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Sintesis

Las mediciones de software han demostrado ser una herramienta efectiva que ayuda a
gestionar proyectos de software, tanto para el gobierno como para la industria. Cuando se
integran en la totalidad de los procesos de administracién de proyectos, ayudaﬁ al
administrador del mismo a identificar los riesgos; llevar el seguimiento de problemas
especificos; evaluar el impacto de dichos problemas en el costo del proyecto y en el
desempefio de objetivos técnicos, asi como desarrollar alternativas de solucion y
seleccionar el mejor enfoque para cormregir los problemas. Las mediciones brindan la
vision que el administrador del proyecto necesita para la toma de decisiones criticas para
el éxito del mismo.

En este trabajo se expone el Proceso de Mediciones Practicas de Software y Sistemas,
PSM (Practical Software and Systems Measurement), el cual establece las bases para la
toma de decisiones y la comunicacién a través de una organizacién. Se propone una
metodologia de trabajo para el establecimiento de una estrategia de mediciones de
software, en el proceso productive que se lleva a cabo en la Universidad de las Ciencias
Informaticas (UCI); basada en las mejores practicas de medicién de PSM, el cual ha sido
adoptado por numerosas empresas en todo el mundo. También se exponen los requisitos
de entrenamiento que requiere el personal involucrado en este proceso. Se estudia
ademas la manera de incorporar dicho entrenamiento desde el pregrado y la formacion
postgraduada, con el fin de que los estudiantes adquirieran habilidades durante la
ejecuciéon de un programa efectivo de mediciones de software.



“la historia de la ciencia muestra que el desarrollo inicial de cualquier disciplina es puramente
cualitativo, y que solo cuando emerge de este estado y pasa a la fase cuantitativa es cuando
empieza a tener un lugar asegurado en la jerarquia de las ciencias establecidas”.

Economista, siglo 18
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Introduccién

Introduccion

Los sistemas informaticos actuales estan incrementando su complejidad. La integracién de
nuevas tecnologias basadas en computadoras y la expandida dependencia en el software para
implementar nuevas funciones del sistema y capacidades, ha impactado significativamente la
manera en que los sistemas son desarrollados y administrados durante su ciclo de vida. Para
enfrentar a estas complejidades, los administradores de proyectos han adoptado nuevas
herramientas, procesos y técnicas que permitan tomar mejores decisiones en un entorno de
desarrollo y de soporte rapidamente cambiante.

La medicion, un elemento clave en toda disciplina de ingenieria bien establecida, se ha
convertido en una herramienta primaria para los administradores de software y de sistemas de
ingenieria; para asegurar que los productos que se entregan cumplen los objetivos definidos en
el proyecto.

Todas las organizaciones de software exitosas implementan mediciones como parte de sus
actividades cofidianas de gestién y técnicas. La medicién brinda la informacién objetiva que
ellas necesitan para la toma de decisiones, teniendo un impacto efectivo en el negocio y
desempefio en la ingenieria. En estas organizaciones, la informacidén que se deriva de las
mediciones, es tratada como un recurso importante que esta disponible para los especialistas a
través de todos los niveles de gestién.

PSM: Practical Software and Systems Measurement (Mediciones Practicas de Software y
Sistemas), una fundacion para la Administracién Objetiva de Proyectos, presenta un probado
enfoque para la definicién e implementacién de procesos de medicion, efectivo para proyectos
de software y de sistemas. El propoésito de PSM es brindar a los administradores de proyectos la
informacion cuantitativa necesaria para tomar decisiones que tengan un impacto en los costos,
cronograma y objetivos técnicos de desempefio del proyecto.

PSM describe 1a medicion como un proceso sistematico y flexible que puede ser aplicado a la
Ingenieria de Software y de Sistemas, asi como a actividades de gestién. Puede ser ajustado
para satisfacer las necesidades especificas de informacién y caracteristicas de cada proyecto.
El proceso de medicidn de PSM esta basado en un conjunto de principios de medicion
derivados de la experiencia de proyectos actuales de la industria. Esos principios representan
las “mejores practicas” de fa medicion. [PRACTICAL}



Introduccion

En Cuba son varias las empresas que se dedican profesionalmente a la produccién de software
y soluciones informaticas, ya sea para la propia entidad o con fines comerciales o de
exportacion; las universidades se incluyen en este grupo. El Control de la Calidad del proceso
de produccién de estos sistemas informaticos es un aspecto esencial. Contar con datos
histéricos que permitan a las entidades productoras de software estimar sus costos y esfuerzo a
emplear, es algo que actualmente no se esta llevando a la practica. Algunos grupos de
desarrollo miden las cantidades de defectos que se detectan; otros llevan un seguimiento del
progreso de sus actividades planificadas y el por ciento de cumplimiento de las mismas; otros
gestionan la configuracion de los elementos de software; practicamente ninguno gestiona sus
riesgos; pero todas estas actividades se realizan de manera aislada, se tratan como practicas
independientes de la Ingenieria de Software que desarrolla un determinado rol dentro del
equipo, y no se ve como un proceso integral que debe dirigir la organizacién para satisfacer sus
objetivos organizacionales y poder tomar decisiones estratégicas en su proceso productivo.

La Universidad de las Ciencias Informaticas (UCI) fue creada durante el afio académico 2002-
2003 con dos principales objetivos: (1) educar a profesionales comprometidos con su patria y
altamente calificados en el campo de ciencias informaticas y (2) producir software y servicios
informaticos desde la relacién “estudio-trabajo” como el modelo educacional. A pesar del corto
periodo de existencia, la UC| ya se ha convertido en una fuerza importante para el desarrollo de
proyectos relacionados a la informatizacién de sectores vitales como la Salud y Educacién.
También ha encontrado un lugar para la Industria del Software cubana en el mercado
internacional.

La Universidad esta envuelta en proyectos de produccion de software para diferentes empresas,
tanto nacionales como extranjeras. Cuenta con 10 facultades que participan en el desarrotlo de
dichos proyectos. Algunas facultades tienen asociado mas de un perfil o dominio de desarrollo
de soluciones informaticas, lo que posibilita cubrir un amplio espectro de produccién.

La columna vertebral de la vinculacidn con la empresa de esta carrera esta compuesta por las
asignaturas que conforman las disciplinas de Practica Profesional, Técnicas de Programacion e
Ingenieria y Gestion de Software; las cuales se imparten a lo largo de los 5 afios de estudios.



Introduccion

Los estudiantes de la UCI constituyen la principal fuerza de trabajo en el proceso productivo de
la Universidad. La formacion desde la produccidon se concibe como una forma fundamental del
proceso de formacion en la Universidad, por lo que es necesario definir actividades de
capacitacion de los estudiantes en técnicas de medicion de software, desde los primeros afios
de la carrera.

En estos momentos no se esta aplicando en la Universidad, de manera formal, un Programa de
Mediciones de Software. No se registran en cada uno de los diferentes proyectos que se
desarrollan, los datos histéricos relacionados con: el tiempo, esfuerzo, recursos empleados,
costos, tecnologia, defectos encontrados, entre otros aspectos. Esto implica, no solo para los
lideres de proyectos sino también para los directivos de la organizacién, una serie de
inconvenientes, entre los que se destacan que:

- No es posible realizar un anélisis cuantitativo sobre la situacién de uno o varios
proyectos, atendiendo a determinados criterios (fiabilidad del producto, estabilidad,
tamano, incremento, complejidad, productividad, mantenimiento, calidad, satisfaccion
del cliente, etc.).

- Se hace dificil identificar las posibles causas que originan los problemas que se
presentan en los proyectos.

- Los administradores de proyectos no son capaces de definir planes exactos basados en
datos recopilados de proyectos anteriores, lo que provoca un mal empleo de los
recursos y que no se pueda supervisar el progreso del proyecto contra esos planes.

- No se puede analizar cuantitativamente la disponibilidad y el grado de explotacion de
los recursos, tanto humanos como tecnolégicos, en cada proyecto.

- No se conoce ia productividad de cada miembro del proyecto en el desempefio de sus
tareas, lo que lleva a una incorrecta planificacion y distribucion de los recursos por
areas, etc.

Esto ha provocado que tanto los directivos de la Universidad como los lideres de proyectos,
apliquen medidas reactivas una vez que se presenta un determinado problema, pero no son
capaces de tomar decisiones y aplicar medidas proactivas a un mediano y largo plazo. Al no
contar con mediciones, |a organizacion no puede adoptar una estrategia proactiva de gestion,
ya que las mediciones fomentan el descubrimiento temprano y correccion de los probiemas
técnicos y de gestién, que posteriormente pueden ser mas dificiles y costosos de resolver.



Introduccion

Las decisiones que se toman en un area usualmente tienen un impacto en otras areas y como
no se cuenta con datos histéricos de mediciones de proyectos, la Universidad no puede evaluar
de forma objetiva estos impactos y establecer acuerdos para alcanzar ios objetivos y mejorar el
desempefio de cada proyecto.

Los ejecutivos también necesitan informacién para identificar aspectos fuera del alcance de
proyectos individuales, tales como el establecimiento de presupuestos o el retorno de la
inversién. Estos aspectos pueden solo ser determinados analizando los datos de multiples
proyectos a nivel organizacional. Estas medidas pueden ser usadas para supervisar iniciativas
estratégicas, estableciendo un programa cuantitativo de administracion.

Una via de solucién a estos programas es a través del establecimiento formal de un programa
de mediciones en la organizacion. En este sentido la guia de PSM describe las actividades que
se deben desarrollar en un proceso de medicion de software, proponiendo ademas casos de
estudio, ejemplos, lecciones aprendidas, resultados de evaluaciones realizadas por empresas
que implementan PSM. Sin embargo, a pesar de que PSM describe qué hacer, no especifica
como desarrollar un programa de mediciones. Esta tarea debe ser desarrollada por cada
empresa, defiendo su propio proceso de medicion de software en dependencia de sus
caracteristicas y objetivos especificos.

Partiendo de lo anteriormente explicado se define el siguiente problema cientifico: £COmo
aplicar en la Universidad de las Ciencias Informaéticas un programa de medicion de software, a
partir de las mejores practicas que propone PSM, atendiendo al proceso de medicién, el
personal involucrado y los medios necesarios para implementar el proceso?

De acuerdo con este problema se determina que el objeto de estudio en esta investigacion es
fa disciplina de medicion de software en los proyectos de desarrollo de sistemas informéaticos ¥
como campo de accién /a implementacion de ias précticas de medicion de software propuestas
por PSM en fos proyectos productivos de la Universidad de las Ciencias informaticas.

El objetivo que se propone para esta investigacion es disefiar un Proceso de Mediciones de
Software, basado e las mejores practicas que propone PSM, que pueda ser utilizado en ef
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proceso productivo de fa Universidad de las Ciencias informaticas, atendiendo a: los procesos,

los medios necesarios para implementarios y al personal involucrado.

Del anterior objetivo se derivan los siguientes objetivos especificos de la investigacion:

Definir los flujos de trabajos, actividades, artefactos y roles necesarios para desarrollar
las actividades de medicion en la Universidad.

Disefiar una propuesta de capacitacion en téchicas de medicion de software, que pueda
ser incorporada a la docencia del pregrado y a la formacion postgraduada.

Proponer un mecanismo que permita la automatizacién de un programa de mediciones
de software en la UCI.

Para guiar el trabajo de esta investigacion se identificaron las siguientes preguntas cientificas:

¢Que mecanismos son necesarios para implementar un proceso de medicién de
software en la UCI?

¢ Queé competencias debe poseer una persona involucrada en un procesc de medicion
de software?

¢ Qué medios son necesarios para soportar un proceso de medicion de software?

Se realizaron una serie de tareas relacionadas con:

Actualizar los logros y limitaciones en los enfoques existentes sobre la disciplina de
medicion de software, tanto a nivel nacional como internacional.

Evaluar el estado actual de proyectos de software cubanos en cuanto al tema de las
mediciones de software, a partir de entrevistas a vice-decanos de produccién, lideres de
proyectos y otros especialistas vinculados a la produccion, tanto en la UC| como en otros
centros de desarrollo de software del pais.

Analizar los elementos que contribuyen a un programa de mediciones de software y qué
estén incluidos en los principales contenidos impartidos en las asignaturas que
conforman el Plan de Estudios de la carrera de Ingenieria en Ciencias Informaéticas en la
ucCL

Hacer un estudio de las principales herramientas empleadas en la industria del software
para la recopilacién y andlisis de datos de medicién, que permita identificar los medios

necesarios que puedan ser empleados para soportar las actividades de medicién de
software en la UCI.
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Evaluar el proceso de medicion disefiado en esta investigacién a partir del criterio de un
comité de expertos cubanos que sean especialistas en temas de calidad de software.

E! presente documento se divide en varios capitulos:

El Capitulo 1 con la Fundamentacion Tedrica, donde se analiza el estado del arte actual
de las mediciones de software, en el mundo y en Cuba. Se describe el Proceso de PSM,
sus principios, la relacién que tiene con otros estandares existentes, asi como la
descripcién de las principales actividades de medicién que propone. Se presentan las
responsabilidades de la gestion de procesos y su relacién con la gestiéon de proyectos,
asi como las relaciones que existen entre ellas con respecto a las actividades de
medicién de software. Finalmente se establece una comparacion entre el Proceso
Unificado de Rational (RUP) y PSM, atendiendo a las actividades de medicion que
ambos proponen,

En el Capitulo 2 se hace una caracterizacion de 1a situacion en la UCI con respecto a las
mediciones de software en el actual proceso productivo. Se analiza la situacion actual de
la estructura productiva a nivel de facultades y de los proyectos. Se describe la
propuesta de implantacion del proceso de PSM en esta organizacién. Se proponen las
vias para implantar un programa de mediciones de software tanto a nivel de proyectos
como a hivel de facultades, especificando las actividades, herramientas a emplear, los
roles involucrados, etc. Se aborda la propuesta de incorporar los contenides necesarios
que necesita poseer el personal involucrado en un proceso de mediciones de software,
en la docencia del pregrado en la UCI desde el primer afio de estudios; asi como en la
formacién postigraduada. Se describe la vinculacidon estrecha entre las disciplinas de
Practica Profesional e Ingenieria y Gestién de Software para cumplir este objetivo.
También se presenta el “Expediente Productivo” como un mecanismo docente-
productivo para que el estudiante recopile y analice los datos medidos en su proyecto.
Por otra parte se muestran diferentes técnicas y herramientas para recopilar, procesar y
analizar de forma estadistica los datos recopilados en los diferentes proyectos
productivos; asi como la forma en que la organizacién puede con ello adoptar una
estrategia de gestion cuantitativa en la produccion de software.

En el Capitulo 3 se presenta la validacién de la propuesta presentada, mediante el
Criterio de un Panel de Expertos. Se realizé un analisis estadistico de la informacion
recopilada en las encuestas aplicadas a dichos expertos, donde se evalud cualitativa y
cuantitativamente, |a calidad de |la propuesta presentada en este trabajo.
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Capitulo 1: Fundamentacion Tedrica

Capitulo 1: Fundamentacion Teodrica
Introduccion

El presente capitulo brinda una descripcion general del estado del arte a nivel mundial y en
Cuba con relacidn a las mediciones de software. Se muestran los resultados de las encuestas
aplicadas en diferentes centros productores de software del pais. Se describen las actividades
principales que propone el proceso PSM, asi como sus principios fundamentales. Por otra parte
se establecen las relaciones que tiene dicho proceso con otros estandares internacionales como
ISO y CMM, describiendo brevemente la naturaleza de dicha relacion. Se presentan las
responsabilidades de la gestion de procesos y su relacién con la gestion de proyectos, asi como
las relaciones que existen entre ellas con respecto a las actividades de medicion de software.
Finalmente se establece una comparacién entre el Proceso Unificado de Rational (RUP) y PSM,
atendiendo a las actividades de medicidn que ambos proponen.
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1.1 Las disciplinas de administracidn cuantitativa.

La medicién no reemplaza otras habilidades y técnicas de administracién. Es mas, la medicién
no es efectiva si se implementa como un proceso independiente. La medicién es una disciplina
de soporte que ayuda al administrador del proyecto a ganar la visién necesaria para adoptar
decisiones técnicas y de gestién, y muestra cuan importante es la relacién entre los aspectos
del software y los sistemas. La medicién trabaja mejor cuando se integra con otras disciplinas
de gestion del proyectc como son la gestion de riesgos y la gestién financiera. Unidas, estas
disciplinas permiten al administrador, identificar y priorizar aspectos claves, monitorear su
resolucicén, y administrar la asignacidn de los recursos para optimizar los costos del proyecto, el
cronograma, y el desempeio técnico. [4]

Figura 1. Disciplinas de administracion cuantitativa.

Las mediciones brindan la informacion objetiva que ayuda al administrador del proyecto a:

» lograr una comunicacion eficaz a lo largo de la organizacién. La informacién efectiva
reduce la ambigliedad que a menudo rodea a complejos proyectos de software. Las
mediciones ayudan a los administradores: identificar, priorizar, seguir y comunicar dichas
cuestiones a todos los niveles de la organizacién.

» Identificar y corregir problemas ternpranamente. Las mediciones facilitan una estrategia
pro-activa de administraciéon. Los problemas potenciales son identificados asi como los
resgos a ser evaluados y manejados. La medicidon centra su atencion en el
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descubrimiento tempranc de problemas técnicos y de administracién que mas tarde
pueden ser dificiles de resolver.

e Hacer modificaciones claves. Cada proyecto tiene sus restricciones. Los costos,
cronogramas, calidad, funcionalidad y el desempefio técnico tienen que ser gestionados
para lograr el éxito del proyecto. Las decisiones en un area a menudo impactan otras
areas. Las mediciones ayudan a los administradores del proyecto a evaluar
objetivamente esos impactos y hacer modificaciones para alcanzar mejor los objetivos
del proyecto, incluso en proyectos con entornos altamente restringidos.

s Seguir los objetivos especificos del proyecto. Las mediciones describen el estado de los
procesos del ciclo de vida y de los productos. Representan de manera objetiva el
progreso de las actividades y la calidad de los productos.

o Defender y justificar decisiones. Los administradores de proyectos deben defender y
justificar de forma efectiva, sus decisiones de desempefio. Las mediciones brindan una
razén efectiva para seleccionar las mejores alternativas. [4]

Como cualquier herramienta de administracién del proyecto, las mediciones no garantizan que
el proyecto sera exitoso. Sin embargo, si ayudan a que el administrador del proyecto adopte
enfoques pro-activos en el choque con los aspectos criticos del proyecto de software. Las
mediciones ayudan a dicho individuo, a tener éxito,

El éxito de cualquier organizacidén de software depende de su habilidad de hacer predicciones y
compromisos relacionados con los productos que produce. Los procesos efectivos de medicion
ayudan a los grupos de software a tener éxito, permitiéndoles comprender sus capacidades, de
manera que puedan desarroliar planes alcanzables para la produccion y entrega de productos y
servicios. Las mediciones también permiten a las personas a detectar tendencias y anticiparse a
los problemas, proporcionando asi un mejor control de los costos, reduccidon de los riesgos,
mejora de calidad y asegurando que los objetivos del negocio son alcanzados.

