion se emplearon las siguientes:

Consulta a Expertos: Este método consiste en realizar encuestas y entrevistas a
especialistas en el tema para extraer el conocimiento de que disponen para incluirlo en
el sistema. También para verificar la veracidad de los datos una vez conformada la base
de conocimiento. En la conformacion y validacion de la base de casos del SBC se
realizaron consultas y entrevistas a especialistas del Centro Nacional de Rehabilitacién

Julio Diaz de La Habana.

Conocimiento Documentado: El conocimiento es extraido de distintas fuentes tales
como libros, revistas y otros documentos que contengan informacion sobre el tema. En
la investigacion en curso se emplearon datos de historias clinicas de pacientes
hemipléjicos con alteraciones motoras y documentos e informes de investigaciones sobre

el tema realizadas por especialistas del hospital Julio Diaz.

Mediante la consulta con especialistas y los documentos estudiados (35) se identificaron
un conjunto de 36 variables (tabla 2.1) que son medidas en el diagndstico a pacientes
hemipléjicos con alteraciones motoras y que reflejan elementos indispensables a tener
en cuenta para indicar un tratamiento. Estas variables se separan en cuatro grupos, las
relacionadas con las caracteristicas de las manos, las del paciente de pie, cuando esta

sentado y durante la marcha.

2.3 Base de Casos
Los casos son una de las formas en que puede ser representado el conocimiento para
su posterior utilizacion. El Razonamiento Basado en Casos se basa en emplear datos de

casos previos para extraer conocimientos y construir a partir de estos una soluciéon a
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nuevas situaciones. Para construir la base de casos es necesario inicialmente identificar
los atributos que describiran cada uno de los casos. Estos de dividen en rasgos
predictores y rasgos objetivo. Los primeros corresponden a los elementos que el
especialista utiliza para caracterizar el estado del paciente y los segundos al tratamiento
gue se asigna a estos. De cada uno se debe especificar el dominio de definicién y el tipo

de dato correspondiente.

En el sistema que se implementa cada caso esta compuesto por un numero fijo de rasgos

gue se describen a continuacion:

Postura de Pie

Apoyo Externo Ninguno, Baston, Muleta, Asistente Nominal

Nivel de Pelvis Nivelado, Descenso Izquierdo, Descenso Ordinal
Derecho

Nivel de Hombros Nivelado, Descenso Izquierdo, Descenso Ordinal
Derecho

Equilibrio Estéatico Estable, Inestable con Micro-Oscilaciones, Ordinal

Inestable con Macro-Oscilaciones, Inestable

con Movimientos Compensatorios

Equilibrio Dinamico Estable, Inestable con Micro-Oscilaciones, Ordinal
Inestable con Macro-Oscilaciones, Inestable

con Movimientos Compensatorios

Base de Si, No Binario
Sustentacion

Ampliada

34




Capitulo 2: Propuesta de Solucion

Rotacioén de Si, No Binario

Miembro Inferior

Genus Flexus Si, No Binario

Genus Valgo Si, No Binario

Genus Varo Si, No Binario

Genus Recurvatum Si, No Binario

Nivel de Hombros Nivelado, Descenso Izquierdo, Descenso Ordinal
Derecho

Equilibrio Estatico Estable, Inestable con Micro-Oscilaciones, Ordinal

Inestable con Macro-Oscilaciones, Inestable

con Movimientos Compensatorios

Equilibrio Dinamico Estable, Inestable con Micro-Oscilaciones, Ordinal
Inestable con Macro-Oscilaciones, Inestable

con Movimientos Compensatorios

Marcha

Fase de Balanceo

Caida del Pie Si, No Binario
Inversion del Pie Si, No Binario
Eversion del Pie Si, No Binario
Tobillo Inestable Si, No Binario
Rodilla Extendida Si, No Binario

35
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Hiperflexion de Si, No Binario
Caderas

Descripcion de Arco Si, No Binario
Golpeteo del ante- Si, No Binario
pie

Inversion del Pie Si, No Binario
Eversion del Pie Si, No Binario
Genus Flexus Si, No Binario
Genus Valgo Si, No Binario
Genus Varo Si, No Binario
Genus Recurvatum Si, No Binario
Rodilla Inestable Si, No Binario
Inclinacion al lado Si, No Binario
sano

Inclinacion al lado Si, No Binario
afectado

Trendelemburg Si, No Binario
Positivo

Rotacion Interna Si, No Binario

36
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Rotacion Externa Si, No Binario
Retraso MI Afectado Si, No Binario
Retraso Mi Sano Si, No Binario
Funcion de Apertura Presente, Interferida, Parcial, Ausente Ordinal
Funcion de Cierre Activa, Parcial, Ausente Ordinal
Tipo de Agarre Simio, Oposicién del Pulgar, Aduccion del Nominal

Pulgar, Pinza Bidigital, Pinza Tripode, Pinza

Pentadigital, Gancho
Tabla 2.1 Descripcion de los rasgos predictores de la base de casos del SBC.

En correspondencia con los rasgos predictores identificados los especialistas
seleccionaron un conjunto de ejercicios y tratamientos que permiten recuperar las
funciones corporales de pacientes hemipléjicos con alteraciones motoras. La siguiente

tabla muestra los tratamientos seleccionados.

Rasgo Objetivo Posibles Valores

Electro-Estimulacion Funcional (EEF) EEF-Manos, EEF-Hombros, EEF-Pie,
EEF-Rodilla

Técnicas de Biofeedback Si, No

Mecano-Suspension Terapia Si, No

Bipedestador Si, No

Danzo-Terapia Si, No

Terapia con cufia y rodillos Si, No

37
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Espejo Panoramico Si, No
Troller de techo Si, No
Estera Rodante Si, No

Tabla 2.2 Descripcion de los rasgos objetivo de la base de casos del SBC.

2.4 Proceso de extraccion del conocimiento

Tal como se describié en el capitulo, el proceso de extraccién del conocimiento en los
SBC esta compuesto por cuatro etapas que deben ser ejecutadas para obtener una
solucién factible al problema en cuestion, estas etapas son: Recuperacion, Reutilizacion,
Adaptacion y Almacenamiento o Aprendizaje. A continuacion, se explican los algoritmos

y estrategias empleadas en cada una de estas etapas:

2.4.1 Etapa de Recuperacion

La primera etapa en el proceso de extraccion del conocimiento generalmente es
antecedida por labores de pre-procesamiento de datos que garantizan completitud y
organizacion. Esto se garantiza en el proceso de creacidon de la base de conocimientos
pues las variables con que se trabaja son de tipo booleanas y Ordinales, su dominio esta

definido y se valida que no se almacenen valores incorrectos o nulos en la aplicacion.

Esta etapa es la encargada de recuperar instancias o casos con caracteristicas similares
al caso analizado, siguiendo una estrategia de umbral para comparar parametros de los
rasgos predictores. El usuario tiene la posibilidad de definir el grado de similitud minimo
para considerar dos casos semejantes. Para ello se emplean funciones de semejanza
entre instancias que dependen de la comparacion entre cada uno de sus atributos. Los
atributos que conforman una instancia estan separados en cuatro grupos que
representan diferentes tipos de examenes, estos son: Postura de Pie (PP), Postura
Sentado (PS), Marcha (M), Manos (Mn). Para cada una de estas clasificaciones se
calcula individualmente el valor de disimilitud entre sus atributos y se realiza la suma de
estos. Esta estrategia es similar a la Distancia Euclidiana donde se efectia una sumatoria

de las diferencias entre atributos numéricos, el valor de disimilitud calculado en este caso
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es el equivalente a esa distancia. Teniendo en cuenta que todas las variables analizadas
son de tipo booleanas, nominales u ordinales las funciones utilizadas para calcular la

disimilitud son las siguientes:
Para atributos booleanos se emplea la Funcién de Hamming (36):

_(Osix=y
Donde (x,y) representan los valores del atributo analizado en las instancias que estén

siendo evaluadas y CC indica “caso contrario”.

En atributos nominales y/u ordinales se ponderan los valores de disimilitud (36) segun
criterio de expertos. Estos definen qué tanto se asemejan o no los distintos valores que

puede asumir un atributo, quedando como el ejemplo siguiente:

( 0 six=y

| Six = Descy,q,y = Descper
Atributo Nivel de Hombros: d(x,y) = 4 0.25 0

| siy = Descjyq ,x = Descpey

k 1 en otro caso

Donde (x,y) son los valores del atributo analizado en las instancias que estén siendo

evaluadas.

Luego para calcular la disimilitud existente entre cada uno de los criterios en que se
agrupan los rasgos predictores (PP, PS, M y Mn) se procede de la siguiente forma. Si la
suma obtenida como resultado de la comparacion entre atributos es cero, se devuelve
ese valor, de lo contrario se divide dicha suma entre la cantidad de atributos evaluados,
esto ultimo para garantizar que el resultado quede normalizado (valores entre 0y 1). La
cantidad de atributos evaluados puede variar debido a que la mayoria de los rasgos son
booleanos. Si alguna caracteristica no aparece reflejada en ninguna de las dos instancias
gue estan siendo comparadas, entonces este rasgo no se tiene en cuenta pues puede
aportar informacion falsa de similitud o disimilitud entre las instancias. Lo anterior se

expresa de la siguiente forma:
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Yo @)
n

d(C1,C2) = donde C1y C2 representan la caracteristica que esta siendo

comparada (PP, PS, M 0 Mn) y n el nimero de parametros evaluados.

Entonces la disimilitud entre dos instancias viene dada por:

d(I1,12) = Zzzo(d(Cl, C2)) esta funcion tiene dominio de 0 a 4, 0 en caso de que

las instancias no presenten diferencias y 4 en el caso de que no tengan ningun elemento

en comun.

2.4.2 Etapa de Reutilizacion

Una vez que se han recuperado de la base de conocimientos los casos mas semejantes
al nuevo caso analizado, se procede a reutilizar ese conocimiento para generar una
propuesta de ejercicios de rehabilitacion para el paciente. Este es un problema de
clasificacion multi-objetivo, puesto que existen varias variables dependientes (varias
combinaciones de ejercicios). Para resolverlo se transform6 en varios problemas de
clasificacion para una sola variable dependiente. Basicamente el procedimiento que se
sigue es el de clasificar cada ejercicio individualmente. En el conjunto de casos
recuperados, se contabiliza la aparicion de cada uno de los posibles tratamientos. Los
gue sobrepasen un valor (definido mediante criterio de expertos) son incluidos en la
nueva solucion. El conjunto de ejercicios candidatos conforman una propuesta como

resultado de esta etapa.

2.4.3 Etapa de Adaptacion

La solucion obtenida en el paso anterior es analizada y ajustada en esta etapa. Para
realizar esta operacidbn se emplea un sistema de reglas que permite revisar los
tratamientos propuestos, para identificar elementos que pueden haberse obviado o
rasgos incorrectos que se hayan incluido en la solucién. Las reglas fueron definidas por
los expertos y describen caracteristicas y procedimientos del negocio que estan bien
definidos. Incluyen relaciones entre sintomas y tratamientos, dependencia o

solapamiento de ejercicios, prohibiciones y contraindicaciones, entre otras. Un ejemplo
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de aplicacion de las reglas es: “Si el paciente presenta Caida del Pie se debe aplicar

Electro Estimulacion Funcional”.

2.4.4 Almacenamiento o Aprendizaje

Para garantizar que en un futuro el sistema pueda brindar soluciones a problemas mas
complejos este debe ir aprendiendo. Esto se traduce en incorporar nuevos casos a su
base de conocimientos para poder reutilizarlos mas adelante. Esta tarea requiere mayor
participacion del usuario del sistema, pues debe valorar si el caso que se acaba de
analizar es suficientemente interesante como para adicionarlo. El sistema le ofrece la
posibilidad de hacerlo, previa verificacion de gue no existan ya casos demasiado
similares en la base de datos, en cuyo caso alertard a usuario. Finalmente, este tiene la

Ultima palabra para decidir si continda con la operacion o no.