En resumen, los métodos de medicidén que identifican eventos importantes, tendencias y que de
manera efectiva separan la sefales de ruido, son invaluables para guiar a las organizaciones de
software en la toma de decisiones.
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1.2 Estado del Arte actual.

1.2.1 Empresas y organizaciones en el mundo.

QSM inc. (Quantitative Software Management) Gestién Cuantitativa de Software
QSM es una empresa que brinda servicios de evaluacién de productividad y calidad, los cuales
ayudan a las empresas a obtener resultados concretos de manera rapida. Las técnicas que
emplea han sido probadas y se basan en bases de datos historicas de mas de mas de 4,185
proyectos, con un crecimiento anual de 200-400 proyectos por afo. El enfoque fundamental
esta basado en el trabaje de Larry Putman’s, quien ha probado resuitados de costos para
diversos clientes desde 1978.
Los objetivos claves de los servicios de QSM son:
= Evaluar de forma rapida y segura medidas de productividad y calidad que han sido
obtenidas en los diversos entornos de desarrollo de software.
» Establecer metas reales basadas en su situacion actual de productividad y calidad.
» Evaluar el desarrollo de una organizacion y determinar su posicién competitiva en el
mercado.
¢ Brindar a las empresas bases de datos de métricas para dar seguimiento a sus acciones
de mejoras en el tiempo.
» Lograr estabilidad y seguridad en la estimacion de proyectos, planificacion y control.
» Transferir a sus clientes el conocimiento alcanzado en la recopilacion y andlisis de
meétricas.
QSM propone un software para la gestién (Software Lifecycle Management - SLIM) que brinda
soporte para la toma de decisiones en cada etapa del ciclo de vida: estimacién, monitoreo y
analisis de métricas. [QSM]

Software Engineering Information Repository (SEIR) Repositorio del SE!

El propésito de este sitio es brindar un forum para la contribucion y el intercambio de
informacion concerniente a las actividades de mejora de procesos. Los miembros del SEIR
pueden intercambiar preguntas o consejos y contribuir con experiencias, articulos, documentos,
presentaciones, vinculos Web o ejemplos para ayudarse entre si con sus esfuerzos realizados.
En este proceso de compartir la informacién, los miembros del SEIR estan construyendo una
base de conocimientos en dicho repositorio para su uso futuro.

10
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El nuevo contenido del sitio puede ser suministrado por los propios miembros del SEIR. Los
resultados producen beneficios en la implementacion de los actuales esfuerzos de las empresas
y en la mejora de los esfuerzos futuros.
Existen mas de 25 000 miembros en esta comunidad Web. E! SEIR contiene 21 000 paginas
Web con mas de 1400 elementos de informacién. Nuevos elementos se afiaden diariamente. El
SEIR es gratuito, pero los usuarios deben estar registrados para tener acceso al mismo. [SEIR]
La informacion se distribuye en varias categorias asociadas con:

¢ Adquisicién y Gestion de Riesgos.

¢ Modelo Integrado de Madurez y Capacidades (CMMI).

¢ Medicion y Métricas.

¢ Modelo de Madurez y Capacidades de Personas (People CMM).

+ Proceso de Software Personal (PSP} y en Equipos (TSP).

R. S. Pressman & Associates, Inc

La compaiiia R.S. Pressman & Associates ha ensamblado mas de 1000 recursos de ingenieria
de software ayudando a obtener informacion en una variedad de areas de la ingenieria de
software, entre las que se encuentran: los procesos de software, las practicas de ingenieria de
software, la ingenieria Web, la gestion de proyectos de software, mediciones de software, etc.
[RS]

CMG -The Computer Measurement Group

El Grupo de Medicion de Computadoras, CMG (The Computer Measurement Group) s una
organizacion global sin animo de lucro, que actia sobre acuerdos profesionales de
procesamiento de datos para la medicion y la gestion de sistemas de computadoras (hardware y
software). Los miembros de CGM estan entrenados en técnicas de evaluacion de desempefio
de sistemas existentes con el propésito de mejorarlos (Ej. tiempo de respuesta, rendimiento,
etc.).[CGM]

The Common Software Measurement Intemnational Consortium (COSMIC)

El Consorcic comun Intemacional de Medicion de Software (COSMIC) fue fundado en 1998 por
un grupo de medidores de software experimentados de la industria y la ciencia con el propésito
de disefiar y promover la segunda generacion de los métodos de medicion. Mas de 40 personas
de 8 paises combinan sus esfuerzos voluntariamente y han propuestos algunos principios para
los métodos de medicién de tamario funcional. [COSMIC)

11
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German Gl interest Group on Software Metrics

Este grupo aleman tiene como intereses los fundamentos teéricos de la medicién y evaluacion
de software asi como las practicas de implementacién y los problemas que surgen con la
integracién en los procesos de desarrolio de software (Ej. Certificaciones, bases de datos de
métricas o la experiencia de factorias). También estimula programas de investigacién. Este
grupo mantiene un Laboratorio de Mediciones de Software en la Universidad de Magdebirg,
Alemania, el cual constituye un prototipe de base de datos de mediciones en Internet. El mismo
permite la entrada interactiva, basada en Java, de datos de medicién a partir de herramientas
CAME, asi como la generacién de reportes. [German]

The International Function Point User Group {IFPUG)

El Grupo de Usuarios Internacional de Puntos de Funcién radica en los Estados Unidos y fue
fundado en 1984. Ha desarrollade un método estandar con reglas para contar los Puntos de
Funcién. Organiza conferencias anuales para la transferencia del conocimiento. Ofrece una
certificacién (Especialista Certificado en Puntos de Funcién). Personas de mas de 14 paises
son miembros del grupo y el nimero crece cada aio. [IFPUG]

The International Software Benchmarking Standards Group (ISBSG)

El Grupo iInternacional de Acreditacidon de Estandar comenzdé como una cooperacidn entre
organizaciones nacionales independientes de métricas. Dichas organizaciones usan métodos
de Puntos de Funcién para estimar el tamafto de sus proyectos. Colectan datos sobre los
proyectos de software con el propésito de mejorar el desarmollo del software. La meta
fundamental de ISBSG fue el desarrollo de un repositorio internacional de datos de proyectos de
software. En Junio del 2003 publicaron un repositorio basado en datos recopilados en 2048
proyectos. La misién de este grupo es dar soporte a los desarrolladores de software a nivel
internacional con el objetivo de mejorar las practicas de ingenieria de software y la gestion de
negocios, proporcionandoles datos que han sido estandarizados, verificados y son
representativos de las tecnologias mas actuales. [ISBSG]

The international Organization for Standardization (ISO)

La Organizacién Internacional para la Estandarizacion fue creada en 1947 y ha desarrollado y
publicado mas de 11 000 estandares internacionales en todos los dominios de la economia. E!
nombre 1SO fue seleccionado de los griegos y significa igual. Este grupo es independiente de
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cualquier gobierno y no pertenece a las Organizacion de Naciones Unidas (ONU). El trabajo de
cerca de 30 000 expertos de mas de 120 paises en cerca de 2850 grupos de trabajo, es
totalmente voluntario. [ISQ]

La figura 40 del Anexo 1 resume el marco de medicién de 1ISO, donde se muestran diferentes
estandares relacionados con la medicién de software tales como: ISO 15504 (estandar para
determinar la capacidad, madurez y la evaluacién de procesos), ISO 8001 (gestion de la
calidad), 1ISO 14143 (mediciones de tamarfic funcional), ISO 15939 (procesos de medicién), ISO
12207 (ciclo de vida del sistema) y la ISO 9126 (atributos de calidad).

The Metrics Association’s Intemational Network (MAIN}

La Red Internacional de Asociaciones de Métricas fue fundada en el 2002 en Bruselas, Bélgica
con el objetivo de promover, coordinar e intercambiar experiencias entre los diferentes grupos
de métricas de software en todo el mundo. Se decidid intercambiar informacién sobre las
actividades y resultados de las organizaciones internacionales IT, en coordinacién con la 1SO,
ISBSG y ofras organizaciones. MAIN es una red internacional de asociaciones auténomas de
métricas de software. Este grupo apoya la creacion de organizaciones de métricas de software
en paises donde no existen. [MAIN]

1.2.2 Situacién de Cuba y la UCH.

En Cuba no es muy amplia la experiencia en aplicar practicas de mediciones de software.
Aungue de manera aislada muchas empresas desarrollan buenas practicas para la gestién de la
calidad de los productos y/c servicios que ofrecen, ic cierto es que no existe una
estandarizacién formal de las practicas de medicién. Existen empresas como el ICID que
desarrollan productos de software siguiendo la norma I1SO 9000, contando de esta manera con
una herramienta para el control de los defectos encontrados en las pruebas, tiempos de
desarrolio de los miembros del equipo y tamafio del producto. Estos datos son registrados
individualmente en el Expedierite del Ingeniero. A pesar de ello, no utilizan esa informacion para
evaluar sus procesos de desarrollo y la toma estratégica de decisiones; salvo para determinar el
pagc mensual de los trabajadores al vincular los resultados de dicho expediente a un sistema
de costos de la empresa, para determinar el salario de cada empleado en dependencia del
numero de horas trabajadas. Si mantienen bases de datos histéricas de sus proyectos lo que
les permite estimar el tamafio, esfuerzos y costos de los proyectos actuales y futuros, tal y como
lo sugiere el Proceso de Software Personal (PSP}, logrando una planificacién mas real.

13
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En el ISPJAE se desarrollan diversos productos de software para empresas cubanas, y
convenios con otros paises. Ningun equipo de proyecto aplica mediciones en su proyecto
productivo. En dos de los cinco proyectos entrevistados, se emplean herramientas
automatizadas que pueden ayudar a la recopilacién de datos de medicion, por ejemplo, llevan
un control de la configuracion de software, utilizan herramientas para gestionar los defectos
encontrados en los méodulos que se entregan al cliente, 1os reportes de dichos errores, con la
descripcion de los mismos, etc.; sin embargo no fa emplean con el fin de contabilizan el nimero
de defectos periodicamente. También utilizan herramientas para la planificacion de las
actividades durante todo el ciclo de vida. Esta situacién es comun tanto en el ISPJAE, como en
los proyectos de la UCI. Sin embargo, a pesar de emplear dichas herramientas, desconocen
que las mismas son una de las principales fuentes de datos para controlar y evaluar los
procesos que desarrollan, asi como proponer acciones de mejora y tomar decisiones
estratégicas sobre una base objetiva.

Especialistas del Centro de Estudios de Informatica de la Universidad Central de Las Villas
"Martha Abreu” UCLV en Santa Clara, han desarrollado estudios de la problemética de la
Gestion de la Calidad relativos a la definiciébn de métricas de tamafo en el 4mbito de la
Ingenieria del Software. Uno de estos trabajos comprende una propuesta de solucién
automatizada que brinda la posibilidad de realizar |la recoleccién automatizada de los tamafios
de los componentes bajo control de configuracién. [Garcia)

Se aplicé una encuesta a diferentes Lideres de Proyectos o Subsistemas, Vicedecanos de
Produccién, Especialistas de Calidad, entre otros, con el objetivo de conocer la situacion real
actual que presentan los proyectos de software y sistemas que se estan desarrollando en Cuba.
Participaron empresas como: la UCI, el Instituto Superior Politécnico “José Antonio Echeverria”
(ISPJAE), SOFTEL, PROCYON y el ICID.

La tabla 15 del Anexo 1 muestra el formulario aplicado en la encuesta. Aunque la muestra
estudiada no fue suficientemente grande, solamente 16 especialistas, si arrojd resultados
concretos sobre ia situacidn actual cubana en la produccion de software y en especial en la
medicidén de software, como la base para una gestién cuantitativa.
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En todos los casos existe una ausencia de un proceso formal donde se defina cuales son los
objetivos de la organizacién y de cada proyecto, como medir cuantitativamente el cumplimiento
de los mismos, qué medidas aplicar, como colectar los datos y qué técnicas de analisis deben
aplicar para conocer si sus procesos actuales estan cumpliendo con: los objetivos del proyecto
atendiendo a costos, cronograma, tamafio, esfuerzo, calidad y si satisfacen las necesidades de
los clientes.

A continuacion se resumen los principales criterios abordados en |a encuesta. Para cada criterio
se enumeran la cantidad de especialistas que controlan esa informacién en cada uno de sus
proyectos productivos:

0
Productividad de cada miembro. (Ej. Min/KLOC) 3 4
Numero de defectos encontrados, corregidos. 4
Capacidad real para estimar futuros costos, esfuerzo y 3 11 2
tiempos de desarrollo.
Aplicacion de técnicas de control estadistico de 0 15 1
procesos.
Estado y progreso actual del proyecto con respecto al | 13 1 2
pian.
Tamafo actual del producto. 3 11 1
Gestidon de los riesgos del proyecto.
Satisfaccién y conformidad de sus clientes.

Tabla 1. Resultados de encuesta sobre estado actual de la medicién de software.

La siguiente figura ilustra los resultados de la tabla anterior:
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Anélisis de Encuesta

Encuestados

PIL P2 P3 P4 PS5 P86 P7 P8 P9

Preguntas

Figura 2. Analisis de encuestas presentadas.

El 38% de los proyectos encuestados no tienen un control real del tiempo que emplea cada uno
de sus integrantes en el desempefio de sus actividades. E! 57% de los proyectos desconoce la
productividad de sus miembros. El 44% no lleva un control de los defectos encontrados. El 69%
no se siente en condiciones de realizar estimaciones precisas de tiempo de desarrollo, tamafio
y esfuerzo. El 94% no aplica alguna técnica estadistica para el control de sus procesos. Un
aspecto positivo a resaltar es que casi la totalidad de los proyectos llevan un control de la
planificacidbn de sus actividades a través de herramientas automatizas, esto les permite
determinar su estado y progreso actual. El 69% de los proyectos no es capaz de determinar el
tamano actual que su proyecto, ya sea fisico o funcional. El 57% tampoco lleva el control de los
riesgos de sus proyectos. En este aspecto, el resto de los proyectos afirmaron que si
identificaban los riesgos al inicio del proyecto, pero realmente no les daban seguimiento durante
todo el ciclo de vida. Es de destacar que 1a gestion de los riesgos de un proyecto, es uno de los
aspectos mas importantes para poder desaollar un programa efectivo de mediciones.
Finaimente el 57% de los proyectos implementan mecanismos para determinar el grado de
satisfaccion de sus clientes.

Como reflejan las encuestas, la situacion de los proyectos en cada uno de los aspectos
abordados no es muy positiva. Esto influye de manera negativa en la calidad de los producios
que se desarrollan. Implantar un programa de mediciones de software en un proyecto no
garantiza el desarrollo de un producto de software de calidad, pero si constituye una
herramienta muy dtil tanto para el administrador del proyecto, los miembros del equipo y los
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ejecutivos de la organizacion, para gestionar la calidad de cada uno de sus procesos y
productos actuales del proyecto, determinar las causas que originan los problemas y tomar
acciones correctivas para eliminaras.

1.3 El Proceso PSM (Practical Software and System Measurement).

Una de las tareas desafiantes en el desamrolle y mantenimiento de un sistema es determinar ef
costo critico del proyecto, el cronograma y los objetivos técnicos. Con el aumento de la
complejidad y funcionalidades de los sistemas actuales, una gestion efectiva de los esfuerzos
de desarrollo y mantenimiento, es el factor clave en el éxito del proyecto.

PSM (Mediciones Practicas de Software y Sistemas) es un proyecto que fue desarrollado para
alcanzar los retos técnicos y de gestion en los actuales sistemas de software. Describe un
proceso de medicién dirigido por la informacion, que orienta las metas técnicas y de negocio de
una organizacion. La guia de PSM representa las mejores practicas empleadas por
especialistas en medicion dentro de la adquisicién de software y sistemas, y las comunidades
de ingenieria. Otras caracteristicas de este proyecto son: [13].

« PSM es patrocinado por el Departamento de Defensa y el Ejército de los Estados
Unidos. El objetivo del proyecto es suministrar a los Gerentes de Proyectos la
informacion objetiva que necesitan para alcanzar exitosamente los costos, cronogramas
y objetivos técnicos de los programas y las organizaciones.

¢ PSM esta basado en la experiencia actual de mediciones de programas realizados por el
Departamento de Defensa, el Gobiernc y la Industria. Profesionales de una gran
diversidad de organizaciones participan en el proyecto.

« PSM trata la medicién como un proceso flexible — no una lista predefinida de graficos y
reportes. El proceso se ajusta para ser dirigido a necesidades especificas de informacion
de software y sistemas, asi como objetivos y restricciones Unicas para cada programa.
El proceso de medicion de PSM es definido por una serie de 9 buenas practicas
Hamadas principios de medicién.

» PSM integra los requisitos de medicién dentro del procesc del suministrador dei software
y del sistema. El conjunto de mediciones se ajusta a cada programa para asegurar que
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el proceso de medicién no solo tiene un costo efectivo, sino que las medidas brindan
resultados significativos y utiles.

« PSM define un enfoque de analisis dirigido por la informacién el cual ayuda al Gerente
del Proyecto a tomar decisiones relacionadas con el software y el sistema. El enfoque de
analisis de PSM incorpora el uso de miltiples medidas y datos de programas no
cuantitativos para identificar y evaluar las necesidades de informacién, incluyendo
riesgos y problemas.

» PSM brinda las bases para la gestién a nivel empresarial. Esta disefado para ayudar a
poner en practica las mediciones al nivel del proyecto, proporcionando los datos
necesarios para dirigir el desempefio a nivel empresarial, [a mejora de procesos y
solicitudes relacionadas con el negocio.

1.3.1 El Proceso de mediciones de software de PSM.

PSM ve la medicidon como un proceso que debe ser adaptado a las caracteristicas técnicas y de
gestion de cada proyecto. Dicho proceso de medicion es “orientado por tematicas’; las
tematicas son los objetivos, riesgos, problemas e incertidumbres que deben ser administradas
para lograr el éxito del proyecto. [4]

Como se muestra en la siguiente figura, el enfoque de PSM define cuatro actividades de
medicién. Las primeras dos actividades: Ajustar las Medidas y Aplicar las Medidas, forman el
nucleo del proceso de medicién que contribuye directamente a la toma de decisiones. La tercera
actividad Implementar el Proceso, incluye las tareas que establecen el proceso de medicidn
dentro de la organizacion. La cuarta actividad, Evaluar la Medicion, identifica las tareas de
evaluacion y mejora para el programa de medicion en su conjunto. [4]
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Figura 3. El proceso de medicion de PSM.

La actividad de Ajustar las Medidas se dirige a la seleccion de un grupo efectivo y econdmico de
medidas del proyecto. Esta actividad in¢cluye identificar y priorizar las tematicas del proyecto, la
seleccion y especificacion de las medidas apropiadas y la integracion de esas medidas en los
procesos del ciclo de vida del proyecto. La actividad de Aplicar las Medidas incluye la coleccion,
analisis y hacer recomendaciones basadas en los datos definidos en el proceso de ajuste. La
actividad de Implementar las Medidas dirige los cambios culturales y organizacionales,
necesarios para establecer un proceso de mediciones. Una implementaciéon exitosa requiere el
apoyo de administradores del proyecto y los gjecutivos, asi come el de todos los miembros del
equipo. La actividad de Evaluar la Medicion evalia el proceso de medicién, las medidas, e
identifica mejoras potenciales.

El proceso de medicion debe integrarse dentro de los procesos del ciclo de vida de los
proyectos de software y sistemas. Debido a que dichos procesos del ciclo de vida son
dindmicos, el proceso de medicion también debe cambiar y adaptarse con la evolucion del
proyecto. Las actividades de Ajustar las Medidas y Aplicar las Medidas son iterativas a través
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del ciclo de vida del proyecto; las tematicas, medidas y técnicas de analisis pueden cambiar en
el tiempo para satisfacer las necesidades del proyecto. [4]

1.3.1.1 Actividad Ajustar las Medidas.

El objetivo de la actividad de Afustar las Medidas es definir el conjuntc de medidas de software y
sistemas que brinden la mejor vision de las tematicas del proyecto al menor ¢osto posible. El
Plan de Mediciones documenta los resultados de esta actividad.

Las tematicas del proyecto guian el proceso de medicidon completo. Ellas determinan cuales
medidas son seleccionadas, como son analizados los resultados de medicién y qué decisiones
los administradores deben tomar. La figura 41 del Anexo 1 muestra las tareas de la actividad de
Ajustar las Medidas.

La primera actividad es Identificar y Priorizar las Tematicas del Proyecto que tiene un impacto
potencial en los proyectos. Las tematicas se derivan de informaciones del proyecto tales como:
los objetivos, restricciones, estrategias técnicas, estimados y resultados de analisis de riesgos,
asi como la informacion general de los requerimientos.

La segunda actividad selecciona y define las medidas apropiadas a un proyecto especifico.
PSM brinda un marco de trabajo que asocia las tematicas del proyecto a medidas aplicables.
Estas tematicas especificas de proyecto se agrupan en areas comunes de tematicas. Estas
areas comunes facilitan asociar las tematicas a medidas potencialmente Utiles, también
proporcionan las bases para la comprension de cémo estas areas de teméticas se relacionan e
influyen unas sobre otras.

La dltima actividad de ajuste integra las medidas dentro de los procesos técnicos y de gestion.
Los procesos del ciclo de vida, las herramientas, el enfoque de desarrollo y los procesos de
gestion afectan la definicion y utilidad de fas medidas deseadas. Las implementaciones de
mediciones existentes pueden ser consideradas para que sean aplicables a las necesidades de
informacion del proyecto. Los resultados de esta tarea de integracién son documentados en el
Plan de Medicion, el mismo puede ser formal o informal dependiendo de la naturaleza del
proyecto. E! plan tambien debe incluir criterios de éxito para el programa de mediciones. [4]

1.3.1.2 Actividad Aplicar las Medidas.
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Durante la actividad de Aplicar las Medidas, las medidas son analizadas para brindar la
retroalimentaciéon necesaria para la toma efectiva de decisiones. La informacion referente a los
riesgos y al desempenio financiero también debe ser considerada durante la toma de decisiones.
Durante esta actividad pueden surgir nuevas preguntas y pueden identificarse nuevas
tematicas, causandc una iteracion del proceso. Las tareas relacionadas con esta actividad se
muestran en la figura 42 del Anexo 1.

La colecciéon y procesamiento de los datos de medicién es un prerrequisito para analizar ias
tematicas del proyecto. Obtener buenos datos es la premisa de cualquier proceso de medicidn.
El término “dato” en este contexto incluye estimados, planes y datos histéricos; asi como datos
que caracterizan las actividades actuales y los productos. Los datos deben reflejar la naturaleza
de los productos y los procesos técnicos y de gestion. Los pasos claves en la coleccion y
procesamiento de datos son: acceder a los datos, su verificacién y normalizacion.

Durante la tarea de Analizar las Teméticas se generan a partir de los datos los indicadores de
medicién. Un indicador es una medida o combinacién de medidas que brindan vision dentro de
la tematica del software, sistema o concepto. Este proceso conlleva a la cuantificacién del
estado del proyecto en relacién con ios objetivos, el calculo de los estimados para completar y
evaluar las tematicas conocidas. Este analisis se basa tanto en la informacion del proyecto
como de la medicion. Los resultados de la medicibn no pueden estar aislados; solo la
integracion de datos cuantitativos y cualitativos produce una verdadera visién del proyecto. Los
resultados del andlisis son la base para identificar nuevas tematicas y tomar acciones
correctivas.

El propésito de la medicion es ayudar a los administradores de proyectos a tomar mejores
decisiones. La tarea Hacer Recomendaciones incluye dos pasos fundamentales: reportar la
informacidn de ia medicién a aquellos que toman las decisiones e identificar cursos altemativos
de acciones. El administrador es el responsable de tomar las decisiones apropiadas, basado en
esa informacion. {4)

1.3.1.3 Actividad Implementar el Proceso.

Implementar un proceso de medicion dentro de una organizaciébn es similar a implementar
cualquier iniciativa o funcién. La medicion representa un cambio significativo en como una
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organizacién conduce su negocio. La resistencia generada por este cambio, debe ser tratada
directamente. Tres actividades claves soportan la implementacién de las mediciones en una
organizacidn, las mismas se ilustran en la figura 43 del Anexo 1.

La primera tarea es Obtener Apoyo Organizacional. Esto incluye generar el soporte para la
medicién a todos los niveles dentro de la organizacién. La gestién de medicién “asignada”
raramente tiene éxito sin el apoyo organizacional. Los miembros de la organizacion a todos los
niveles necesitan comprender cémo la medicién beneficiara directamente sus proyectes vy
procescs de trabajo. Como parte de esta tarea, deben ser identificadas las tematicas y las
necesidades de informacién, a nivel de empresa u organizacion.

La segunda tarea es identificar y asignar dentro de la organizacién las responsabilidades
relacionadas con la medicion. Las posiciones claves que son generaimente responsables de la
medicién incluyen: los administradores de proyectos y de la organizacion, los analistas de
medicidn y otros miembros del personal técnico y administrativo involucrado con la adquisicién y
ias actividades de desarrollo. Es importante definir quién es responsable de cada parte del
proceso de medicidén para lograr una implementacion exitosa. Entre las posiciones tipicas y las
responsabilidades se incluyen las siguientes:

- Administrador Ejecutivo: Es generalmente un administrador organizacional o
empresarial responsable de multiples proyectos. Este administrador define el
desempefio de alto nivel y los objetivos del negocio, y asegura que los proyectos
individuales soportan la estrategia global organizacional. £l administrador ejecutivo usa
los resultados de medicién para tomar decisiones al nivel organizacicnal o empresarial.

- Administrador técnico de proyecto: Esta persona o grupo de personas, generalmente
nombrado “administrador de proyecto” en PSM, es responsable de identificar las
tematicas, revisar los resultados de analisis y actuar en la informacidn de la medicidn.
Usa esta informacion para tomar decisiones.

- Analista de medicién: Este rol puede ser asignado a un individuo o un equipo de
personas. Las responsabilidades del analista incluyen: desarrollar el Plan de Medicidn
del proyecto, recolectar y analizar los datos de mediciones, y reportar los resultados a
toda la organizacion del proyecto.

- Equipo del Proyecto: Este es el equipo del personal del proyecto responsable por el
desarrolio, operacién y mantenimiento diario del software y sistemas del proyecto. El
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equipo del proyecto recopila los datos de medicidén periddicamente y utiliza los
resultados de medicidn para guiar las actividades de ingenieria.

La tercera tarea, Proporcionar los Recursos, involucra la adquisicién de las herramientas
necesarias y el personal para implementar el proceso de medicidn dentro de la organizacion. [4]

1.3.1.4 Actividad Evaluar la Medicién.

La dltima actividad principal en el proceso de medicién incluye evaluar el programa de medicion
e identificar las mejoras. En la figura 44 del Anexo 1 se ilustran las cuatro tareas que conforman
esta actividad.

La primera tarea es evaluar las medidas, indicadores y resultados de medicion. Idealmente, esta
evaluacion esta basada en criterios de éxito que fueron desarrollados durante la actividad de
Ajustar las Medidas. L.a evaluacion puede incluir una revision de los resultados de analisis para
evaluar su ajuste al propésito, exactitud y fiabilidad.

La segunda tarea es Evaluar el Proceso de Medicidn. Esta involucra tres dimensiones:
evaluacion del desempefio cuantitativo de los procesos, evaluacion de la conformidad del
proceso de medicion segtn el plan y evaluar la capacidad de medicion con relacion a un
estandar.

La tercera tarea es Actualizar ia Base de Expenencia con lecciones aprendidas. El alcance de
las lecciones aprendidas debe incluir tanto el proceso de medicidon como las medidas e
indicadores. Esta tarea considera tantc las fortalezas como debilidades del enfoque de
medicién, capturando qué no funciond apropiadamente y qué si. Las tablas de Tematica-
Categoria-Medidas brindan un marco de trabajo para construir la base de experiencia.

La Gltima tarea en esta actividad es identificar cambios (mejoras) para el proceso de medicion.
Esos cambios pueden localizar los cuelios de botellas, tomar ventaja de las oportunidades de
mejora, o adoptar lecciones aprendidas. Usualmente los cambios son implementados ajustando
el Plan de Medicién a través de la actividad de Ajustar las Medidas. [4]
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1.3.2 Los principios de medicion de PSM

Cada proyecto se caracteriza por atributos técnicos y de administracion diferentes, asi como
objetivos Unicos del software. PSM explica como ajustar y aplicar un programa de mediciones
para satisfacer las necesidades de informacion del proyecto. Para lograr esto, PSM define
nueve principios que describen las caracteristicas de un programa efectivo de medicion: [4]

Emplear acciones y objetivos para dirigir los requisitos de medicion.
Definir y recopilar medidas basadas en los procesos técnicos y de administracion.
Recopilar y analizar datos a un nivel de detalle suficiente para identificar y aislar los
problemas.
Implementar una capacidad de andlisis independiente.

5. Usar un proceso de andlisis sistematico para supervisar las medidas utilizadas en la
toma de decisiones.

6. Interpretar los resultados de medicion en el contexto de la informacion de otros
proyectos.

7. Integrar ia medicion en el proceso de gestién del proyecto durante todo su ciclo de vida.
Emplear el proceso de medicidn como una base para una comunicacion objetiva.

9. Enfocarse inicialmente en el analisis al nivel del proyecto.

1.3.3 El Modelo de Informacion de Medicidn de PSM.

El Modelo de informacién de Medicion es uno de los conceptos fundamentales inherentes a un
programa exitoso de medicion. Este modelo es un mecanismo para vincular las necesidades de
informacién definidas, a los procesos de software del proyecto y productos; asi como a las
entidades que pueden realmente ser medidas. Establece ademas, una estructura definida para
relacionar conceptos medibies y brinda una base para comunicar de forma precisa dentro de la
organizacion, los resultados medidos.

El Modelo de Informacién de Medicién proporciona una estructura para relacionar necesidades
de informacién, medidas y productos de informacién. El Modelo de Proceso de Medicion trabaja
en conjunto con el Modelo de Informacién de Medicion, brindando un marco de trabajo de
aplicacién para implementar las mediciones en el proyecto. Ambos modelos trabajan juntos para
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definir un programa de medicién apropiado para cada proyecto individual. Ademas, ambos
establecen un enfoque de medicion que captura la experiencia de principios aprendidos en
mediciones de software realizadas previamente. Juntos, brindan las bases para un efectivo
programa de mediciones. [3]

La mayoria de las necesidades de informacién de proyectos de software pueden ser
organizadas en categorias comunes de informacion. PSM hace uso de estas categorias para
identificar y priorizar las necesidades especificas de informacién de un proyecto. La figura 4
muestra estas categorias comunes de informacion, asi como las cuatro actividades primarias
que se incluyen en el Modelo de Proceso de Medicion: (1) Planificar la Medicién, (2) Ejecutar la
Medicion, (3) Evaluar la Medicion y (4) Establecer y Mantener Compromisos.

PP PP P
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[comuptos Medibics J { . cronogramay 1| -[ Ejocutar Ia Modiclon
| Progreso. .
y [ -RecwrsosyCostos. [
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Figura 4. Modelos de medicidén que propone PSM.
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Por su disefio, el Modelo de Proceso de Medicién es iterativo. El mismo es definido para ser

ajustado a las caracteristicas y el contexto de un proyecto en particular y ser adaptable a los

cambios de los requisitos de informacién y decisiones del proyecto. [3]

Los conceptos reflejados en el Modelo de Informacién de Medicion se describen en el glosario

de términos. La figura 45 del Anexc 1 muestra la estructura jerarquica del proceso de definir un

componente de medicion. Este proceso es iterativo.

A continuacién se describen algunos de los conceptos reflejados en el Modelo de Proceso de
Medicion: {3]

Procedimiento de medicién: Describe la implementacion especifica de un método de

medicién dentro de un contexto organizacional dado. Pueden ser documentados en el
Pflan de Medicion.

Planificar la medicién: esta actividad abarca la identificacién de necesidades de
informacién de proyecto y la seleccion de medidas apropiadas. Incluye tareas
relacionadas con la definicion de la coleccién de los datos, analisis y procedimientos de
reporte, tareas relacionadas con la planificacién para evaluar los resultados de la
medicidn y tareas para evaluar el propio proceso de medicion. Asegura que las medidas
seleccionadas seran efectivas dentro del contexto del proyecto. Identifica los recursos y
tecnologias necesarias para implementar un programa de mediciones en el proyecto.
Ejecutar la medicidn: esta actividad abarca la recopilacién y procesamiento de los datos
de medicién. Implementa el Plan de Medicién y produce los productos de informacién
necesarios para una efectiva toma de decisiones basadas en la medicion.

Evaluar la medicién: esta actividad aplica técnicas de medicién y analisis al propio
proceso de medicién. Evalla las medidas aplicadas y la capacidad del proceso de
medicidén y ayuda a identificar acciones asociadas de mejora. Asegura que el enfoque de
medicion del proyecto se actualiza continuamente para dirigir las necesidades actuales
de informacién y promover el incremento de la madurez de los procesos de medicion del
proyecto y de la organizacion.

Establecer v Mantener Compromisos: esta actividad asegura que la medicion es
soportada tanto al nivel del proyecto como organizacional. Brinda los recursos y la
infraestructura organizacional necesaria para implementar un programa viable de
medicion.
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1.3.4 El Rol de la Medicion en la Gestién de Procesos.

La medicién de software por si misma no puede resolver los problemas que comunmente se
presentan en los proyectos, pero si puede aclarar y enfocar la comprension de los mismos.
Ademas, cuando se realiza adecuadamente, las mediciones secuenciales de atributos de
calidad de productos y procesos, brindan una base sdlida para iniciar y administrar actividades
de mejora.

Para poder alcanzar los objetivos del negocio, se pueden clasificar las funciones de
administraciéon en tres grandes categorias: la gestién de proyectos, la gestién de procesos y la
ingenieria de productos. Estas tres funciones abordan diferentes intereses, cada uno con sus
propios objetivos y caracteristicas. [3]

Las organizaciones que pueden controlar sus procesos son capaces de predecir las
caracteristicas de sus productos y servicios, predecir sus costos y cronogramas y mejorar la
efectividad, eficiencia y rentabilidad de sus negocios y operaciones técnicas. [3]

Las mediciones de atributos de procesos y productos pueden tambien ser usadas para
cuantificar el desempefic de procesos y guiar a las empresas en hacer mejoras de procesos.
Existen dos propiedades de! propio proceso que son importantes para alcanzar los objetivos del
negocio; estabilidad del proceso y capacidad del proceso.

La estabilidad del proceso constituye el nucleo de toda la gestidn de procesos y los esfuerzos
de mejora de los mismos. Es lo que permite actuar si los resultados son repetibles. La
estabilidad posibilita predecir desempefio futuro y elaborar planes alcanzables. Ademas brinda
las bases para separar la sefial del ruido, de manera que las salidas de la estabilidad pueden
ser reconocidas y convertirse en las bases para un control efectivo y acciones de mejora.

Si un proceso esta en control estadistico y si una proporcidon suficientemente grande de los
resultados cae dentro de los limites de especificacién, el proceso se denomina capaz. Asi un
proceso capaz es un proceso asiable cuyo desempeno satisface los requisitos del cliente. {3]

Las evaluaciones de la estabilidad del proceso y la capacidad del proceso se obtienen mediante

la medicion de atributos de producto y calidad de procesos, asi como analizando la variabilidad
y tendencia central en los resuitados de medicion.
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1.3.4.1 La Gestion de Procesos de Software.

El término proceso tiene diferentes significados para diferentes perscnas. Por lo que es
importante definir claramente el significado de esta palabra, especialmente en el contexto de
desarrollo de software o entorno de soporte:

Un proceso puede ser definido como una organizacion Iégica de personas, materiales, energia,
equipamiento, y procedimientos dentro de actividades de trabajo designadas para producir un
resultado final especifico. Gabriel Pall. [PRACTICAL]

La gestlion de procesos de software trata sobre la administracién exitosa del proceso de trabajo,
asociado con el desarrolle, mantenimiento y soporte de los productos de software y sistemas.