2.4.5 Modulo de Explicacion

Cuando el usuario hace uso de la funcionalidad “Sugerir Tratamiento” y el sistema le
brinda una respuesta, mediante el modulo de explicacion este puede observar el
resultado de cada una de las etapas involucradas en el proceso de extraccion del
conocimiento. Como resultado de la etapa de recuperacion, se muestran las instancias
recuperadas, el nivel de semejanza que tienen respecto al nuevo caso y los valores que
toman cada uno de sus atributos. En la etapa de reutilizacion se muestra la propuesta de
solucién confeccionada a partir de los casos recuperados. Finalmente, en relacién con la
adaptacion se incorpora la propuesta de solucién definitiva y si se aplicaron reglas se

muestran cuales fueron estas.

2.5 Control, acceso y gestion de la informacion

Para garantizar el control, acceso y gestion de toda la informacion que se maneja en el

sistema se cuenta con un modulo de gestion para los siguientes fines:

Gestion de usuarios del sistema: Permite gestionar los usuarios que haran uso del
sistema, especificando dos roles que pueden ser asignados (Administrador y Usuario).

Brinda ademas la posibilidad de cambiar los datos personales o la cuenta de estos.
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Gestion de Pacientes: Permite llevar el control de los pacientes en tratamiento,

registrando sus datos personales y clinicos.

Gestion del Historial Clinico del Paciente: Estas funciones estén relacionadas con el
control y seguimiento que se realiza en la historia clinica de los pacientes. Se permite
ademas de modificar, actualizar y eliminar datos de las historias, mostrar al usuario los
datos de dos consultas realizadas a un mismo paciente para que se puedan establecer

criterios de comparacion sobre su evolucion.

Modulo de explicacion: A esta funcionalidad se accede cuando se ha hecho uso de los
algoritmos del SBC para obtener una propuesta de tratamiento para el paciente. La
funcién de este modulo es ofrecer al usuario la descripcion de cémo se llevé a cabo el

proceso de confeccion de la solucién en cada una de las etapas que compone al SBC.

2.6 Desarrollo guiado por XP

2.6.1 Fase de Exploracion

En esta etapa se confeccionan las historias de usuario que describen las funcionalidades
que el cliente desea estén presentes en la aplicacion; el equipo de trabajo se familiariza
con las herramientas que se emplearan en el desarrollo; y se define el alcance del

proyecto.

Historias de Usuario

El método empleado en XP para describir el funcionamiento de la aplicacién son las
historias de usuario (HU). Estas son el equivalente a los casos de uso empleados en
otras metodologias. “Deben poder ser programadas en un tiempo entre una y tres
semanas. Si la estimacion es superior a tres semanas, debe ser dividida en dos 0 mas
historias. Si es menos de una semana, se debe combinar con otra historia” (25). Las HU
correspondientes al SBC no fueron redactadas por el usuario, pero su confeccion si fue
guiada por este, especificando la prioridad de cada una de ellas. Estan representadas

mediante tablas con los siguientes elementos:

e NuUmero: Numero de la HU, incremental.
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e Nombre: Nombre que identifica la HU.

e Referencia: Es el conjunto de HU de las cuales depende la actual.

e Prioridad: Esta caracteristica es dada por el cliente con los valores: alta, media o
baja en dependencia de la importancia y orden en que desean que sean
implementadas.

e Iteracion Asignada: Numero de la iteracion en la cual se desarrollara la HU.

e Puntos Estimados: Tiempo estimado en semanas que se le asignara.

e Descripcion: Breve descripcion del proceso que define la historia.

e Observaciones: Alguna acotacion importante a sefialar sobre la historia.

e Prototipo de interfaz: Prototipo de interfaz, si aplica.
Para asignar los valores de prioridad se tiene en cuenta lo siguiente:

Alta: Se le otorga a las HU que resultan funcionalidades fundamentales en el desarrollo

del sistema, las que el cliente define como principales para el control del sistema.

Media: Se le otorga a las HU que resultan para el cliente como funcionalidades a tener
en cuenta, sin que estas tengan una afectacion sobre el sistema que se esté

desarrollando.

Baja: Se le otorga a las HU que constituyen funcionalidades que sirven de ayuda al
control de elementos asociados al equipo de desarrollo, a la estructura, y no tienen que

ver directamente con el sistema en desarrollo.

Se redactaron 9 HU, de ellas 7 se clasificaron con prioridad alta y 2 con prioridad media.
A continuacion, aparecen representadas 3 de las principales HU especificadas (las

demas aparecen en los anexos).

Historia de Usuario

Nimero: 4 Nombre de HU: Gestionar Consulta

Referencia: 2,3 Prioridad: Alta
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Iteracion Asignada: 2 Puntos Estimados: 2

Descripcion: El sistema debe permitir registrar, mostrar, modificar y eliminar las

consultas del paciente seleccionado.

Observaciones: La consulta se identifica por la fecha en que se realizo; consta de
dos partes: el diagnostico realizado por el especialista y el tratamiento orientado
(sugerido por el propio sistema o definido por el médico.

Prototipo de Interfaz:

& Historia Clinica

Consultas
Historia Clinica 2016-03-02

2016-03-04
Nombre: Eliuvis Ver\Editar

Apellidos: Matos Matoss

Comparar
Num.ldent: 92111950340

EIIE X

Profesion Estudiante
Sexo: M

Teléfono: 52819306

Direccion:

Bcoa

\

Tabla 2.3 Descripcion de la HU 4 Gestionar Consulta.

Historia de Usuario

Numero: 5 Nombre de HU: Gestionar Diagnostico
Referencia: 2,3,4 Prioridad: Alta
Iteracion Asignada: 2 Puntos Estimados: 2

Descripcion: El sistema debe permitir registrar, mostrar, modificar y eliminar el
diagnostico realizado en una consulta, validando en cada caso que los datos sean
correctos.
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Observaciones: El proceso de diagnéstico cubre varias etapas: datos generales,
postura de pie, postura sentado, marcha, miocinética y otros trastornos.
Prototipo de Interfaz:
@ Diagnastico >
Datos Generales | Postura de Pie | Postura Sentado | Marcha | Miocinética | Otros Trastornos
Apoyo Externo Nivel de Pelvis Equilibrio Estatico
Ninguno - Descenso lzqg - Inest Micro-Osc -
Nivel de Hombros Equilibrio Dinamico
- Inest Micro-Osc -
Base de Sustentacién Ampliada Genus flexus Genus varo
Rotacién de MI Genus recurvatum Genus valgo

Tabla 2.4 Descripcion de la HU 5 Gestionar Diagnéstico.