El concepto de gestién de procesc estd fundado en los principios del control estadistico de
procesos. Estos principios mantienen que mediante el establecimiento y mantenimiento de
niveles estables de variabilidad, los procesos alcanzaran resultados predecibles. Se puede decir
entonces que el proceso esta bajo control estadistico. Esto fue enunciado por Walter Shewhart:

Un fenémeno se dira que esta controfado cuando, a lravés del uso de experiencias pasadas,
podamos predecir, al menos dentro de ciertos limites, como el fenémeno se espera que varie
en el futuro. Walter Shewhart:, 1931. [PRACTICAL]

Los resultados predecibles no pueden ser traducidos para que representen resultados idénticos.
Los resultados siempre varian, pero cuando un proceso esta bajo control estadistico, estos
variaran dentro de limites predecibles. Si los resultados de un proceso varian inesperadamente
- ya sea aleatoria o sistematicamente — el proceso no esta bajo control, y algunos de los
resultados observados tendran causas asignables. Estas causas deben ser identificadas y
corregidas antes que la estabilidad y prediccién puedan ser alcanzadas.

Los procesos controlados son procesos estables y estos a su vez permiten predecir resultados.
De esta manera se pueden elaborar planes alcanzables, cumplir los costos estimados y los
acuerdos de planificacion; asi como entregar la funcionalidad y calidad requerida del producto,
con una consistencia aceptable y razonable. Si un proceso controlade no es capaz de cumplir
los requisitos del cliente, o los objetivos del negocio, el proceso debe ser mejorado o redefinido.
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Entonces, al nivel individual, el objetivo de la gestion de procesos de software es asegurar que
los procesos que se operan o supervisan son predecibles, cumplen las necesidades del cliente,
y (donde sea apropiade) estan continuamente siendo mejorados. [PRACTICAL]

1.3.4.2 Responsabilidades y objetivos de la Gestion de Procesos de Software.

Existen cuatro responsabilidades que son fundamentales en la gestidon de procesos:
- Definir el proceso.
- Medir el proceso.
- Controlar el proceso (asegurar que la variabilidad es estable, de manera que los
resultados son predecibles).
- Mejorar el proceso.

En contraste, la Gestién de Proyectos es responsable de velar que el producto de software es
desarrollade acorde a un plan y que dicho plan es factible. Por esto, los principales objetivos de
la Gestion de Proyectos son: establecer y alcanzar compromisos con respecto al costo,
cronograma, funcionalidad entregada y tiempo de entrega. Pero sin las actividades destacadas
de Gestion de Procesos, los administradores de proyectos asumen un riesgo significativo tanto
en la definicion como en el alcance de esos compromisos. [PRACTICAL)

La figura 46 del Anexc 1 muestra las relaciones entre la Gestion de Procesos y las
responsabilidades de la Gestion de Proyectos. Las responsabilidades claves de la Gestiéon de
Procesos son: definir, medir, controlar y mejorar el proceso. La actividad de Ejecutar ef proceso
no es una responsabilidad de la Gestidn de Procesos, sinc de la Gestion del Proyecto. A
continuacion se describen cada una de estas responsabilidades:

Definir el Proceso:

Crea un entorno disciplinado y estructurado necesario para controlar el proceso. Los objetivos
claves asociados con la definicion son: (1) Disefiar procesos que puedan cumplir los objetivos
técnicos y del negocio; (2) ldentificar y definir las tematicas, modelos y medidas que se
relacionen al desempefio de los procesos; (3) Brindar la infraestructura (métodos, personas,
practicas) necesaria para soportar las actividades de software y (4) Asegurar que ia
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organizacién pueda ejecutar y mantener el proceso (habilidades, entrenamiento, herramientas,
facilidades y fondos)

Medir el Proceso:

Las mediciones son |a base para detectar las desviaciones en el desempefic aceptable, e
identificar oportunidades de mejora de procesos. Los objetivos claves del proceso de medicion
son: (1) Recolectar datos que midan &l desempefo de cada proceso para su posterior analisis;
(2) Analizar el desempefio de cada proceso; y (3) Retener y usar los datos para: evaluar
estabilidad y capacidad del proceso; interpretar los resultados de observaciones y analisis;
identificar oportunidades de mejora, trazar tendencias, predecir costo y desempefio futuro.

Controlar el Proceso:
Significa mantener el proceso dentro de sus limites normales de desempenio (bajo control). Se
analiza ta informacién para identificar variaciones (anomalias) en el proceso que son debidas a
causas asignables y se ejecutan acciones para eliminar las fuentes de dichas causas para
eslabilizar el proceso.

Mejorar el Proceso:

Aln cuando el proceso esté bajo control, puede no ser capaz de producir productos gue
cumplan las necesidades de los clientes ¢ los objetivos organizacionales. Los procesos pueden
ser mejorados haciendo cambios que mejoren sus capacidades actuales o mediante el
reemplazo de subprocesos existentes con otros que son mas efectivos o eficientes. En ambos
casos, los objetivos de la mejora de proceso de una organizacion son: (1) Comprender las
caracteristicas de los procesos existentes y los factores que afectan la capacidad del proceso;
(2) Planificar, justificar e implementar acciones que modificaran el procesoc de forma gue
cumpla, mucho mejor, las necesidades del negocio y (3) Evaluar los impactos y beneficios
obtenidos, asi como compararlos con los costos de cambios hechos al proceso. [PRACTICAL]

1.3.4.3 Relaciones entre la Gestion de Procesos y la Gestion de Proyectos.

Como indica la figura 46 del Anexo 1, un equipo de proyecto de software desarrolla productos
basados en tres ingredientes primarios: requerimientos del producto, un plan del proyecto y un
proceso de software definido. Por tanto, el uso de datos de medicion por la gestidn del proyecto,
estara guiado por sus necesidades de: (1) identificar y caracterizar requisitos; (2) preparar un
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plan que refleje objetivos alcanzables; (3) implemente el plan y (4) monitorear el estado y
progrese del trabajo desempefado con respecto a las metas plasmadas en el Plan de!
Proyecto. [PRACTICAL]

La gestion de procesos, por otro lado, usa los mismos datos y otras mediciones relacionadas
para controlar y mejorar el proceso de software en si. Esto significa que las organizaciones
pueden usar un marco de trabajo comuin para establecer y mantener actividades de medicion
que brinden los datos necesarios para ambas funciones de gestién. [PRACTICAL]

1.4 Analisis entre RUP y PSM.

RUP es el resultado de varios aiios de desarrollo y uso practico en el que se han unificado
técnicas de desarrollo a través del UML y el trabajo de muchas metodologias utilizadas por los
clientes. La versién que se ha estandarizado vio 1a luz en 1998 y se conocio en sus inicios como
Proceso Unificado de Rational 5.0; de ahi las siglas con las que se identifica a este proceso de
desarrolio. En RUP se han agrupado las actividades en grupos légicos definiendose 9 flujos de
trabajo principales. Los 6 primeros son conocidos como flujos de ingenieria y los tres Gltimos
como de apoyo. E! ciclo de vida de RUP se caracteriza por 3 caracteristicas fundamentales: (1)
Dirigido por Casos de Uso, (2) Centrado en la Arquitectura e {3) lterativo e Incremental. {RUP]

Con respecto al tema de las mediciones de software, RUP solo contempla una actividad
asociada al mismo, denominada Desarrollar el Flan de Medicién, la cual tiene lugar durante el
flujo de trabajo de Planificacion del Proyecto. El rol que propone para desarrollar esta actividad
es el Administrador def Proyecto.

RUP se centra en la gestion cuantitativa de un Unico proyecto, no es su objetivo establecer una
estrategia de mediciones para la evaluacion simultanea de multiples proyectos a lo largo de una
organizacién o empresa.

Tante RUP como PSM incorporan la medicién dentro de los procesos del ciclo de vida del
software o sistema.

RUP delega toda la responsabilidad de identificar las tematicas (metas organizacionales), las
métricas, medidas, los procedimientos de medicién, asi como la definicién de las métricas, en el
Administrador del Proyecto. Sin embargo PSM propone que ademas de este administrador, la
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participacion de especialistas en medicién para que en conjunto elaboren el Plan de Medicién.
El Administrador del Proyecfo sigue siendo el responsable de identificar las teméticas del
proyecto.

Existen diferencias en la plantilla del Plan de Medicidn que propone RUP y el que propone PSM,
pero realmente no son significativas, ambos recogen los aspecios esenciales para llevar a cabo
un programa efectivo de mediciones de software.

1.5 Relacion de PSM con otros estandares.

PSM sirvié como un documento base para el desarrollo del estandar ISO/IEC 15939, brindando
detalles adicionales en las actividades y tareas presentadas en dicho estandar. Ademas, aporta
guias detalladas de referencia que incluyen: mediciones de ejemplo, lecciones aprendidas,
casos de estudio y guias de implementacidén. PSM, 1SO/IEC 15939, y CMMI M&A contienen
terminologias y actividades consistentes. E! estandar internacional ISO/IEC 15939, fue también
usado como documento base para la nueva area de proceso clave de CMMI: Medicién y
Anadlisis (M&A). Dicha area de procesos brinda una metodologia para evaluar si el programa de
mediciones del proyecto se corresponde con el estandar internacional, ademas de aportar
informacion relevante en las actividades de mejora de procesos basadas en CMMI. [1]

PSM mantiene una activa vinculacidén con un numero de organizaciones, asociaciones de
estandares y agencias patrocinadoras:
¢ |Instituto de Ingenieria de Software (SEl) — miembros de la comunidad PSM son también
empleados o afiliados residentes del SEI. Dicho centro coordina sus esfuerzos de
medicion con el proyecto PSM.
» Esfuerzos de los Estandares ISO ~ algunos miembros del proyecto PSM contribuyen con
el estandar de medicidon ISO/IEC 15839 y otros colaboran con el estandar de gestion de
riesgos IEEE/ISO/IEC 16085.

1.5.1 Estandar ISO/IEC 15939

Los términos definidos en PSM se derivan del Modelo de Informacién de Medicién documentado
en el estandar internacional ISO/IEC 15939, “Procesos de Medicién de Software”. Dicho
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estandar describe en sentido generai cé6mo los datos son recolectados y organizados para
satisfacer las necesidades de informacién.

El proceso de la medicion del software segin el estandar ISO/IEC 15939 define las siguientes
actividades:

- Establecer y mantener €l compromiso

- Planificar el proceso de medicién

- Ejecutar el proceso de medicion

- Evaluacién de las medidas obtenidas

Este estandar define un proceso aplicable a todas las ingenierias relacionadas con el software y
las disciplinas de gestion. La figura 47 del Anexo 1 muestra el fiujo de los procesos que propone
este estandar. [ISO]

1.5.2 E! area de proceso Medicion y Analisis de CMMI.

Como se resalta en el area de procesos Medicion y Andlisis de CMMI, las técnicas de medicién
y analisis son necesarias para implementar procesos de gestion de proyectos y de procesos.

El proposito de Medicion y Andlisis es desarrollar y mantener una capacidad de medicién que
pueda emplearse para soportar las necesidades de informacién de la administracion. Dicha
area de proceso soporta todas las demas areas mediante una serie de practicas que guian a
los proyectos y las organizaciones en alinear sus necesidades de medicién y objetivos, con un
enfoque de medicibn que proporcione resultados gue puedan ser ulilizados en la toma de
decisiones y en planes apropiados de acciones correctivas.

Las metas de Medicion y Analisis son:
- Alinear las actividades de Medicion y Analisis.
- Brindar resultados de medicion.
- Institucionalizar un proceso gestionado.

La integracion de las actividades de medicién y el andlisis dentro de los procesos del proyecto

contribuyen a:
- Una planificacién objetiva y estimacion.
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- Monitorear el desempenio actual contra los planes establecidos y los objetivos.
- Identificar y resolver las tematicas relacionadas con los procesos.

- Brindar las bases para incorporar la medicién en los procesos futuros que sean
incorporados.

La figura 48 del Anexo 1 muestra el flujo de actividades de medicién que propone el area de
procesos de Medicion y Analisis de CMMI.
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Conclusiones

¢ Las actividades de administracidn cuantitativa se centran en la: Gestién de Riesgos, Gestién
de Medicién y la Gestién Financiera.

o Las mediciones no garantizan que el proyecto sera exitoso, perc si ayudan a que el
administrador del proyecto adopte enfoques pro-activos en los problemas que surjan
durante el proyecto de software.

» Existe un gran movimiento de organizaciones a escala internacional que promueven las
buenas practicas de mediciéon de software. En Cuba no hay mucha experiencia en este
campo.

» El proceso de medicién de PSM es definido por una serie de 9 buenas practicas, llamadas
principios de medicién.

» El enfoque de analisis de PSM incorpora el uso de muiltiples medidas y datos de programas
no cuantitativos para identificar y evaluar las necesidades de informacion, incluyendo
riesgos y problemas.

+ PSM brinda las bases para la gestion a nivel empresarial.

» El Modelo de Informacién de Medicién proporciona una estructura para relacionar
necesidades de informacién, medidas y productos de informacion. El Modelo de Proceso de
Medicion trabaja en conjunto con el Modelo de informacién de Medicion, brindando un
marco de trabajo de aplicacion para implementar las mediciones en el proyecto.

» Con respecto al tema de las mediciones de software, RUP solo contempla una actividad
asociada al mismo, denominada Desarrollar el Plan de Medicién, la cual tiene lugar durante
el flujo de trabajo de Planificacién del Proyecto.

e PSM sirvié como un documento base para el desarrollo del estandar ISO/IEC 15939. El
estandar internacional ISO/IEC 15939, fue también usado como documento base para la
nueva area de proceso ciave de CMMI: Medicion y Analisis (M&A).
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Capitulo 2: Descripcion de la Solucién Propuesta

introduccion

En este capitulo se hace una caracterizacion de la situacién en la UCI con respecto a las
mediciones de software en el actual proceso productivo. Se analiza ademas la situacion actual
de la estructura productiva a nivel de facultades y de los proyectos. La propuesta de solucién
es descrita desde la perspectiva de las tres dimensiones criticas del proceso de desarrollo de
software: el Proceso, el Personal y la Tecnologia.

El Proceso: Se describe la propuesta de implantacién del proceso de PSM en esta
organizacion. Se proponen las vias para implantar un programa de mediciones de software
tanto a nivel de proyectos como a nivel de facultades, haciendo énfasis en las actividades que
deben ser ejecutadas en cada uno de los flujos de trabajos que se proponen, los artefactos que
deben ser manipulados - tanto como entradas o salidas a dichas actividades - y los roles que
estan involucrados en el proceso. Se brindan ademas orientaciones, guias de referencias,
plantilias y formatos que ayuden a los especialistas a ejecutar con una mayor calidad el proceso
de mediciones en la UCI

El Personal: Se aborda la propuesta de incorporar los temas necesarios que requiere el estudio
de un proceso de mediciones de software, en la docencia del pregrado en la UCI, desde el
primer afo de estudio; asi como en la formacién postgraduada. Se describe la vinculacién
estrecha entre las disciplinas de Préctica Profesional e Ingenieria y Gestion de Software para
cumplir este objetivo. También se presenta el “Expediente Productivo” como un mecanismo
docente-productivo donde el estudiante mida periédicamente los datos de su trabajo personal y
en equipos y posteriormente pueda analizar su desempefio, productividad y calidad de su
trabajo en su proyecto.

Las Herramientas: Se presentan algunas herramientas necesarias para implementar el proceso
de mediciones de software en la UCI y la creacion de un repositorio organizacional de
mediciones. Por otra parte se muestran diferentes técnicas para realizar un control estadistico
de los datos recopilados en los proyectos productivos, de forma que la organizacién pueda
adoptar una estrategia de gestién cuantitativa en la produccién de software.
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2.1 La produccién de software en la UCI.

La Universidad de las Ciencias Informaticas estd envuelta en proyectos de produccion de
software para diferentes empresas. Se cuenta con 10 facultades que participan en el desarrollo
de dichos proyectos de software. Cada facultad desarrolla productos de acuerdo al perfil de la
misma: Informatizacidon de la Sociedad, Multimedia, Software Libre, Redes y Seguridad
Informatica, Comercio Electronico, Bicinformética, Software para la Salud, etc. Existen ademas
otras estructuras productivas.

Cada facultad controla la calidad de sus productos a través de un Grupo de Control de la
Calidad. Existe ademas a nivel central el Grupo de Calidad encargado del control de la calidad
de todos los productos que se desarrollan en la Universidad.

En estos momentos no se esta realizando de manera formal en la Universidad un Proceso de
Mediciones de Software, por lo que se hace necesario definir un proceso de este tipo, e
implementario como una disciplina clave dentro del ciclo de vida del desarrollo del software. A
continuacioén se ilustra la estructura antes mencionada:

b

|

| Facultad 1 'l Facultad 2 ' [ Grupode 1
L \Colidad UCL ]~
upo te Lgi
[ Caldad ’ l Cali ) { Especialistas
Asesor de : de Calidad
T Calidad ‘ I
ﬁj Artefactos
Herramiemas

Figura 5. Esbozo de la estructura de la produccion.
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2.2 PSM en el contexto organizacional de ia UCI.

Mientras que PSM se enfoca en ayudar a los administradores de proyectos, también puede dar
soporte a los requisitos de medicidn a nivel organizacional y de empresa. Los directores y
ejecutivos de la UCI necesitan informacién para identificar aspectos fuera del alcance de
proyectos individuales, tales como el establecimiento de presupuestos o el retormo de la
inversion. Estos aspectos pueden solo ser jocalizados analizando los datos de muitiples
proyectos a nivel organizacional. La seleccién de medidas en el nivel organizacional, es similar
a la del nivel de cada proyecto.

Ademas de los objetivos de la organizacion, usualmente un subconjuntc de aspectos es comun
para todos los proyectos que se desarrollan en las diferentes facultades. Estos aspectos
recurrentes producen requisitos de medicion similares que pueden ser estandarizados.

Esta combinacién de aspectos comunes de proyectos y objetivos estratégicos, forma la base de
un conjunto de mediciones para varios niveles organizacionales y funciones. Estas medidas
pueden ser usadas para supervisar iniciativas estratégicas, establecer un programa cuantitativo
de administracién, o calibrar modelos predictivos. [4]

rganizacionales
y empresariales -

Medidas. -
integradas |
- ProyectoA

" “Requisitos - }—
: Especificos

Figura 6. La medicién a través de multiples proyectos en la UCI.
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Como resultado de este enfoque, las descripciones de los objetivos y factores criticos de éxito
son guiados siguiendo el curso desde el nivel de la organizacién hasta el nivel de los proyectos
en las facultades, donde son definidos los datos de medicién y asociados a las tematicas. En
cada nivel de la organizacion, la tematica original puede ser reinterpretada, basada en la
perspectiva particular de la Universidad y su habilidad anica de contribuir a los objetivos.