Historia de Usuario

Numero: 6 Nombre de HU: Sugerir Tratamiento
Referencia: 5 Prioridad: Alta
Iteracion Asighada: 3 Puntos Estimados: 3

Descripcién: El sistema debe confeccionar una propuesta de tratamiento, teniendo en

cuenta la base de conocimiento de pacientes tratados.

Observaciones: Se debe implementar un moédulo inteligente que emplee técnicas de
IA capaces de establecer similitudes entre los casos registrados y el huevo caso para

proponer un tratamiento lo mas cercano posible al que daria un médico especialista.

Prototipo de Interfaz:
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@ Very Editar Diagnéstico =

Datos Generales | Postura de Pie | Postura Sentado | Marcha | Miocinética | Otros Trastornos | Tratamiento

Analizar casos con semejanza mayor o igual al: | 80 £

Sugerir Tratamiento Guardar Instancia

*{EEF) Electroestimulacién Funcional

i +| Espejo Panoramico
EEF Mano Bipedestador
EEF Pie Danzo-Terapia | Troller de Techo
i fi i Estera Rodante
Técnicas de Biofeedback Terapia con Cuiia y Rodillos
F2 " Terapia con Aro Dispositivos Ortésicos
D Mecano Suspencién Terapia
Paralela Dispositivos de Bandaje

Editar

Tabla 2.5 Descripcion de la HU 6 Sugerir Tratamiento.

2.6.2 Fase de Planificacion

En la fase de planificacion se establece prioridad a las HU mas importantes. Los
desarrolladores estiman el esfuerzo necesario para cada HU y a partir de esto se define
el plan de desarrollo de las iteraciones. Durante la primera iteracién debe construirse la

arquitectura del sistema.

Estimacién del esfuerzo por HU

La estimacién del esfuerzo necesario para el desarrollo de la aplicacion mediante las HU

consiste en la suma del tiempo establecido en cada una de las iteraciones donde se

distribuyeron esas HU. La siguiente tabla muestra las HU con los puntos de estimacion

en semanas.
Historias de Usuario Puntos de Estimacién(semanas)
Gestionar Paciente 2.5
Gestionar Lista de Consultas 1
Gestionar Diagndstico 2.5
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Gestionar Tratamiento 1
Gestionar Base de Conocimiento 3
Sugerir Tratamiento 3
Gestionar Usuario 1
Comparar Consultas 1
Médulo de Explicacion 1

Tabla 2.6 Estimacion del esfuerzo por HU.

Al realizar la estimacion, el tiempo de desarrollo obtenido fue de 16 semanas. Los

tiempos estimados de las HU variaron de 1 a 3 semanas.

Plan de Iteraciones

Luego de estimar el tiempo de desarrollo de las HU se procede a realizar el plan de
iteraciones. Se seleccionan las HU a desarrollar en cada una de las entregas pactadas.
Por cada iteracion se definen las pruebas que se realizaran para verificar si se cumplié
con lo especificado en la HU correspondiente. A las pruebas fallidas se les realiza un

analisis y se corrigen las dificultades para la préxima iteracion.
El plan de iteraciones del SBC esté distribuido como se describe a continuacion:

e |teracidn 1: En esta iteracién se confecciona la arquitectura del SBC; se definen
las clases del modelo; se realiza la conexion a la base de datos mediante el
framework hibernate; y se disefian las interfaces. Se desarrollan las HU 1,2y 7
gue permiten la gestion de los pacientes y de los usuarios que haran uso de la
aplicaciéon. Estas HU son de gran importancia para las futuras iteraciones pues
contienen los elementos generales de los que se derivan las demas
funcionalidades. Se realizan las pruebas de aceptacion, y al finalizar se obtiene

una entrega funcional de esta iteracion.
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Iteracion 2: Se desarrollan las HU 3, 4 y 8 correspondientes a la gestion del
diagndstico y tratamiento de los pacientes. En esta etapa se identifican todas las
variables que se registran de cada paciente y que son imprescindibles para decidir
un diagnostico. Se definen los elementos necesarios para crear la base de
conocimientos que empleara el sistema para sugerir un tratamiento
automaticamente. Se implementan también las funcionalidades que le permiten al
usuario realizar una comparacion visual de los datos de 2 consultas. Para concluir
con la iteracion se realiza una entrega de la aplicacion con las nuevas
funcionalidades.

Iteracion 3: Se le da solucién alas HU 5, 6 y 10 que son las encargadas de operar
con la base de conocimientos para realizar una prediccion del tratamiento que
necesita el paciente; asi como de ofrecer una explicacion de cémo se arrib6 a esa
solucion. Al finalizar se desarrollan pruebas de aceptacion y se realiza la entrega

final del producto.

El calculo del tiempo se realizé teniendo en cuenta que una semana de trabajo consta

de 5 dias con 6 horas dedicadas en cada uno. La siguiente tabla muestra el plan de

iteraciones con el tiempo empleado en cada una de ellas y las HU que las componen.

Iteracion Historias de Usuario Puntos de
Estimacion
1 Gestionar Paciente 4.5
Gestionar Lista de Consulta
Gestionar Usuario
2 Gestionar Diagndstico 4.5

Gestionar Tratamiento

Comparar Consultas
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3 Gestionar Base de Conocimiento 7

Sugerir Tratamiento

Maodulo de Explicacion

Tabla 2.7 Plan de Iteraciones.

Plan de Entregas

El plan de entregas se realiza para definir las fechas en que se deberan desplegar las
versiones de la aplicacibn que resultan de cada iteracibn durante el proceso de
desarrollo. Su planificacién se basa en la estimacion realizada de los tiempos de cada
una de las iteraciones. Segun el célculo de tiempo de las iteraciones se confeccioné el
siguiente plan de entregas, en el cual se tiene como fecha definitiva el 15 de mayo de
2016.