Los datos de los multiples proyectos que se desarrollan en la Universidad requieren definiciones
estandar (aceptadas por multiples usuarios); caracteristicas definidas del proyecto, métodos
comunes de coleccidn de los datos, rutinas de validacién, bases de datos y requisitos de
acceso, férmulas de agregacion y técnicas de normalizacién; asi como la identificacion de
nuevos indicadores (también aceptados por multiples involucrados en el proceso).

2.3 Aplicando PSM en la UCI

Debido a que PSM se puede ajustar a las necesidades especificas de cada proyecto, es posible
definir un proceso formal de mediciones que se adapte a los diferentes perfiles de cada una de
las facultades; para llevar un control de los proyectos que se desarrolian en las mismas.

Para ajustar el Proceso de Medicion que propone PSM a cada perfil de proyecto, es necesario
definir una estrategia tanto a nivel de facultad, como a nivel central en la Universidad.

A continuacion se definen una serie de metas propuestas, para cada unos de los aspectos
claves del proceso de desarrollo de software, consideradas en la solucién propuesta:

E!l Proceso:

» Diseflar una estructura organizativa desde el nivel central hasta el nivel de cada facultad
para gestionar las medidas de los diferentes proyectos que se desarrollan.

 Identificar las medidas, indicadores, los objetivos, las metas y las necesidades de
informacidn, tanto de la Universidad como de cada facultad y sus proyectos.

» Definir y ajustar cada proceso de medicién acorde a las necesidades de informacién y
caracteristicas de los perfiles de proyectos de cada facultad.

¢ Desarrollar {alleres de planificacién de métricas. Durante estos talleres, las necesidades
de informacién del software son identificadas, priorizadas y documentadas. También son
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identificadas las medidas necesarias para suministrar una visidn de las necesidades de
informacién seleccionadas. Los datos existentes son inventariados y se definen los
requerimientos de datos para la medicién. Los miembros del equipo abandonan el taller
con un borrador del Plan de Medicion y una lista de actividades bien definidas,
necesarias para implementar el plan.

Ei Personai:
*» Identificar los roles involucrados en el proceso de medicién, sus responsabilidades,
principales actividades y artefactos que deben ser generados.
» Capacitar al personal en las técnicas de medicién de software, control estadistico de
procesoes, entre otros.

La Tecnologia:
¢ ldentificar las herramientas a utilizar en el proceso de medicién: bases de datos,

generacion de reportes y graficos, andlisis estadistico, modelos de estimacién,
planificacién de proyectos y coleccidn de los datos.

Las siguientes secciones abordan la propuesta de implantacién del proceso de PSM en la UCI,
basadas en las 3 dimensiones criticas del proceso de desarrollo de software antes
mencionadas.

2.4 El Proceso

A parlir del analisis realizado en el Capitulo 1 con respecto a RUP y PSM, se propone en la
siguiente figura un Flujo de Trabajo de Mediciones. En la misma se identifican cada una de las
actividades que conforman este flujo. Se pueden observar los elementos Gue son comunes en
cada una de las descripciones de ambos procesos. Se ha incorporado al mismo algunos
actores propuestos por PSM y se han definido actividades de validacion, lo que posibilita una
conformidad con los artefactos que van siendo generados.
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Adm inigtrador del Proyecto Stakeholders Especialista en Mediadn

Visién _
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Figura 7. Flujo de Trabajo Mediciones de RUP, adaptado para PSM.

41



Capitulo 2: Descripcion de la Solucién Propuesta

Aunque el proceso anteriormente ilustrado es propuesto como un flujo de trabajo de RUP, no
contradice las actividades propuestas por PSM y es perfectamente aplicable a un proyecto
donde se desee poner en practica un programa de mediciones de software. A continuacion se
muestra el flujo de trabajo que se propone, los roles y los artefactos que se deben generar,
durante la actividad de Monitoreo del Estado del Proyecto de RUP. En este caso es necesario
contar con el Repositorio de datos de mediciones del proyecto.

Administrador del Proyecto

Repositorio de
{Mediciones
del Proyecto

Reportes
Regulares de
progreso de los
miembros

Plande
desarrollo

Especificacién
de Indicadores
de Prograso

Especificacién
de Indicadores

de Calidad
Plan de
desarrollo
Lista de B
Planes de - ->Riesgos
lteracion

Repositorio de
Mediciones del
Proyecto

Plan de Gestién SR
de Riesgos

Figura 8. Flujo de Trabajo de RUP Monitorear el Estado del Proyecto.
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Como se ilustra en la figura 2 del capitulo 1, el enfoque de PSM define cuatro actividades de
medicién: Ajustar las Medidas, Aplicar las Medidas, Implementar el Proceso y Evaluar la
Medicion. A continuacién se describen los procesos propuestos para cada una de estas
actividades.

2.4.1 El proceso de Ajustar las Medidas

El objetivo de la actividad de Ajustar fas Medidas es definir las medidas y brindar la mejor visién
de las tematicas del proyecto al menor costo posible. El enfoque de ajuste de PSM se centra en
el esfuerzo y los recursos necesarios para ejecutar los procesos mas importantes del proyecto.
La primera tarea es identificar y priorizar las tematicas especificas del proyecto. Las tematicas
se derivan de la informacién del contexto del proyecto, la experiencia de gestidn y de los
resultados de la evaluacién de riesgos. Las prioridades son asignadas a cada tematica para
establecer su importancia en la seleccion de las medidas apropiadas.

2.4.1.1 Actividad de Identificar y Priorizar Tematicas del Proyecto.

La siguiente figura muestra las tareas asociadas con esta actividad.

Necesidades de informacidn
Caracteristicas del Proyecto .
Acclones de Mejora Identificar
Tematic
Planes de Gestiin de Riesgos as
y Gestién Financiera

Asociar
Tematicas

Priarizar Temiticas
Tematicas Priorizadas

Figura 9. Pasos de la actividad Identificar y Priorizar Tematicas del Proyecto.
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Primero se debe identificar tematicas potenciales empleando toda la informacién disponible del
proyecto. Después se deben asociar las tematicas especificas de cada proyecto con las areas
comunes de tematicas de PSM. Esto permite la seleccién de las medidas apropiadas para cada
tematica. Finalmente, se debe priorizar las tematicas especificas de los proyectos. La prioridad
determina el énfasis para poder medir y monitorear la tematica a lo largo del proceso de
medicion.

En una organizacién como la UCI, donde hay una gran diversidad productiva, la diversidad de
tematicas entre los diferentes proyectos se hace muy evidente.

A continuacién se propone un flujo de trabajo, que describe el proceso propuesto que deben
seguir los administradores de aquellos proyectos en las diferentes facultades de la UCI,
independientemente del perfil de la misma, donde se decida adoptar el proceso de PSM.
Logicamente los resultados obtenidos y artefactos generados, de un proyecto a otro, pueden
ser diferentes. Esto se debe a que cada proyecto tiene sus restricciones y objetivos propios.

En el diagrama se identifican los actores involucrados y los artefactos generados. Los artefactos
que apuntan hacia una actividad sugieren que seran utilizados como entradas de la misma, no
asi con aquellos que se representan como salidas de una actividad.
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Figura 10. Tareas de la actividad Identificar y Priorizar Tematicas del Proyecto.

A continuacion se describen cada una de las actividades propuestas
2.4.1.1.1 Identificar tematicas del proyecto
Las actividades de evaluacion de riesgos son los contribuyentes para la identificacion de las

tematicas, aunque no es requerido un proceso de gestién de riesgos formal para identificar un
conjunto valido de tematicas del proyecto.
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Las tematicas son éreas de interés que pueden impactar el alcance de un objetivo del proyecto.
Las tematicas incluyen problemas, riesgos y falta de informacion. Esos términos se definen
como:
- Problema: un area de interés que el proyecto esta actualmente experimentando o esta
relativamente propenso a su experiencia.
- Riesgo: un area de interés que puede ocurrir, pero gue no es cierto.
- Falta de informacién: un 4rea donde la disponibilidad de informacién es inadecuada para

predecir fielmente el impacto del proyecto.

Identificar algo como una tematica no significa que es un problema: de hecho, a través de la
identificacion de las tematicas y un seguimiento cuidadoso, se minimiza el potencial para
problemas serios que pueden impactar negativamente en el éxito del proyecto.

Ademas de las tematicas identificadas al inicio de! proyecto, otras nuevas pueden surgir durante
el progreso del proyecto. Los factores como: nuevos requerimientos, cambios de tecnologia y
otros, usualmente ayudan a identificar tematicas adicionales durante el desarrollo de! proyecto.
Se debe revisar el proceso de medicién periédicamente durante el ciclo de vida del proyecto
para mantener las tematicas actualizadas.

Multiples fuentes de informacién aseguran que es definide un conhjunto comprensible de
tematicas para los propdsitos de la medicién. Algunas de esas fuentes son:

- Evaluaciones de Riesgos.

- Restricciones y consideraciones del proyecto.
- Tecnologias influenciadas.

- Criterio de aceptacion del producto.

- Experiencia.

2.4.1.1.2 Asociar teméticas a greas comunes de PSM
Una vez que las tematicas especificas del proyecto han sido identificadas, el préximo paso es

asociarlas a las éreas de temdticas comunes de PSM. La experiencia muestra que la mayoria
de las tematicas especificas de proyectos pueden ser agrupada en "areas de tematicas”
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generales que son basicas para la mayoria de los proyectos. Las siete areas de tematicas
comunes de incluidas en PSM son;

- Cronograma y Progreso. Esta area se relaciona con el completamiento de los hitos y de

los componentes del trabajo individual. Un proyecto que caiga fuera de lo planificado,
debe eliminar funcionalidad o sacrificar calidad, para mantener el cronograma de
entrega.

- Recursos y Costos. Esta area se relaciona con el trabajo a ser desempefiado y los
recursos de personal asignados al proyecto. Un proyecto que exceda el esfuerzo
presupuestado debe recuperarlo, ya sea reduciende funcionalidad o sacrificando
calidad.

- Tamafio del Producto y Estabilidad. Esta area se relaciona con la estabilidad de la
funcionalidad o de la capacidad. También se relaciona con el tamafic del producto del
sistema o su volumen. La estabilidad incluye cambios en el alcance o en la calidad. Un
incremento o inestabilidad en el tamano del sistema, usualmente requiere el incremento
de los recursos o extender el cronograma del proyecto.

- Caiidad del Producto. Esta 4area se relaciona con la habilidad del producto para soportar
las necesidades de los usuarios dentro de los parametros de desempefo o calidad
definidos.

- Desempeiio del Proceso. Esta area se relaciona con la capacidad del suministrador y de

los procesos del ciclo de vida para satisfacer las necesidades del proyecto.
- Efectividad de la Tecnologia. Esta area se relaciona con la viabilidad del enfoque técnico

propuesto. También se relaciona con la confianza en tecnologias avanzadas de
desarrolic de sistemas.

- Satisfaccién del Cliente. Esta area se relaciona con la percepcion del cliente del valor del
producto. Los clientes se sienten satisfechos cuando los productos y servicios son
entregados en tiempo, dentro del presupuesto y con una alta calidad.

Las areas de tematicas comunes ayudan en la seleccion de las medidas apropiadas para cada
una de las tematicas especificas del proyecto. Si no se desarrolla un analisis formal de los
riesgos, entonces las siete areas de tematicas comunes pueden ser usadas durante la
planificacion de la medicibn para asegurar que todas las necesidades importantes de
informacién han sido consideradas.
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2.4.1.1.3 Priorizar temética

Los proyectos de software y sistemas generalmente tienen varias tematicas. Las mismas deben
ser priorizadas con el objetivo de asegurar que el proceso de medicién se centra en las
tematicas de mayor impacto para alcanzar los objetivos del proyecto.

Existen varias formas para establecer las prioridades. Las consideraciones mas importantes son
que las tematicas son priorizadas empleando un criterio bien definido y que la mayoria de los
participantes del proyecto llegan a un consenso sobre dichas prioridades. Un enfoque similar se
emplea en el calculo de |a exposicion al riesgo, durante el proceso de evaluacion de riesgos. En
este enfoque las tematicas identificadas son subjetivamente evaluadas en términos de su
impacto global en el proyecto y su probabilidad de ocurrencia. Se asignan entonces pesos
numericos a cada factor. Los pesos son multiplicados y las teméticas son ordenadas por el
resultado total de exposicién.

La siguiente tabla muestra un ejemplo de plantilla propuesta para que sea empleada por los
administradores de proyectos de la UCI, durante la actividad de priorizar las tematicas.

sifica. del Proyecto .Exposicién::
Cronograma Agresivo 10.0
Restricciones de Presupuesto . 10.0
Requisitos Inestables 1.0 8 8.0
Integracién de subcontratados 0.7 6 56
Estabilidad del Personal 1.0 6 6.0
Experiencia del Personal 1.0 5 5.0
Cambios de Misitn 0.7 8 4.2
Dependencias Criticas 0.5 7 3.5
Fiabilidad de los requisitos 1.0 3 3.0
Actividades concurrentes 1.0 2 2.0
Estimados cuestionables scbre el tamafio 1.0 1 1.0

Tabla 2. Priorizar cuantitativamente las tematicas.

En este ejemplo han sido identificadas 12 tematicas especificas de un proyecto. La probabilidad
de ocurrencia (expresada en una escala de 0 a 1) y el impacto relativo en el proyecto {estimado
en una escala de 1 a 10) han sido asignados por los participantes del equipo del proyecto y se
ha calculado ademas la exposicion al proyecto de cada tematica. Los problemas conocidos
tienen asignados una probabilidad de 1.0.
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Priorizar las tematicas del proyecto es un proceso dinamico. Se pueden identificar tematicas
adicionales una vez que el proyecto esté en plena ejecucion.

2.4.1.2 Actividad de Seleccionar y Especificar Medidas del Proyecto.

La segunda actividad de ajuste es la seleccién de medidas apropiadas para cada una de las
tematicas especificas del proyecto. Una vez que la medida es seleccionada, se debe realizar
una especificacidén detallada de la misma. Cada medida es inicialmente asociada con una Unica
tematica para simplificar la tarea de seleccién; sin embargo, la mayoria de las medidas son
utilizadas en conjunto con otras para brindar una visién dentro de un conjunto de tematicas del
proyecto.

A continuacidon se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los

proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.
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Figura 11. Tareas de la actividad Seleccionar y Especificar las Medidas del Proyecto.

A pesar de que las tematicas del proyecto son claves en la seleccidn de las medidas, también
son importantes las caracteristicas generales del proyecto y su enfoque del ciclo de vida. Los

tipos de analisis y modelos empleados también afectan la medicién. Por ejemplo, la mayoria de
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los modelos paramétricos de estimacién requieren un conjunto definido de mediciones de
entrada; por tanto, ia seleccién de un modelo de estimacion especifico implica la seleccién de
las medidas que estan asociadas al mismo.

PSM facilita la seleccién de las medidas mediante la asociacién de las tematicas especificas del
proyecto a las areas de tematicas comunes, categorias de medicién y medidas individuales. Un
area de tematica comun tiene asociada una o varias categorias de medicidn y estas a su vez
contemplan un conjunto de medidas asociadas.

Temaiticas Especificas

del Proyecto
T Areas de Temiéticas
e — Comunes

Categorias de
Medicioén

Medidas

Figura 12. Mecanismos de medicion de PSM.

No todos los proyectos deben implementar todas las medidas propuestas en PSM. Por este
motivo es de vital importancia que cada Administrador de Proyecto en conjunto con los
Asesores de Calidad de las facultades desarrollen una labor investigativa de las caracteristicas
de su proyecto, para de esta forma proceder a la seleccion de las medidas apropiadas. Se debe
considerar en este punto, que la facultad - como entidad encargada de coordinar varios
proyectos relacionados con un mismo perfil - tiene sus propios objetivos y restricciones que se
deben considerar también durante la seleccién de las medidas; debido a que es posible que
cada proyecto deba incorporar determinadas medidas que satisfagan las necesidades de
informacién de su facultad o de la UCI como organizacion.

La tabla 16 del anexo 2 muestra las areas comunes de tematicas propuestas por PSM, con las
categorias y medidas asociadas.
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2.4.1.2.1 identificar Categorfas de Medicion

El primer paso en la seleccién y especificacion de las medidas del proyecto es revisar el
agrupamiento de tematicas especificas del proyecto en dreas de tematicas comunes. Una vez
hecho esto, el préximo paso es seleccionar una o mas categorias de medicion que mejor se
ajusten a dicha area. Para tematicas de alta prioridad se debe considerar la selecciéon de mas
de una categoria de medicién.

2.4.1.2.2 Seleccionar Medidas Aplicables

A una misma tematica se pueden aplicar diferentes medidas. En la mayoria de los casos no es
practico recopilar todas o incluso la mayoria de las posibles medidas para una tematica.
Generalmente las medidas se deben recolectar para monitorear las teméticas de alta prioridad.
Identificar el "mejor grupo de medidas" para un proyecto depende de la evaluacidn de las
medidas potenciaies con respecto a las tematicas y caracteristicas relevante del proyecto.

Una vez que la categoria de medicién ha sido seleccionada, los criterios de seleccién pueden
ayudar a identificar las mejores medidas para el proyecto. Las medidas son seleccionadas
basadas en:

- Efectividad de la medicién.

- Caracteristicas del dominio.

- Practicas de Gestion de Proyectos.

- Costo y disponibilidad.

- Cubrimiento dei ciclo de vida.

- Requerimientos externos.

- Tamafio y origen de componentes del Sistema.

En la mayoria de los casos la actividad de seleccién requiere de umbrales entre los criterios de
seleccién de las medidas. Después que las medidas iniciales con seleccionadas, deben ser

revisadas para asegurar que las tematicas de alta prioridad son consideras.

2.4.1.2.3 Especificar Medidas
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Una vez que las medidas han sido seleccionadas, se deben especificar un niimero de detalles
para cada una. Desarrollar y diseminar una definicion clara de las medidas seleccionadas,
asegura contar con datos consistentes.

Para los mismos proyectos de la UCI, en diferentes facultades, términos tan obvios como
componentes, lineas de cédigo, horas-hombre o esfuerzo, defectos, y fallas, pueden tener
diferentes significados.

En la Tabla 17 del Anexo 2 se muestra un ejemplo de la plantilla propuesta para especificar los
datos de las medidas seleccionadas en cada proyecto.

2.4.1.3 Actividad de Integrar dentro de los Procesos Técnicos y de Gestién.

La proxima tarea es examinar "como” el proceso de medicion realmente funciona dentro de los
procesos técnicos y de gestion.

La tercera y ultima tarea dentro de la actividad de Ajuste de la Medicién es la integracion de las
medidas en el contexto del proyecto actual. Esta tarea incluye tres pasos: primero se
caracterizan los procesos y el entorno del ciclo de vida del proyecto; después se identifican
oportunidades de medicién dentro del entorno; y finalmente se desarrollan las especificaciones
de medicidn y se documentan en el Plan de Medicién.

Ecspomcacmdemdn Caracterizar
aracteristicas del Proyecto ——p. .
\ o Meiora ef Entorno

identificar
Opeortunidades
de Medicion

Especificar
Requerimientos de
implementacion de Medicién

Medicién

Pian de

Figura 13. Actividad de Integrar dentro de los Procesos técnicos y de Gestion.

A continuacién se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los
proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.
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Figura 14. Tareas de la actividad Integrar dentro de los Procesos Técnicos y de Gestian. (1)
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Figura 15. Tareas de la actividad Integrar dentro de los Procesos Técnicos y de Gestion. (2)

La actividad Definir Criterios de Evaluacion se describe con mayor detalle en el flujo de trabajo
de la actividad Evaluar la Medicion.

55



Capitulo 2. Descripcion de la Solucion Propuesta

2.4.1.3.1 Caracterizar el Entorno

La definicién de un proceso de medicion no puede estar basada lGnicamente en las necesidades
de informacién de la administracién. El entorno y los procesos técnicos y de gestion deben ser
considerados. Las temdticas del proyecto identifican la informacion que los procesos de
mediciéon deben derivar de los datos. Los diferentes procesos técnicos y de gestidn determinan
qué elementos de datos especificos deben ser recolectados y como recolectarlos.

Siempre que sea posible, se deben emplear las practicas actuales y los mecanismos de
medicion existentes. Se deben minimizar los nuevos requerimientos de medicién; asi como dar
una consideracion apropiada a los procesos del ciclo de vida, para asegurar que se obtienen
datos (tiles con el menor impacto y costos.

2.4.1.3.2 Identificar Oportunidades de Medicion

Durante la planificacion de la medicién, se debe dar una prioridad alta a la identificacion y
aprovechamiento de cualquier mecanismo de medicion actualmente incorporado dentro de la
organizacién. El uso de fuentes de datos existentes ofrece una ventaja en la familiarizacion, y
disminuye potenciaimente los costos de implementar un programa de mediciones. Se debe
prestar una especial atencién a las bases de datos y herramientas que soportan la gestion de
proyectos, el aseguramiento de la calidad y la gestidén de configuracién. La extraccién y entrega
de datos desde fuentes electrénicas tiene usualmente un costo mas efectivo que los métodos
manuales de recoleccién. En la tabla 18 del Anexo 2 se brindan algunos ejemplos de fuentes de
datos que pueden ser consideradas en los diferentes proyectos productivos de la UCI.

2.4.1.3.3 Especificar Requerimientos de Implementacion de fa Medicién

Los procedimientos actuales para recopilar y procesar los datos necesitan ser definidos antes
de ser elaborado ei Plan de Medicion y que se complete la actividad de ajuste.

Se debe prestar especial atencion a los siguientes aspectos:

- Definiciones de Medicién.
- Alcance de la Medicidn.
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- Coleccidon de Datos.

- Analisis de Datos.

- Reporte de Resultados.

- Evaluacién de la Medicion.

2.4.2 El proceso de Aplicar las Medidas

El proceso de Medicion debe responder rapidamente a las necesidades de informacién de los
administradores. Preguntas tipicas realizadas por los administradores de proyectos son:

¢Se puede confiar en los datos?, ;Existe ahi realmente un problema?, ;Cuén grande es el
riesgo?, ;Cuél es el alcance del problema?, ;Qué estd causando el problema?, ;Existen
riesgos asociados?, ;Qué se puede esperar que suceda?, ;Cuédles son las alternativas?, ¢Cuél
es el curso de accitn recomendado?, ;Cuéndo se pueden ver jos resultados?

La actividad de Aplicar las Medidas puede generar respuestas a dichas interrogantes.

Cuando el andlisis sigue un procedimiento formal y repetible, ios resultados estan mas
propensos a ser creibles y completos y el administrador del proyecto tendra un mayor grado de
confianza en ellos. PSM representa la actividad de analisis desde tres perspectivas: (1) un
modelo de relaciones entre las tematicas que guia el andlisis, (2) indicadores que representan
informacion de medicién sobre las tematicas para el analisis, y (3) los tipos de andlisis
conducidos. Los tres tipos de andlisis discutidos incluyen la Estimacion, Viabilidad y
Desempeiio.

La actividad de Aplicar las Medidas convierte datos de medicion en informacion que se
relaciona directamente con las tematicas del proyecto. La siguiente figura muestra las
principales tareas para colectar, procesar y analizar los datos de medicién que brindan una
retroalimentacion para la toma efectiva de decisiones.
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Figura 16. Tareas de la actividad Aplicar las Medidas.

La primera tarea es Colectar y Procesar Datos, en la cual los datos de medicion son recopilados
y preparados para el andlisis. Posteriormente en la tarea de Analizar Tematicas los datos
previamente recopilados son convertidos en informacién que puede ser usada por el equipo del
proyecto para tomar decisiones. Esta transformacion de los datos a informacion ocurre a través
de un numero de pasos de andlisis sistematicos. Finalmente en la tarea de Hacer
Recomendaciones, la informacién procedente de la misma, ayuda a los administradores de
proyectos a tomar decisiones y ejecutar acciones correctivas con respecto a las tematicas del
proyecto. La actividad de Apficar las Medidas se repite periédicamente a lo largo del ciclo de
vida de! proyecto.

2.4.2.1 Colectar y Procesar Datos

La coleccion y entendimiento de los datos es la primera tarea de la actividad de Aplicar las
Medidas. Los datos validos son la base de cualquier proceso de medicién. Algunos de los
aspectos asociados con la coleccién de los datos son las fuentes, frecuencia de reportes,
formato, normalizacién y agregacién, conversiones y verificacion.

La siguiente figura muestra los tres pasos claves involucrados en la coleccién y procesamiento
de los datos:
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Figura 17. Pasos que conforman la tarea de Colectar y Procesar Datos.

Los datos de medicién son generados de las actividades y productos a lo largo del ciclo de vida.
Los datos deben ser recolectados a través de formularios o herramientas automatizadas, Una
vez hecho esto, necesitan ser verificados. Los datos verificados pueden entonces necesitar ser
normalizados antes de proceder a su analisis.

A continuacién se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los

proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.
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Figura 18. Flujo de trabajo de la tarea Colectar y Procesar Datos.

2.4.2.1.1 Colectar Datos

El personal responsable de generar los datos de mediciéon debe ponerlos a disposicién de los

Analistas de Medicion para su procesamiento. Algunos mecanismos de acceso a los datos son:

Acceso directo o compartido.

Copias electrénicas de ficheros y/o bases de datos.

Datos exportados.
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- Copias duras.

El equipo del proyecto debe recolectar los datos con mayor frecuencia que los Analistas de
Medicion. El intervalo de coleccion usual es una vez al mes para el anélisis de requerimientos,
disefio e implementacion y semanalmente para las actividades de integracion y pruebas.

2.4.2.1.2 Verificar Datos

Los resultados de la medicién dependen de la calidad de los datos. La verificacion de los datos
debe considerar tanto la precisién de los datos cuando son registrados como la fidelidad con la
que son transmitidos. Todos los datos deben ser identificados con sus fechas de coleccién y su
fuente, para poder asociarlos tantos a eventos dentro del proyecto como a las diferentes
fuentes.

La verificacion de los datos es complicada por el hecho que algunas consideraciones sobre el
proceso de medicion, pueden sufrir cambios durante el proyecto. Las estructuras de
agregacion, los componentes del producto, los procesos del ciclo de vida, e incluso las
definiciones de la medicién deben ser actualizadas o revisadas a medida que el proyecto
evoluciona. Las definiciones, supuestos y reglas de agregacién deben ser claramente
comprendidos. Se propone la tabla 19 del Anexo 2 como un ejemplo de lista de chequeo a
emplear para la verificacién de los datos.

2.4.2.1.3 Normalizar Datos

Antes que los datos puedan ser analizados, puede ser necesarioc normalizados. La
Normalizacién es el proceso de convertir datos en una unidad comun de medida y/o nivel de
agregacion, de manera gue puedan ser comparados ¢ combinados con otros datos.

La normalizacién debe ser realizada cuidadosamente; las reglas y procedimientos deben ser
documentados.

2.4.2.2 Analizar Tematicas

Durante Ia tarea de Analizar las Tematicas, los datos son convertidos en informacién que es
empleada por los administradores para tomar decisiones relacionadas con las tematicas
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especificas del proyecto. El dato es transformado en informacion a través de un conjunto
sistematico de pasos de andlisis. Esta tarea es repetida a lo largo del ciclo de vida del proyecto.

La siguiente figura muestra los tres pasos de andlisis, cada tipo de analisis tiene sus propias
entradas y produce diferentes tipos de resultados:

Caracteristicas y Datos del Proyecto

Datos ded Proyecto
Datos Histdricos

Manes
Actusies

 Andlisis de-

Desempefio

Estado de
Problemas

Temidticas y Necesidades de Informacién

Figura 19. Los tipos de analisis de datos.

En los inicios del cicle de vida del proyecto, se hace un enfoque en la Estimacion para soportar
la planificacion del proyecto. La misma establece valores de tamafio, esfuerzo y cronograma. La
estimacién usualmente comienza con datos histéricos y consideraciones sobre los procesos del
proyecto y preductos. Debe ser conducida durante la fase inicial de planificacién y durante
todas las re-planificaciones subsecuentes.

A medida que el plan se acerca a su completamiento, el énfasis cambia al Analisis de
Viabilidad. Este tipo de analisis determina si los planes del proyecto son técnicamente reales y
alcanzables. Este andlisis emplea datos histdricos, experiencia y chequeos de consistencia
para evaluar los planes del proyecto. Los riesgos identificados durante el analisis deben ser
registrados en el proceso de gestion de riesgos del proyecto. E! Anélisis de Viabilidad debe ser
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conducido durante la fase inicial de planificacién y durante todas las re-planificaciones
subsecuentes.

Una vez que el proyecto ha comenzado, el Analisis de Desempefio se convierte en el principal
interés. El mismo determina si el proyecto estd cumpliendo los planes definidos y
consideraciones. Las entradas constituyen los planes y los datos actuales de desempefo. Este
analisis estd disefiado para identificar riesgos, problemas y acciones correctivas. Debe ser
conducide regularmente.

2.4.2.2.1 indicadores

Los indicadores son los bloques basicos de construccidn del analisis de medicion. En el
proceso de PSM, un indicador es definido como una medida o combinacién de medidas que
brinda una visién dentro de una tematica del proyecto o concepto. Es a menudo representado
por un grafico o tabla. Las representaciones graficas usualmente son mas Utiles para comparar
valores actuales con lineas bases. Los graficos muestran tendencia, varianza y relaciones de
forma mas clara que las tablas de nimeros. Las representaciones bien disefiadas de los
indicadores facilitan la comunicacién de los resultados de medicion. Los graficos deben reflejar
un mensaje claroc y no deben ser muy complejos. Es mejor tener varios gréficos que tener varios
mensajes en un solo grafico. Los indicadores basicos de medicion de PSM consisten de tres
partes: (1) un valor actual o un valor de una medida o combinacion de medidas, (2) un valor
esperado de una medida o combinacién de medidas, y (3) un criterio de decision.

Una tematica importante puede ser representada con varios indicadores y en muchos casos los
indicadores estan basados en diferentes medidas. Para que sea efectivo, un indicador debe
representar datos en un formato que faciiite la clara interpretacién de los datos y la derivacién
de informacién para administrar la tematica. Se propone emplear la siguiente plantilla para
describir los indicadores que seran utilizados en el proceso de medicién de los diferentes
proyectos de la UCI:

. EspecHicaclondeindicador_ ...

Nombre del indicador <nombre del indicador>

Nombre de la Medida <@l litulo de cada sub-secci6n, roflejando las dafos de medicion
empleados para generar ef indicador>

Categoria <la categorfa de medicion de PSM que mejor se asocia a la

necesidad de informacién>
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Area de temitica <el drea de tematica comun de PSM que es indicada en el

comun andélisis>

Aplicabilidad <sf es apropiado para software o sistemas, o para la mayoria de
los proyecios.>

Guia de Analisis y <informacion de cémo puede ser usado ef indicador durante la

Ejemplo estimacion, como la viabilidad de los planes puede ser evaluado,

y c6mo el desempefio del proyecto puede ser analizado (donde
sea apropiado)>

Anilisis Adicional <otros factores a considerar cuando se use el indicador>
Lecciones Aprendidas | <experiencia de la industria en el uso de esa medida y/o
indicador>

Tabla 3. Plantilla de especificacién de un indicador.

2.4.2.2.2 Ef Modelo Estructurado de Anéalisis

Los indicadores aportan una vision dentro de las tematicas del proyecto. Es importante resaitar
que las tematicas no son independientes unas de otras. Con el objetivo de definir las relaciones
entre las tematicas, PSM emplea el Modelo Estructurado de Andlisis. Este modelo representa
las relaciones tipicas entre las areas de tematicas comunes y establece as bases para definir
los indicadores de medicién apropiados para las actividades de analisis.

La figura 49 del Anexo 2 ilustra las relaciones tipicas entre las areas comunes de tematicas de
PSM. Dicho modelo le permitira a los Analistas de Medicién de los diferentes proyectos de la
UCI, seleccionar medidas e indicadores que brinden informacién para las areas de interés. El
significado de los ntmeros representados en las relaciones es explicado en la tabla 20 del
Anexo 2.

2.4.2.2.3 Estimacion

La Estimacion es un tipo de andlisis de medicibn empleado para establecer valores de
referencia o expectativas numéricas para las futuras actividades del proyecto, basado en los
datos actuales disponibles. La misma produce proyecciones de tamano de producto, esfuerzo y
cronograma requerido para completar el proyecto. Puede incluso producir proyecciones de
calidad del producto. Estos estimados forman la base para los planes iniciales del proyecto v las
siguientes re-planificaciones. Algunos proyectos también estiman los valores de desempefio del
sistema tales como: utilizacién de la memoria y el rendimiento. Es importante completar los
estimados para las medidas claves del proyecto (tales como tamafo y esfuerzo) en diferentes
puntos del ciclo de vida.
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La Estimacion es el primer tipo de analisis en la mayoria de los proyectos. La primera etapa de
estimaciéon a menudo ocurre antes de que se seleccione el equipo del proyecto. Estos
estimados iniciales soportan los andlisis de costo-beneficio usados para justificar el proyecto y
establecer los fondos globales y los acuerdos de cronograma. Sin embargo, los estimados
iniciales son a menudo imprecisos y deben ser actualizados durante el ciclo de vida del
proyecto.

Independientemente de los elementos del proyecto a estimarse, existen cuatro pasos
involucrados en este proceso:

- Seleccionar el Enfoque. Seleccionar un enfoque de medicién para el elemento. El
enfoque puede emplear un modelo matematico ¢ una técnica basada en relaciones de
estimacion simple.

- Asociar y Calibrar. Asociar el enfoque a la secuencia de actividades del ciclo de vida del
proyecto, y calibrar los modelos de estimacién asociados con los datos histdricos de la
organizacion.

- Computar los estimados. Computar los estimados de tamario, esfuerzo, cronograma y
calidad empleando el enfoque 0 modelo seleccionado.

- Evaluar Estimados. Comparar los resultados con las restricciones del proyecto y
consideraciones para evaluar el estimado. Si el estimado no satisface las restricciones
del proyecto, entonces se deben hacer los ajustes apropiados y rehacer los estimados.

La siguiente figura muestra los pasos para desarrollar la actividad de Estimacion:

Seleccionar

Asociary
Calibrar

Computar
Estimados

Evaluar E:‘m
Estimados S
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Figura 20. Pasos de |la tarea de Estimacion

A continuacién se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los
proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.

Analista de M edicién Auditor de Medicidn

Plan de

Medicidn

Datos __

Normalizados
Proyecto |

[Pran del Especificacion

de Enfogque
de Medicion

Ustasde 1\ | delEnfoque Vs o
Chequeo e conformidades

ne conformidedes

Especificacion
de Enfoque
de Medicion

Datos
Normalzados [ - >{Modelo No
Calibrado. conformidades
)
|
g I
Datos =
------ A Estimados |-~— & _ |Plan el
Plandel - Proyecto
Proyecto no conformidades :

" Documentar Listas de
Datos 3 Chegueo
Estmados [~~~

= Reporte de
Estimacion

Figura 21. Flujo de trabajo de las tareas de Estimacion.
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2.4.2.2.3.1 Seleccionar el Enfoque

El primer paso en la tarea de estimacién es seleccionar el enfoque de estimacién apropiado.
Para el software, existen disponibles diferentes métodos de estimacion y herramientas. Los
estimados son usuaimente desarrollados empleando uno ¢ mas modelos ¢ técnicas. Un modelo
es una representacion idealizada de las relaciones del mundo real. Puede ser una férmula
matematica compleja, una expresién aritmética simple, un conjunto de reglas, o una lista de
sentencias descriptivas. Los principales tipos de modelos de estimacion son: {7]

- Modelos Paramétricos. Estos modelos asumen gue una ¢ mas relaciones matematicas
existen entre tamario, esfuerzo, cronograma y calidad. También asumen que las
relaciones estan afectadas por factores mesurables de desempefio (tambien llamados
parametros). Estan basados en razonamiento tedrico y analisis de datos historicos.

- Modelos basados en Aclividades. Este enfoque se basa en recolectar estimados de

ingenieria de esfuerzo y cronograma para todos los componentes del producto y tareas
en el proyecto. Los estimados de tamafc deben ser también recolectados. Esta
informacién es usada para estimar cada actividad individual para cada producto. Los
estimados son entonces agregados para producir un estimado a nivel de proyecto.

- Analogia. El enfoque de analogia estd basadc en una comparacién de las
caracteristicas del sistema propuesto con otros sistemas previamente completados. Las
diferencias entre los sistemas son identificadas y se aplican cambios apropiados para
ajustar el tamario, esfuerzo, cronograma y calidad que se ajusten a la nueva situacion.

- Relaciones Simples de Estimacién. Estdn basadas en datos histéricos locales y son

empleadas en lugar de un modelo matematico comprensible. La estimacion de
relaciones generalmente no es aplicable fuera de la organizacion y el dominio que
proporciond los datos.
La tabla 21 del anexo 2 muestra algunos factores a considerar durante la seleccion del enfoque
de medicién.