Historias de Usuario 1ra lteracion 17 2da Iteracion 3ra lteracién

de febrero de 15 de marzo de 1°de mayo

2016 de 2016
2016

Gestionar Paciente V-1.0

Gestionar Lista de Consulta

Gestionar Usuario

Gestionar Diagndstico V-2.0

Gestionar Tratamiento

Comparar Consultas

Gestionar base de V-3.0

Conocimiento

Sugerir Tratamiento
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Maodulo de Explicacion

Tabla 2.8 Plan de Entregas.

2.6.3 Fase de Iteraciones

En esta fase se implementan las funcionalidades del SBC segun la iteracién que esté
siendo desarrollada se realizan las pruebas de aceptacion para comprobar si se le dio
cumplimiento a lo especificado en la HU. Si las pruebas fallan se procede a re-
implementar las funcionalidades deficientes para solucionar el error. Cuando la
aplicacién de las pruebas es satisfactoria entonces se le entrega al cliente la version
recién implementada para que haga uso de las funcionalidades disponibles y se
familiarice con la aplicacion. En esta etapa el cliente se mantiene relacionado con el
proceso de implementacién para esclarecer posibles dudas en la comprension del
negocio.

2.7 Caracteristicas y Disefio del Sistema

2.7.1 Arquitectura del Sistema

El sistema que se implementa estd disefiado mediante una arquitectura Modelo Vista
Controlador (MVC), esta permite mantener separada la logica de la aplicacion, los datos
gue se manejan y los archivos correspondientes a las vistas. “Se trata de un modelo muy
maduro y que ha demostrado su validez a lo largo de los afios en todo tipo de

aplicaciones, y sobre multitud de lenguajes y plataformas de desarrollo.” (37)

e EIl Modelo, contiene una representacion de los datos que maneja el sistema, su
I6gica de negocio, y sus mecanismos de persistencia.

e LaVista, ointerfaz de usuario, que compone la informacion que se envia al cliente
y los mecanismos de interaccion con éste.

e EIl Controlador, actia como intermediario entre el Modelo y la Vista, gestionando
el flujo de informacion entre ellos y las transformaciones para adaptar los datos a

las necesidades de cada uno.
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Vistas Controlador Modelo

Controlador
Principal

Autenticar Pacientes

Principal

Controlador de

\ Usuarios
Vistas

Diagnostico

Agente Inteligente Instancias

Otras

J J
Figura 2.2 Arquitectura MVC del SBC.

2.7.2 Tarjetas Clase-Responsabilidad-Colaboracién (CRC)

Las tarjetas CRC se confeccionan para describir el objetivo que cumple una clase
determinada dentro de la aplicacién, se incluyen ademas aquellas clases que guardan
determinada relacién con la que se describe. Estas “permiten desprenderse del método
basado en procedimientos y trabajar con una metodologia basada en objetos, asi el
programador se centra y comienza a apreciar el desarrollo orientado a objetos” (38).

Estas estdn compuestas por los siguientes campos:

e Clase: Nombre de la clase que se corresponde con la tarjeta.
e Responsabilidad: Describe las funcionalidades que contiene clase.
e Colaboraciéon: Enuncia las clases que guardan relacion con la que se describe

en la tarjeta.

A continuacion, aparecen tres tarjetas CRC que corresponden a clases de relevancia

dentro del sistema:

Tarjeta CRC

Clase: PrincipalController

Responsabilidad Colaboracion
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Es la clase principal de la aplicacion y se encarga

de: Crear_UsuarioController

e Controlar las interfaces para la gestion de NuevoPacienteController

Usuarios, Pacientes e Historial Clinico del

) ) GestionarUsuarioControll
paciente en el sistema. er
e Crear el Agente inteligente que emplea el sistema | ) )
) _ Lista_DiagnosticoControll
para brindar las propuestas de soluciones. er

e Permitir a los Usuarios visualizar y eliminar

) ) Agente
instancias.

e Permitir al usuario que esta trabajando cerrar su

sesién o la aplicacion.

Tabla 3.1: Tarjeta CRC correspondiente a la clase PrincipalController.

Tarjeta CRC

Clase: DiagnosticoController

Responsabilidad Colaboracion
Es la clase para la gestion de diagnéstico, se PrincipalController
encarga de:

Lista_DiagnosticoControll
e Registrar los datos clinicos de los pacientes. er
e Brindar la entrada al Agente inteligente brindar | Detalles_Tratamiento

una propuesta de solucién.

Agente
e Almacenar un diagndstico como instancia si se ,
_ Paciente
considera relevante.
. . Diagnostico
e Establecer comparaciones visuales entre
elementos del diagnéstico. Tratamiento

Tabla 3.2: Tarjeta CRC correspondiente a la clase DiagnosticoController.

2.7.3 Patrones de disefio
Los patrones de disefio son soluciones ya probadas a problemas con caracteristicas

similares que surgen en el proceso de desarrollo de aplicaciones informaticas. Ayudan
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al éxito del proyecto, pues permiten la reutilizacion de cédigo, garantizan la robustez y
extensibilidad del sistema. A continuacion, se describen los patrones empleados en la

implementacion del SBC.

Patrones GRASP

Bajo Acoplamiento: Este patron vela por que no existan dependencias innecesarias
entre las clases. Garantiza que cada una pueda realizar sus funciones por separado,
relacionandose con las otras clases cuando sea necesario; y que, si en el futuro si se
deseara realizar alguna modificacion al sistema, se minimizaran las afectaciones a otros
componentes. En el sistema que se implementa se ve reflejado en la estructura con que
esta estructurado el sistema inteligente donde este recibe peticiones Unicamente del
controlador e interactia con las clases que contienen informacion necesaria para su
funcionamiento. La tabla 2.9 muestra la tarjeta CRC correspondiente al agente inteligente

donde se pone de manifiesto lo descrito anteriormente.

Tarjeta CRC

Clase: Agente

Responsabilidad Colaboracion

Es la clase principal del sistema inteligente y se
encarga de:

e Proveer la funcionalidad para brindar una solucion | PrincipalController

ante una nueva entrada al sistema.

Recuperacion
e Contener la lista de instancias con que cuenta el o
_ o _ Reutilizacion
sistema para realizar inferencia.
Adaptacion

e Controlar el almacenamiento de instancias
previendo que no se almacenen instancias
sumamente semejantes.

Tabla 2.9 Tarjeta CRC de la clase Agente.
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Alta Cohesion: Este esta muy vinculado al anterior se encarga de que las clases solo
realicen funciones estrechamente relacionadas con su contenido, lo que facilita la
organizacion del proyecto y que estas no estén sobrecargadas de funcionalidades

ajenas. La tabla 2.9 también ejemplifica el empleo de este patron.

Controlador: Este patron se ve reflejado por el modelo arquitecténico MVC utilizado en
el desarrollo del SBC. Garantiza que esté centralizado el control de las funcionalidades
del software. Esto ofrece una mejor estructuracion y organizacion durante el desarrollo

del producto.

Creador: Se emplea al momento de definir la creacion de objetos, se garantiza que si
una clase puede crear objetos de otra es porgue guardan determinada relacion, ya sea
gue una contiene a la otra, o que una contiene los datos que necesita la segunda. Esto
se refleja en el momento de crear objetos de clases controladoras de interfaces donde
estos solo pueden ser creados por el controlador de la vista que dio origen a la nhueva

interfaz.

Experto: Se utiliza para garantizar que determinadas clases contengan todos los
elementos necesarios para realizar sus labores. Las clases encargadas de realizar las
funciones en las que esta separado el proceso de extraccion del conocimiento presentan

estas caracteristicas (Recuperacion, Reutilizacion y Adaptacion).

Patrones GOF

Singleton: Se usa para indicar que de una clase se crea un Unico objeto, siendo este
utilizado por todas las demas clases o funcionalidades que necesiten informacién
contenida en ese objeto. La clase “Agente” representa un ejemplo de como se utilizd
este patron en la implementacion del SBC. En el sistema se crea una sola entidad de
esta clase y es a esta a la que se le efectuan todas las peticiones que involucran a las

funcionalidades del agente inteligente.



Capitulo 3: Implementacién y pruebas del sistema

Capitulo 3: Implementacion y pruebas del sistema

En el presente capitulo se exponen los elementos relacionados con la construccion del
sistema, su estructura y la descripcion de las clases que intervienen. Se describen
también las diferentes pruebas aplicadas y el resultado de estas. Por Ultimo, se exponen

las técnicas de validacion empleadas y sus resultados.

3.1 Implementacion

La implementacidn es la tarea principal que se realiza en la etapa de iteraciones. La
metodologia XP describe un conjunto de elementos a tener en cuenta a la hora de
codificar la l6gica de lo que se desea construir. La disponibilidad del cliente es uno de los
aspectos fundamentales; la metodologia requiere que esté involucrado lo mas posible
con el equipo pues durante el proceso de desarrollo van a necesitar esclarecer aspectos
del negocio que no necesariamente deben estar documentados. Estos son elementos
gue se discuten de manera informal entre cliente y desarrolladores durante el proceso
de desarrollo. Los otros elementos que plantea la metodologia como buenas préacticas
para el desarrollo son: el uso de codificacion estandarizada, programacion dirigida por

las pruebas (Test-driven programming”), integraciones permanentes y ritmo sostenido.

3.1.1 Estructuray descripcion de la aplicacién

La estructura principal de la aplicacion se corresponde con un proyecto JavaFX, dentro
de esta estructura se organizan las clases y archivos del sistema en determinados
paquetes de acuerdo a la funcién que cumplan dentro de la aplicacién, la figura 3.1

muestra como esté estructurado el proyecto.
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Figura 3.1 Representacion de los paquetes que forman parte de la aplicacion.

A continuacion, se ofrece una descripcion del contenido de cada paquete:

1.

<default package>: Contiene el archivo de configuracion del Framework
Hibernate. Este debe aparecer en la raiz del proyecto.

Modelo: Contiene las clases que conforman el modelo de la aplicaciéon. Dentro de
este paquete aparecen separadas las clases en otros paquetes para facilitar la
comprension del modelo, estos son: Diagnésticos, encargado de contener las
clases relacionadas con los datos del diagnéstico de los pacientes; DAO, para
almacenar las clases que gestionan la conexion con la base de datos; Instancia y
Tratamiento cada uno encargado de contener las clases de estas caracteristicas.
Interfaces: Contiene los archivos FXML que se corresponden con las interfaces
visuales del sistema, las clases Java encargadas de controlar estas interfaces y
un paguete denominado “Estilos” que agrupa los archivos Cascade Style Sheet
(css) y las imagenes que se utilizan en el disefio visual del sistema.
Physiotherapy: Contiene la clase de arranque del sistema y las clases
involucradas en la l6gica de la aplicacion, el agente inteligente y sus
complementos.

Test Package: Agrupa las clases que contienen los casos de pruebas unitarias

implementadas mediante JUnit.
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3.2 Pruebas

La realizacion de las pruebas permite evaluar el desempefio de la aplicacion. En relacion
con el aspecto que se desee comprobar existen diferentes tipos de pruebas que pueden
ser ejecutadas. XP describe dos tipos de pruebas fundamentales para evaluar la calidad
de las aplicaciones. Estas son: las pruebas unitarias, elaboradas por el desarrollador
para evaluar automaticamente el desempefio individual de las funcionalidades; y las
pruebas de aceptacion, que se elaboran en relacidén con las historias de usuario para
validar que el sistema cumpla con las especificaciones realizadas por el cliente. Para la
ejecucion de las pruebas unitarias se emplea JUnit, un paquete de clases que permiten
realizar este tipo de pruebas en Java. Se realizan ademas pruebas de sistema (carga)

para evaluar su comportamiento en distintos escenarios.