2.4.2.2.3.2 Asociar y Calibrar

Cada enfoque de estimacion debe ser ajustado a las caracteristicas Onicas del proyecto. Esto
involucra dos consideraciones principales: asociar el alcance del método de estimacién con el
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alcance del proyecto y calibrar el método con los datos historicos locales. Algunas herramientas
de estimacién brindan la facilidad para entrar los datos locales y "correr el modelo en reversa”
para calibrarlos. Los datos histéricos usados para calibrar un modelo deben ser tan similares
como sea posible a los del proyecto propuesto, incluyendo el dominio de aplicacion, los
procesos y el personal.

Un problema serio en la UC] es que no se siguen practicas de estimacion en los proyectos
productivos. Mejorar |a precision de los estimados debe motivar a la Universidad a recolectar y
almacenar datos de los proyectos en un repositorio organizacional.

2.4.2.2.3.3 Computar Estimados

El procesc de estimacién produce predicciones numéricas para el tamarfo, esfuerzo,
cronograma y calidad del proyecto. Estos estimados dependen unos de otros y generaimente
son desarrollados en el orden listado. Sin embargo, es necesario iterar frecuentemente estas
tareas para alcanzar un estimado que satisfaga todas las restricciones del proyecto.

2.4.2.2.3.4 Evaluar Estimados

Los estimados deben ser evaluados desde tres perspectivas: (1) Satisfaccién de las
restricciones, (2) Documentacién de los estimados y (3) Calidad de los estimados.

2.4.2.2. 4 Andlisis de Viabilidad

El Analisis de Viabilidad evalla el realismo de los planes asociados con las tematicas. La
estimaciéon produce un plan inicial, el Andlisis de Viabilidad confirma el plan y produce
alternativas. Para que un plan del proyecto sea viable, los elementos individuales del plan
deben ser técnicamente veridicos, alcanzables y consistentes entre si. Usualmente solo partes
de un pian global son irreaies. Se debe reconocer y corregir esas situaciones para asegurar el
éxito del proyecto. E! Andlisis de Viabilidad debe ser desarrollado a través del ciclo de vida del
software a medida que los planes son desarrollados y revisados. La primera actividad en
analizar la viabilidad de los planes es chequear que estan completos. A continuacién se
muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los proyectos productivos de la
UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que deben ser generados.
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Propuesta

Analista de M edicidn
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Medicion = | ----- >

Plandel LyN—----- >
Proyecto

Listas de [\--
Chequeo

Reporte de
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Proyecto
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Alternativas L~
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Estructurado
de Analisis

Reporie de
Andlisis de
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Figura 22. Flujo de trabajo de las tareas de Analisis de Viabilidad.
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El Analisis de viabilidad debe ser desarrollado usando informacién sobre los elementos
individuales del plan y mediante la integracion de informacion de diferentes elementos del plan.
Cada elemento individual del plan que esta relacionado con una tematica de alta prioridad del

proyecto, debe ser evaluado atendiendo a los elementos descritos en la seccion 2.4.2.2.3.4.
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Posteriormente los elementos relacionados del plan son comparados en cuanto a consistencia,
usando el Modelo Estructurado de Anélisis. La viabilidad de un plan depende de la precision de
los datos histéricos, de los estimados y de la efectividad del proceso planificado.

2.4.2.2.5 Andlisis de Desempefio

El Analisis de Desempefio determina si el proyecto esta alcanzando los planes definidos.
Independientemente de la viabilidad, una vez que el proyecto ha cumplido con el plan, el
desempefio puede ser medido contra el plan. Incluso si el proyecto se inicia con un buen plan,
una vez que el desempefo comienza a desviarse del plan, las razones de dicha desviacion
deben ser investigadas y corregidas mediante acciones para asegurar el éxito. El objetivo del
Anélisis de Desempefio es brindar informacion para tomar decisiones en tiempo que afecten el
resultado del proyecto. El Analisis de Desemperio consiste de cuatro pasos. El primero evalda
el desempefio actual contra el plan. Durante este paso los indicadores son generados y
analizados. Si se identifican problemas o riesgos, los préximos ires pasos deben ser
ejecutados. El segundo paso es evaluar el impacte del problema localizando sus fuentes y
evaluando el alcance del mismo. Pueden ser necesarios otros indicadores adicionales.
Seguidamente el resultado del proyecto es predicho, usualmente extrapolando las tendencias
actuales en los datos. Finalmente, si el resultado predicho no cumpie los objetivos del proyecto,
entonces deben ser identificadas acciones alternativas y evaluadas. La informacion resultante
es proporcionada al administrador del proyecto para que tome las decisiones.

Compara Plan
WS Actual

Evaluar
Impacto

Predecir
Resuitados

Evaluar Estado do
&lternativas Problemnas

Figura 23. Pasos de la tarea de Andlisis de Desempeiio.
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A continuacién se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los
proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.

Analista de M edicién

" Identificar N - - Medicion

_Indicadores de

Especificacion
de Indicadores
de Desempefio

Proyecto H =
““‘). c e

Desempedio del
Reporte dely - PlanVS Actual
Estimacion e S
Lista de
Riesgos

Especificacion
de Indicadores
de Desempefio

Propuestas Analisis de
Desempefio

Alternativas % Reporte de

Reporte de -
Estimacidn

Plan de
Gestidn de
Riesgos

Gufa de PSM
Modelo

Estructurado
de Anallisis

Figura 24. Flujo de trabajo de las tareas de Analisis de Desempenfio.
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2.4.2.2.5.1 Comparar Plan VS Actual

Cuando se evalua el desempenio, los indicadores basicos que comresponden a cada tematica
son examinados. Los problemas son identificados cuantificando la diferencia entre lo planificado
y lo actual. Si la diferencia excede el umbral aceptable para la administracién, entonces la
situacién debe ser investigada. Tanto la tendencia como la magnitud absoluta de la diferencia
deben ser analizadas. Si la varianza ha ido creciendo firmemente, debe ser investigada, incluso
si ain no ha excedido el umbral predefinido.

Los indicadores de desemperio estan clasificados en dos tipos generales, teniendo en cuenta
como son graficados y analizados: los basados en tendencia y aquellos basados en umbrales.
Los primeros determinan si la tendencia actual del proyecto corresponde con la linea base o la
tendencia esperada. Los segundos son usados cuando el valor esperado permanece
relativamente constante en el tiempo, de esta manera se determina si el desempefio actual de
proyecto alcanza o excede diches limites establecidos.

2.4.2.2.5.2 Evaluar Impacto

La primea tarea en la evaluacién del impacto de un problema de desempefio es localizar la
fuente de la varianza detectada y evaluar su alcance. Esto puede requerir enfocarse en la
coleccion de datos adicionales, aunque usualmente puede satisfacerse con los datos
existentes.

Una vez que la fuente y alcance del problema ha sido identificada, debe evaluarse su impacto
potencial en el éxito del proyecto. La magnitud del impacto no es siempre proporcional a la
diferencia entre los valores planificados y actuales.

2.4.2.2.5.3 Predecir Resuftados

Con el fin de apreciar completamente el significado del problema, su impacto debe ser
proyectado en el futuro. El resultado del proyecto puede ser predicho mediante la proyeccién de
las tendencias actuales como lineas rectas (para medidas tales como: progreso de la unidad de
trabajo, crecimiento del tamafio y cambios de requisitos) © empleando modelos paramétricos de
estimacion mas sofisticados (para medidas relacionadas con el esfuerzo, tamafio, cronograma y
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reporte de errores). De forma alternativa la varianza hasta la fecha puede predecir el
desemperio futuro de manera que los planes puedan ajustarse.

2.4 2.2 5 4 Fvaluar Alfemalivas

Si el resultado predicho no satisface los objetivos del proyecto, los cursos alternativos de
acciones deben ser investigados. La medicion ayuda en la evaluaciéon de los resultados del
proyecto aportando diferentes escenarios y acciones. Los datos histéricos y la experiencia
cuantitativa de proyectos similares ayudan a evaluar alternativas.

Se puede emplear el Modelo Estructurado de Andlisis para identificar dénde los acuerdos
pueden ser realizados para alinear el plan del proyecto con los objetivos del mismo.

También se considera el efecto de cada alternativa en el estado financiero y de riesgos del
proyecto, asi como en los problemas actuales. La viabilidad de cada curso de accidén propuesto
debe ser analizada contra el plan financierc. El presupuesto y el cronograma pueden afectar la
implementacion de una accidn propuesta. Todas esas fuentes de informacién ayudan al
Administrador del Proyecto a llegar a una decisidon optima dentro de los limites de las
restricciones del proyecto.

Deben ser revisados los problemas identificados y las acciones potenciales, por el equipo del
proyecto y ser modificadas segun sea conveniente. Hay que considerar los datos, los
indicadores de desempefio y e! contexto de informacion sobre el proyecto y los eventos
recientes. No se debe hacer conclusiones basadas en un Unico elemento, ya sea cualitativa o
cuantitativa. En la decision de una recomendacidn especifica, hay que considerar la naturaleza
y efectividad (o impacto) de acciones correctivas anteriores.

Una vez que una aiternativa ha sido identificada, necesita ser analizada por la tarea de Predecir
Resultados. Con el objetivo de tomar una decisién, el administrador del proyecto necesita
conocer cuales alternativas estan disponibles, asi como la consecuencia mas probable de cada
una. Un resultado en el proceso de andlisis puede ser identificar una nueva temdtica y
recomendar la coleccién de datos adicionales para poder monitorearla. Esto puede requerir
revisar la actividad de Ajustar las Medidas.

2.4.2.3 Hacer Recomendaciones
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El propésito de la mediciobn es ayudar a los administradores de proyectos a tomar mejores
decisiones. La tarea final en la actividad de Aplicar Medidas de PSM, involucra reportar los
analisis de resultados junto con las recomendaciones. La tarea de analisis identificé y evalué
alternativas. Dichas alternativas deben ser presentadas ahora al encargadc de tomar las
decisiones. Esta persona selecciona los cursos alternativos de acciones y las implementa,
basado en la infformacién disponible.

La informacién de la tarea Analizar Temaéticas constituye la entrada a la tarea de Hacer
Recomendaciones. Este analisis de informacién incluye un "reporte de estado” de las actuales
tematicas del proyecto monitoreadas, asi como cualquier riesgo o nueve problema derivado de
este analisis. La informacién también incluye alternativas para lidiar con los riesgos y problemas
identificados. Los andlisis de resultados también brindan importantes entradas a los procesos
de gestion financiera y de riesgos.

A continuacién se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los
proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.
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Figura 25. Flujo de trabajo de la tarea de Hacer Recomendaciones.

A lo largo del texto también se hace referencia a los “Resultados de Anélisis” como “Resultados
de Medicion”.

El propésito de la tarea Hacer Recomendaciones es maximizar la probabilidad global de éxito
del proyecto. Por este motivo cuando se selecciona una alternativa, hay que considerar los
efectos en las acciones propuestas desde la perspectiva financiera y de riesgos; asi como
desde la perspectiva de la medicién. Finalmente las decisiones son tomadas e implementadas
con acciones apropiadas. Ocasionalmente, la informacion disponible puede ser insuficiente para
seleccionar el curso de una accién. En este caso se debe ajustar el proceso de mediciéon para

colectar los datos necesarios.
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Los resultados del analisis deben ser comunicados regularmente al Administrador del Proyecto
y al equipo del proyecto en forma de resumen, reporte o mensajes. El sistema de reporte debe
promover una interaccién regular y una comunicacién objetiva entre los participantes. La
comunicacion debe incluir: evaluacién completa del proyecto, identificacion de problemas
especificos, riesgos y falta de informacién, recomendaciones y nuevas tematicas potenciales.

2.4.3 Implementar el proceso

Antes que el proceso pueda ser desarrollado, debe ser implementado efectivamente dentro de
la organizacién. La implementacion del procesc de medicion dentro de la organizacién es
similar a la de cuaiquier otra nueva iniciativa. La medicion siempre representa un cambio
significativo en cémo la organizacion hace el negocio. Las tematicas e intereses relacionados a
este cambio deben ser identificadas directamente.

Se deben ejecutar tres actividades claves para introducir la medicién de forma efectiva en una
organizacion, A pesar de que en la figura 43 del Anexo 1 se representan dichas actividades de
forma secuencial, deben ser desarrollas en paralelo.

El objetivo de la primera tarea Obtener Apoyo Organizacional es determinar el soporte
necesario para la medicién, a todos los niveles dentro de la organizacion. Los programas de
medicion que son asignados por la alta gerencia de una organizacion a menudo tendran éxito.
Los miembros de la organizacién, a todos los niveles, necesitan comprender como beneficiara
la medicién directamente sus proyectos y procesos.

La segunda tarea es Definir las Responsabilidades dentro de la organizacién. Todos los
participantes deben tener un claro entendimiento de sus roles en el proceso de medicién y sus
responsabilidades para cumplir sus deberes. Se debe asignar a los individuos tareas
relacionadas con: las politicas, planes, definiciones, generacion de datos, establecimiento y
mantenimiento de la base de datos de mediciones, asi como las funciones de analisis y reporte.
Dependiendo del tamafio y la estructura del proyecto, dichas responsabilidades recaeran sobre
un grupo de personas o un unico individuo.

Durante la tarea de Proveer Recursos se establecen los recursos necesarios para implementar
el proceso de medicién dentro de la organizacion. El personal y las herramientas son
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generalmente los principales recursos en el esfuerzo de mediciéon. Una vez identificados los

recursos puede comenzar el proceso de colectar, analizar y reportar los datos de medicion.

A continuacion se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los

proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.

Admn=tadar ded Prayecio Auddar de Medcadn

Na
Carfarmidades

PAN

Expaccacdn
—=—-d= Acuardas.

Figura 26. Flujo de trabajo de la actividad Implementar el Proceso.
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2.4.3.1 Obtener Apoyo Organizacional

Implementar ia medicioén en una organizacién como la UCI requiere de un gran cambio cultural.
Las preocupaciones sobre el cambio pueden ser superadas mediante la comunicacién con ei
personal, para lograr una clara comprensién del proceso de medicién y como los resultados del
mismo seran usados a todos los niveles dentro de la organizacion. La medicién es mas efectiva
en una cultura organizacional que anima a las personas a enfrentar los problemas y los riesgos.
Esto presupone un cambio de actitud.

El apoyo administrativo, la participacién y el liderazgo, son aspectos criticos para implementar
con éxito un proceso de medicién. El apoyo involucra el establecimiento de politicas de
medicién, proveer los recursos adecuados, crear un enfoque en la medicién mediante la
comunicacion de los objetivos y definir factores de éxito criticos, revisar los datos de medicion y
analisis mediante acciones de retroalimentacion y actuar basade en esos analisis.

2.4.3.2 Definir Responsabilidades

El tamafic y estructura de cada organizacién determina cémo seran asignadas las
responsabilidades. Independientemente de cuantas personas estén involucradas, una persona
debe ser responsable de cada uno de los siguientes aspectos:

- Politicas de medicion, planes y definiciones.

- Generacién de datos.

- Base de Datos de mediciones.

- Andlisis y Reportes.

La UCI debe establecer a nivel central las politicas y definir los procedimientos a seguir para
ayudar a institucionalizar el proceso de medicion en las facultades. EI Grupo Central de Calidad
debe jugar un papel protagdnico en esta tarea. A continuacién se describe brevemente cada
una de las responsabilidades antes mencionadas:

Politicas de medicion, planes y definiciones

La UCI debe crear un Consejo de Medicién a nivel central, con una amplia representacion para
coordinar las actividades de medicién. Este consejo debe tener |a responsabilidad de establecer
las politicas, procedimientos y los términos comunes de medicion. Para poder consolidar los
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datos de los proyectos, para propdsitos organizacionales, también es necesario establecer
definiciones y sus significados entre los diferentes proyectos. Los Administradores de Proyecto
pueden mantener sus propios planes. El Consejo de Medicién debe operar como una pizarra de
control de configuracién, con procedimientos internos para administrar los cambios en la
documentacion.

El Consejo de Medicién debe ser un grupo de especialistas que se subordine al Grupo Central
de Calidad de la UCI. Cada facultad debe crear también un Consejo de Mediciones para
controlar el proceso de medicion que se ejecuta en los diferentes proyectos. Dicho consejo
debe estar presidido por el Asesor de Calidad de fa facultad u otro especialista designado.

Generacion de datos

El plan del proyecto asigna las responsabilidades para la generacion de los datos, la cual debe
integrarse dentro de las actividades normales del equipo del proyecto, siempre que sea posible.
Muchos individuos diferentes pueden contribuir con los datos, cada uno debe comprender sus
responsabilidades tal y como se describen en el Plan de Medicion.

Base de datos de medicion

Los datos pueden ser almacenados en el proyecto o en una base de datos organizacional. La
organizacion puede querer consolidar algunos datos de los proyectos en una base de datos
comun, incluso si cada proyecto mantiene su propia base de datos.

El Consejo de Medicién de la UCI debe ser el encargado de la administracién y mantenimiento
de la base de datos organizacional. Las responsabilidades asociadas a la misma deben estar
descritas en las politicas y procedimientos organizacionales.

En cada facultad también debe existir una base de datos central de las mediciones de todos los
proyectos de dicha facultad.

Anélisis y reportes

El Plan de Medicidn del proyecto debe establecer las responsabilidades para el analisis de los
datos y la elaboracién de los reportes. En proyectos pequefios, el Administrador del Proyecto
puede desarrollar esta funcién. En proyectos mayores, el responsable del aseguramiento de la
calidad o un analista de mediciones especializado puede asumir este rol.

El analista debe asegurar que el andlisis es suficientemente completo y detallado para apoyar a
la toma de decisiones de los ejecutivos. El analista debe trabajar con el administrador para
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comprender las tematicas y con el equipo del proyecto para comprender el entorno del
proyecto.

En este sentido es importante el papel del Asesor de Calidad de cada facultad, en conjunto con
los analistas de medicidén que se designen para los diferentes proyectos.

Se debe definir cuidadosamente y comunicar de forma clara, las responsabilidades de cada rol
{tanto a nivel organizacional como a nivel de proyectos) en el proceso de medicion para mejorar
la probabilidad de éxito.

2.4.2.3 Proveer Recursos

La experiencia indica que un programa de medicién requiere del 1 al 5 por ciento del
presupuesto del proyecto. Los costos actuales de un programa de medicién especifico estan
determinados por el alcance de la coleccion de los datos y la habilidad de los planificadores de
integrar la coleccién de los datos y el andlisis dentro de los procesos técnicos y de gestion. 9]
Los costos de medicién incluyen la labor y las herramientas para generar, procesar, analizar y
reportar los datos.