3.2.1 Pruebas Unitarias

Se recomienda que estas pruebas sean automatizadas, pues esto facilita al programador
identificar funciones que no ofrecen una salida acorde con la légica que se deseaba
implementar. La herramienta JUnit permite correr un conjunto de pruebas de forma
automatica e informa de aquellas que han fallado. La figura 3.3 representa una de las
funcionalidades del sistema a la cual se le realiza una prueba unitaria (figura 3.4).

public doubkle CompararNiwvel (String H1l, String H2) {

double distancia = 0.0;
if ((Hl.equals ("Hivelado=s") && 'HZ.edquals ("Hiveladosz"))
Il ('Hl.eguals ("Hivelados") && HZ.eguals ("Hivelados")}) {

distancia += 1:
} else if ((Hl.equals("Descen zg") && HZ2.edquals ("L
|| (Hl.egquals("Descenzo Der") && H2.equals ("L

distancia += 0.25;

return distancia;

Figura 3.2 Método CompararNivel.
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ETes=c
pukbklic volid testCompararMivel() {
System.out.println ("CompararNivel™)
String H1 = "Hivelados";
String H2 = "Descenzo Izg":
Recuperar instance = new Recuperar/():
doubkle expBResult = 1;
double result = instance.CompararNiwvel (H1, H2):;

assertEgusls (expBResult, result, 0.0);:
i

Figura 3.3 Caso de prueba unitaria del método de la Fig 3.3.

Los casos de prueba fallidos fueron corregidos antes del cierre de la iteracion. Se
tomaron precauciones para evitar errores similares y se definieron nuevos casos de
prueba para verificar el correcto desempefio de las funcionalidades. En total se
implementaron 13 casos de pruebas unitarias, de ellas 3 aportaron no conformidades y
se corrigieron antes de terminar la iteracion. Mayormente los casos de prueba estan
relacionados con las funciones del agente inteligente ya que su correcto funcionamiento

es vital en el desarrollo de la aplicacion, los resultados aparecen en el siguiente gréfico.

Pruebas Unitarias

m Correctas = Incorrectas

Figura 3.4 Resultados de la aplicacion de los casos de pruebas unitarios
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3.2.2 Pruebas Aceptacion
Las pruebas de aceptacion se elaboran a partir de las HU. Estan disefiadas para verificar
si el sistema cumple con los requerimientos descritos. Representan la satisfaccion del
cliente con el producto que se le entrega y es este el principal encargado de verificar su
cumplimiento. También conocidas como “pruebas de caja negra”, se centran en probar
el sistema funcionalmente, sin tener en cuenta los algoritmos internos. Se ejecuta una
accion sobre la aplicacion y se espera una respuesta que debe estar en correspondencia
con lo esperado, de no ser asi la prueba es fallida.
En la confeccidn de estas pruebas se describen los siguientes aspectos:
e Cadigo: Identifica la prueba en cuestion, incluye el nimero de HU, de la prueba
y si posee diferentes escenarios.
e HU: Numero de la HU a la cual pertenece.
e Nombre: Nombre del caso de prueba.
e Descripcion: Acciones que debe realizar el sistema.
e Condiciones de ejecucion: Describe las caracteristicas y elementos en general
gue debe tener el sistema para realizar el caso de prueba.
e Entrada/Pasos de Ejecucion: Incluye las entradas necesarias del sistema y los
pasos necesarios para realizar el caso de prueba.
e Resultados Esperados: Respuesta que debe dar el sistema luego de aplicar el
caso de prueba.
e Resultado Obtenido: Respuesta visual del sistema después de realizar el caso
de prueba.
e Evaluacién de la prueba: Clasificacion de la prueba en satisfactoria o
insatisfactoria.

A continuacion, se muestran algunos de los casos de pruebas aplicados al sistema:

Prueba de Aceptacion

Cédigo: HU1_P1_E1 HU: 1

Nombre: Adicionar Paciente
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Descripcion: El sistema debe permitir registrar un nuevo paciente

Condiciones de Ejecucion:

Estar autenticado y en la ventana principal de la aplicacion

Entrada/Pasos de Ejecucion:
Nombre: Eliuvis

Apellidos: Matos Matos
Numero Id: 92111950340
Sexo: M

Profesion: Estudiante
Teléfono: 52819306

Pasos:

1. Hacer clic en el boton Nuevo de la interfaz principal.
2. Rellenar los campos con los datos anteriores.

3. Hacer clic en la opcion Guardar.

Resultado Esperado: La aplicacién muestra su interfaz principal con el huevo
usuario registrado.

Resultado Obtenido:

Mombre Apellidos Mum Ident Sexo Profesion Teléfono

Eliuvis Matos Matos 92111950340 M Estudiante 52819306
Bienvenido: uci
Historias

Mend:

Histérico

Evaluacién de la Prueba: Satisfactoria.

Tabla 3.3. HU1_P1 E1 Adicionar paciente

Prueba de Aceptacién

60
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Codigo: HU6_P1_E2 HU: 6

Nombre: Sugerir tratamiento con un porciento de seleccion de casos
suficientemente alto que no logra recuperar instancias semejantes.

Descripcion: El usuario introduce un caso en el sistema y selecciona un nivel
de semejanza muy elevado para el cual no hay instancia parecida en la base de
conocimientos.

Condiciones de Ejecucion: Encontrarse en la ventana de diagnostico y
tratamiento y haber completado el formulario de la consulta.
Entrada/Pasos de Ejecucion:

Datos clinicos del paciente
Pasos:

1. Introducir los datos clinicos del paciente.
2. Introducir un valor de semejanza suficientemente alto.

3. Hacer clic en el botdn Sugerir Tratamiento.

Resultado Esperado: La aplicacién muestra al usuario una notificacion con el
texto “No existen casos similares”.
Resultado Obtenido:

@ Very Editar Diagnéstico Pt

Datos Generales | Postura de Pie | Postura Sentado | Marcha | Miocinética | Otros Trastornos | Tratamiento

( Mo Existen Casos Similares )

Analizar casos con semejanza mayor o igual al: | 100 | %

Sugerir Tratamiento Detalles Tratamiento Guardar Instancia

*(EEF) Electroestimulacion Funcional

- Espejo Panoramico
EEF Mano Bipedestador
— Danzo-Terapia v | Troller de Techo
e - = v'| Estera Rodante
Técnicas de Biofeedback letonialcoalinavitodinos
ey Dispositivos Ortésicos
Mecano Suspencién Terapia P

Dispositives de Bandaje

Paralela

Editar

tegmen | corc |

Evaluacion de la Prueba: Satisfactoria.

Tabla 3.4. HU6_P1 E2 Sugerir Tratamiento con umbral de seleccién demasiado alto.
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Por cada iteracién se realizaron los casos de prueba correspondientes a las HU
desarrolladas en la misma. Se asume que la iteracidén ha concluido satisfactoriamente si
el 100% de los casos de prueba resultan satisfactorios, los casos que no resulten
satisfactorios regresan a las etapas de analisis e implementacion para solucionarlos y

realizarles nuevamente las pruebas.

El siguiente grafico muestra el resultado de la aplicacion de los casos de prueba en cada
una de las iteraciones realizadas, para todos los casos de prueba fallidos se dio solucién

a las funcionalidades que se identificaron como deficientes.

Pruebas de Aceptacion

@ 25
Q0
S 20
o
) 15
o
= 10
o
= 5
8
0
Iteracién 1 Iteracién 2 Iteracién 3
H Incorrectas 4 2 3
i Correctas 20 16 17

Iteraciones

i Correctas M Incorrectas
Figura 3.5 Resultados de la aplicacion de los casos de pruebas de aceptacion.

3.2.3 Pruebas de Rendimiento

Este tipo de pruebas se realiza para conocer como el desempefio del sistema en distintos
escenarios de uso. También para identificar los cuellos de botella o el momento en que
esta dejara de responder a las peticiones de los usuarios.

En el sistema implementado existen un numero de transacciones o funciones de las
cuales es necesario conocer su comportamiento en casos de carga extrema. Estas
funciones son las referidas a la recuperacion de los datos almacenados en la base de

datos y la utilizacién de estos en procesos como el de asignar tratamiento. Para probar
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estas funcionalidades se empled una base de datos con 200 casos generados de forma
automatica. A esta Base de Datos se le realizaron distintas peticiones y se registraron
los tiempos referidos a la demora en que el sistema arranca y recupera la informacion de
la Base de Datos (A), la funcidn de recuperar instancias semejantes (B) y la de asignar
tratamiento (C), siendo estos los procesos mas criticos en cuanto a rendimiento. El
siguiente grafico muestra como se comportaron estos 3 procesos (A, B, C) con diferentes
tamafios de datos.

Pruebas de Carga al SBC

“
35
©
c
o 4
Q
(%]
S 3
(o]
o
€2
5
1 0,250,250,250,250,25 0,250,250,250,250,25
0
A B C

Funcionalidades Probadas

M 15 Casos M40 Casos 90 Casos 150 Casos © 200 Casos
Figura 3.6 Resultados de la aplicacion de los casos de pruebas carga.

La grafica anterior muestra una estabilidad en los procesos (B) y (C) con tiempos de
respuestas por debajo de un segundo, no obstante, el proceso (A) aumenta el tiempo de
respuesta en dependencia de la cantidad de datos que se manejan. Lo anterior se debe
a la estrategia disefiada para recopilar informacion de la Base de Datos. Cuando la
aplicacion es ejecutada, se cargan todos los datos, tanto de los pacientes como las
instancias del agente inteligente, los procesos (B) y (C) utilizan esos datos ya cargados
en tiempo de ejecucion, por ello el tiempo de respuesta es rapido (menos de un segundo).
La otra estrategia que pudiera implementarse es recuperar los datos en el momento en

gue seran utilizados, esto estabilizaria el proceso (A) pero provocaria un alzaen el (B) y
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(C). Esta ultima estrategia es recomendable si se trabaja con grandes cantidades de
datos (mas de mil entradas en la Base de Datos). Con esta cantidad de datos (menos de
mil) el consumo de recursos del sistema no tiene grandes variaciones. Se consideré mas
eficaz que el proceso de arranque del sistema fuera el que mas se demorara puesto que
una vez que esta en ejecucion todas las prestaciones responden con tiempos inferiores

a un segundo.

La siguiente grafica muestra el consumo de memoria RAM de la aplicacion con diferentes

volimenes de datos.

Consumo de memoria RAM

218 217 217
216

216

214

212

Mb

210 210
210

208

206
15 Casos 40 Casos 90 Casos 150 Casos 200 Casos

Cantidad de Casos

e=@==Consumo memoria RAM

Figura 3.6 Consumo de memoria RAM de la aplicacion.

3.3 Validacion

Para realizar la validacion del sistema se conformé una base de conocimientos con 40
casos de pacientes previamente tratados por los especialistas y con estos se les dio
tratamiento a otros 20 pacientes. Se utilizO como criterio de recuperacion los casos con
70% o mas de semejanza debido a que el nimero de instancias no es abundante y un
porciento mas alto en ocasiones no arroja ningun resultado. Se sometieron las soluciones
a evaluacion de los expertos y se determiné que 14 de las 20 respuestas fueron

totalmente correctas para un 70% de efectividad. Las restantes 6 soluciones fueron
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modificadas por los especialistas, aunque no resultaron ser soluciones incorrectas sino
incompletas, teniendo en cuenta el examen previo que se habia realizado al paciente.
Las respuestas identificadas como incompletas presentan la caracteristica de ser
aquellas cuyo diagnostico contiene pocos elementos por lo que para lograr una solucién
correcta debe establecerse un criterio de seleccion mayor al 70%. El siguiente grafico
muestra los resultados de este proceso:

Validacion de las soluciones del SBC

Incorrectas
0%

Adaptadas
30%

Correctas
70%

m Correctas ® Adaptadas = Incorrectas

Figura 3.7 Resultados de la evaluacion de las respuestas del SBC.




Conclusiones

Conclusiones

Se comprobo la viabilidad de los SBC para proponer soluciones validas al
problema de recomendar terapias para pacientes hemipléjicos con
alteraciones motoras.

La comparacion entre casos compuestos en su mayoria por atributos
booleanos mediante la distancia de Hamming puede verse alterada si no
se excluyen las caracteristicas que no aportan informacion relevante a

ninguno de los casos que estén siendo evaluados.
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Recomendaciones
e Enriquecer la base de conocimientos del sistema mediante la incorporacion de

nuevos casos de pacientes tratados.

e Aplicar técnicas de Ingenieria del Conocimiento en otras areas de la atencion a
pacientes hemipléjicos.

e Extender el Sistema Basado en el Conocimiento a otros procesos de diagnostico

y tratamiento de pacientes hemipléjicos.
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