Como cualquier otra iniciativa, existen algunos costos iniciales asociados con la implementacion
de un programa de medicién. El costo de medicién para los proyectos individuales, tales como
entrenamiento y coleccion de los datos, disminuira a medida que la medicion se convierta en
una actividad establecida dentro de la organizacion. Es importante ver el proceso de medicion
como una inversién a largo plazo.

2.4.4 El proceso de Evaluar la Medicion

£! objetivo del programa de medicion es generar informacién que proporcione una vision dentro
de las tematicas del proyecto, de forma gue el administrador pueda tomar decisiones. Es poco
probable que la primera implementacion de un programa de medicién sea perfecta; la
experiencia descubrird mejores medidas y métodos de procesamiento y analisis de los datos.
Se debe evaluar el programa regularmente para mejorario,

La actividad de Evaluar la Medicion incluye 4 tareas. La primera, Evaluar las Medidas e

Indicadores, considera si los datos de medicién y los indicadores satisfacen las necesidades de
informacién del administrador del proyecto. La segunda tarea, Evaiuar el Proceso de Medicion,
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examina la eficacia de los procesos de medicién del proyecto. La evaluacién de un proceso de
medicion involucra tres dimensiones:

- Desempeno cuantitativo del proceso.

- Conformidad del procese de medicidon con el plan de medicion.

- Capacidad (madurez) del proceso de medicion relative a un estandar.

La tercera tarea, Actualizar la Base de Experiencia, identifica las lecciones aprendidas de la
evaluacién de los productos y procesos. Algunas de esas lecciones pueden ser implementadas
en el proyecto actual, mientras que otras pueden beneficiar los proyectos futuros. La tarea final,
Identificar e Implementar Mejoras, identifica acciones especificas para mejorar las medidas del
proyecto y los indicadores, o el proceso de medicion. Las acciones pueden ser tomadas
mediante |a actualizacién del Plan de Medicién en el siguiente ciclo de desarrollo, a través de la
actividad Ajustar las Medidas, en una iniciativa paralela de mejora. La figura 44 del Anexo 1
muestra las tareas fundamentales de la actividad de Evaluar la Medicién.

Se deben evaluar regularmente las medidas, los indicadores y el proceso. Los planes de
evaluacion deben ser parte del Plan de Medicidn o del Plan Organizacional de Mejora de
Procesos.

A continuacién se proponen algunos criterios de evaluacion para los proyectos productivos de la
UCI. Dichos criterios sélo constituyen un ejemplo, por lo que cada facultad debe establecer sus
propios criterios de evaluacion de sus proyectos, teniendo en cuenta las caracteristicas
especificas de los mismos y de sus procesos productivos.

Tareads | CrlsncdeEvaldacion | Catega
Evaluacién . Idas) - - | . - - SR 5
Medidas e m Precision m Exactitud Funcional Calidad del
Indicadores = Usabilidad m Usabilidad Producto

m Fiabilidad m Confiabilidad-Fiabilidad
Desempeiio e ltinerario m Eficiencia del Proceso Desempefio del
del Proceso = Eficiencia a Eficiencia del Proceso Proceso

= Acumulacién de defectos m Efectividad del Proceso

= Satisfaccion del Cliente m Retroalimentacion del Cliente
Conformidad | = Listas de Chequeo de m Conformidad del Proceso
del Proceso Auditoria
Capacidad del | m Modelo de Referencia m Conformidad del Proceso
Proceso

Tabla 4. Criterios de Evaluacién asociados a las categorfas de PSM
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A continuacion se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los
proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que

deben ser generados.

| Anslista de M edicidn | Auditor de Medicién |

Especificacion
de Criterios
de Evaluacion

Listas de
Chequeon
>

ne cenformidades
A

Conformidades

Plan de
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ISONEC
15939

bl

_Espia'c_iﬁcacifm .
de Criterins
de Evaluacion

Listas de

Chequeo
&--""

Plan de

Evaluacion

Figura 27. Flujo de trabajo de la tarea de Definir Criterios de Evaluacion.

2.4.4.1 Evaluar Medidas e Indicadores

La primera tarea en la actividad Evaluar la Medicién evalia los productos del proceso de
medicion: medidas, indicadores y resultados del analisis.

A continuacion se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los
proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.
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Figura 28. Flujo de trabajo de |a tarea de Evaluar Medidas e Indicadores.

Los Reportes de Encuestas a Usuarios incluyen también las encuestas aplicadas a todos los

miembros del equipo involucrados en el proceso de medicion.

La efectividad de los productos de medicion antes mencionados, puede ser evaluada con
criterios predefinidos. Los siguientes criterios son adaptados de la ISO/IEC 15939, Procesos de
Medicion de Software. La mayoria de estos criterios son sujetivos, algunos son especificos para
las medidas, indicadores o resultados del andlisis. No son necesariamente, independientes
unos de otros.

e Uso de los productos de medicion

¢ Confianza en los resultados de medicién

e Ajuste de los resultados de medicién con respecto a los propdsitos

e Comprension de los resultados de medicidn

e Satisfaccion de las consideraciones de un Modelo de Indicador

e Precision de la medicion

e« Fiabilidad de la medicién

2.4.4.2 Evaluar el Proceso de Medicion

83



Capitulo 2: Descripcion de la Solucion Propuesta

Definir buenas medidas e indicadores no es suficiente para asegurar el éxito. Incluso un
programa de medicion basado en medidas e indicadores apropiados y probados, puede ser
ineficiente debido a un proceso de medicion torpe e inflexible. Se debe evaluar el proceso de
medicion desde tres perspectivas:

- Desempeiio. Medicion de las entradas, salidas y efectos del proceso de medicion.

- Conformidad. Comparacion del proceso de medicién a una descripcion de su empleo.

- Capacidad. Comparacion del proceso de medicion a una referencia o proceso de

madurez.

Las tres dimensiones deben ser evaluadas regularmente. La evaluacién del desempefio
cuantitativo requiere una significativa cantidad de procesamiento de datos, por lo que se
recomienda el analisis anual de los datos. Las auditorias de conformidad en un periodo de seis
meses y evaluar la capacidad cada dos o tres afios como minimo.

El Analista de Medicion usualmente evalla el desemperio del proceso de medicién, mientras
que generalmente grupos independientes conducen las auditorias de conformidad y las
evaluaciones de capacidad.

Cada facultad de la UCI debe organizar una revisién anual de desemperio de los procesos de
medicion en cada uno de los proyectos productivos que desarrolla. El Grupo Central de Calidad,
a través del Consejo de Medicién, debe realizar dos auditorias en el afo, al final de cada
semestre, para evaluar la conformidad del proceso de medicién en cada una de las facultades.
El tercer tipo de evaluacion también debe ser organizado en un pericdo de dos afios, para
evaluar la capacidad o madurez de cada una de las facultades de la UCI en la gjecuciéon del
programa de medicion.

2.4.4.2.1 Desempefio

El proceso de medicidn en si mismo es otro aspecto a ser medido. Cuando se eval(a el
desempefic del proceso, se consideran las medidas objetivas de salida, cronograma y
utilizacién de los recursos asi como la retroalimentacién subjetiva del administrador de! proyecto
y otros usuarios. Las medidas seleccionadas deben satisfacer las necesidades de informacion y
tematicas de las personas que desempefan y administran el proceso de medicién.
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A continuacion se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los
proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.

Analista de M edicién Auditor de Medicion

.Pian de
Medicion

No
conformidades

[Reportes de [N .

Encuestas Resultados de _

a Usuarios e Evaluacion de

' 5 Desempefio
de Procesos

Especificacion Br g :
de Criterios )
de Evaluacién no conformidades /\

Figura 29. Flujo de trabajo de la tarea de Evaluar Desemperfio del Proceso.

Los siguientes criterios son utiles para evaluar el desempefio de un proceso de medicion:

Itinerario, Eficiencia, Acumulacion de defectos y Satisfaccion del cliente.

2.4.4.2.2 Conformidad

Un proceso de medicion puede ser evaluado en términos de su conformidad con una
descripcién o sus funciones esperadas. Dicha descripcion se encuentra usualmente en el Plan
de Medicién y la documentaciéon suplementaria. El plan puede derivarse de los procesos
documentados de la organizacién, tales como estandares y procedimientos, o adaptados a una
referencia externa como por ejemplo el estandar ISO/IEC 15939. La conformidad con el plan es

determinada mediante una auditoria independiente
A continuaciéon se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los

proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que

deben ser generados.
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Figura 30. Flujo de trabajo de la tarea de Evaluar Conformidad del Proceso.

Productos de Medicion hace referencia a todos los artefactos que se generan durante el
proceso de medicion y que deben estar disponibles para los auditores.

A continuacion se proponen algunos criterios de evaluacion para desarrollar una auditoria de las
actividades del proceso de medicion de PSM - Ajustar las Medidas, Aplicar las Medidas e
Implementar el Proceso. Se presentan algunas listas de chequeos que pueden ser Utiles para
guiar el trabajo de los auditores en la UCI. Las listas deben ajustar los criterios antes de ser
empleadas en un proceso formal de evaluacidn. Dichos criterios verifican los procesos, la
adherencia a los procedimientos de medicién y los productos de trabajo que fueron definidos en
el Plan de Medicion original. Las medidas, procedimientos de coleccién de datos y las bases de
datos, son ejemplos de productos de trabajo que pueden ser definidos en dicho plan, y

revisados periodicamente.

Auditando la actividad de Ajustar las Medidas
La siguiente tabla constituye una propuesta de los criterios a evaluar en la auditoria de cada

tarea dentro de la actividad de Ajustar Medidas. Cada elemento examina si se lograron o no los
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principales resultados de cada tarea. La primera tarea es Identificar y Priorizar las Tematicas del
Proyecto. Esto significa gue un conjunto bien articulado de teméticas deben ser producidas y
priorizadas. Durante la proxima tarea son seleccionadas las medidas apropiadas para cada
temética de alta prioridad. La tarea final produce el plan de medicién que toma en consideracién
la tecnoliogia del proyecto y los procesos.

Aspectos a revisar en la auditoria de conformidad de la actividad
_ Ajustar las Medidas. _

m ¢/ Existe un listado de las tematicas del proyecto pnonzadas'?
u /Las tematicas de! proyecto fueron conducidas de manera sistematica?
| = jHan cambiado las tematicas desde su identifi caC|6n |mC|aI‘?

"B. Seleccionary EspecHicar Madidas del Proy s T
» /Las medidas seleccionadas se relacionan claramente a Ias tematncas de alta
prioridad?

m ¢/, Son dificiles de obtener 1as medidas?
m ; Son las medidas apropiadas para las tematicas?

C. Integrar dentro de los Procesos TécnicosydeGestion. -~ -
w ¢ Se ha producido un plan de medicién adecuado?

m ¢Fueron considerados los procesos del proyecto y la tecnologia cuando se
identificaron las medidas?

m ;Estan claras las definiciones de los datos de medicion y de los procedimiento de
colecciébn?

Tabla 5. Lista de Chequeo para auditar la actividad Ajustar las Medidas.

Auditando fa actividad de Aplicar las Medidas

La siguiente tabla constituye una propuesta de los criterios a evaluar en la auditoria de cada
tarea dentro de la actividad de Aplicar las Medidas. Estos elementos exploran si se han logrado
o no los principales resultados de cada tarea. La primera tarea es Colectar y Procesar los
Datos. Los datos inconsistentes o inadecuados pueden degradar los resultados del analisis. Las
causas comunes de los problemas en los datos incluyen: las definiciones pobres, formatos
inconsistentes y errores en la entrada de datos. La préxima tarea es emplear los datos para
generar indicadores que proporcionen una visién dentro de las tematicas del proyecto. La tarea
final es usar esos indicadores y sus interpretaciones para soportar la toma de decisiones. Un
procesc de medicién exitoso se convierte en una herramienta con la cual el administrador del
proyecto puede contar.

Aspectos a revisar en la auditoria de conformidad de la actividad
Aplicar las Medldas
"A. Golectar y Procesar los Datos
m ¢ Han sido generados los datos de medncnén segun Io plamficado'?
» ¢ Han sido proporcionados los recursos adecuados para colectar y procesar los datos?
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m ;Han sido reportadas consistentemente las medidas, de acuerdo a los procedimientos
def nldos en eI plan de med|0|6n?

= LSe han produc:do Ios mdlcadores para todas las teméllcas de alta prlondad?
u ;Han sido investigadas todas las anomalias identificadas y descritas sus causas?
m ; Se ha estimado el impacto probable de Ios problemas en el émto del proyecto'?
“C.Hacor Recomendaciones..: - '
m /Se han proporcionado al administrador del proyecto Ios md!cadores e mterpretacuones
segun lo planificado?

m ; Se han identificado las acciones correctivas apropiadas?

w ¢ Han sido monitoreadas las acciones correctivas al cierre y evaluado su impacto?

Tabla 6. Lista de Chequeo para auditar la actividad Aplicar las Medidas.

En nivel de interaccién entre los proveedores de datos y los administrativos es un buen
indicador de la efectividad de un proceso. Los datos y resultados de andlisis deben ser
revisados con sus proveedores para asegurar la precisidn y consistencia de los mismos. Los
indicadores y las interpretaciones deben ser discutidos con los ejecutivos para responder
cualquier pregunta adicional. Un amplio compromiso en el proceso de medicion a través de toda
la organizacién, asegura el éxito.

Auditando la actividad de Implementar el Proceso

La ejecucién exitosa de las actividades de Ajustar jas Medidas y Aplicar las Medidas depende
de la implementacion de una estructura de soporte efectiva para el proceso de medicién. La
siguiente tabla constituye una propuesta de los criterios a evaluar en la auditoria de cada tarea
dentro de la actividad de /mplementar el Proceso. Cada elemento examina si se lograron o no
los principales resuitados de cada tarea. La primera tarea es obtener acuerdos. Los acuerdos
deben ser demostrados de forma tangible. Una vez obtenidos, los roles y las responsabilidades
deben ser asignadas. Posteriormente, los recursos apropiados deben ser desplegados. Todas
las partes involucradas deben acordar la iniciacién del cronograma.

Aspectos a revisar en la auditoria de conformidad de la actividad
Implementar el_ Proceso

= cHan sido exphcados Ios beneficios de la medlcu;‘on a todos Ios nrveles de la organuzacnén'?
m {Han demostrado el apoyo a la medicion los principales ejecutivos?

|_w jHan sido plasmados explicitamente los intereses de pnvacrdad'?

B, Definir R ilidides delaMedicién - e

= (,Comprenden todos los miembros de la orgamzacubn su roI en eI proceso de medlmén‘?
= g,Son Ios roles amgpados a todos Ios partlmpantes aproprados a su enlomo?

] ¢,Han sido habllltadas para el personal Ias herramlentas apropladas para soportar Ia'
medicién?
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u ¢, Han sido entrenados todos los roles en el proceso de medicion?
m ¢ Ha sido desarrollado y distribuido un cronograma integrador?

Tabla 7. Lista de Chequeo para auditar la actividad Implementar el Proceso.

2.4.4.2.3 Capacidad

El estandar ISO/IEC 15938 y la Guia de PSM describen las tareas basicas que deben ser
desarrolladas en cualquier proceso de medicién. Sin embargo, a medida que el proceso de
medicion madura, deben incorporarse tareas adicionales para mejorar la repeticién del proceso
y su desempeiio. La organizacién debe descubrir estas mejoras ya sea por su propia
experiencia o0 puede adoptar un estadndar de referencia de buenas practicas. £l Modelo
integrado de Capacidades y Madurez (CMMI) y la ISO/IEC 15504 — Evaluacion de Procesos de
Tecnologia de Informacion, brindan métodos para evaluar la madurez (capacidad) de un
proceso de medicion. [9]

Los resultados de la evaluacidon pueden ser usados para: identificar mejoras al proceso de
medicion, monitorear su progreso o para seleccionar entre varios procesos de medicidn
alternativos.

Conducir una evaluacién de capacidad de procesos requiere un personal cuidadoso y una
planificacion completa. Independientemente de cuan bien definido sea el métedo de evaluacion,
los resultados del mismo involucran juicios subjetivos del equipo de evaluacién. Los miembros
del equipo deben poseer conocimientos del dominio, experiencia en la ingenieria y habilidades
de evaluacién para cada auditoria especifica.

En la UCI se cuenta con especialistas entrenados en CMMI, que pueden formar parte del
Consejo de Medicion.

A continuacién se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los

proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.

89



Capitulo 2: Descripcion de la Solucion Propuesta

Auditor de Medicion

'GUIas de
Estdndarde
Referencia

Plan de
Evaluacion
de
Capacidad
de Procesos
de Medicion

Productos
de Medlcié_n

Resultados de
Evaluacion
de Capacidad
de Procesos

Figura 31. Flujo de trabajo de la tarea de Evaluar Capacidad (madurez) del Proceso.

Debe desarrollarse un plan para cada evaluacion de capacidad de un proceso de medicidn. Si

se adopta un meétodo bien definido como la ISO/IEC 15504 se facilita la planificacion. Los

contenidos que conforman un plan de evolucién deben incluir:

Propésito de evaluacion, alineado con las metas del negocio.

El mayor nivel de capacidad de proceso de medicion que sera investigado.

Entradas necesarias para desarrollar la evaluacion.

Actividades a desarrollar en la conduccion de la evaluacion.

Recursos y cronograma para las actividades de evaluacion.

Informacién o datos que seran recolectados durante la evaluacion para determinar la
capacidad del proceso o el estado de mejora del proceso.

Criterios de seleccién y responsabilidades para todos los participantes en la evaluacion,
incluyendo calificaciones de los asesores.

Criterios para la verificacidn de los hallazgos de evaluacion.

Descripcion de las salidas planificadas de la evaluacién, incluyendo la autoridad de las

salidas de |a evaluacion y cualquier restriccion de su uso.
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Dicho plan debe ser elaborado por el Consejo de Medicién de la UCI, para guiar el trabajo de
los auditores durante la evaluacién de capacidad de los procesos de cada facultad. La mayoria
de los métodos de evaluacion involucran la revision de documentacion y entrevistas a los
participantes. Los resultados de la evaluacion de capacidad incluyen las fortalezas y
debilidades, asi como un resumen del nivel de capacidad del proceso de medicion. La
evaluacion detallada de los datos debe ser confidencial, de forma de las fuentes individuales no
puedan ser identificadas. Sin embargo, los resultados compuestos deben ser proporcionados a
la direccion de la UCI, de manera que los problemas puedan ser mejor comprendidos y puedan

tomarse las acciones correctivas necesarias.

2.4.4.3 Actualizar la Base de Experiencia

La préxima tarea en la actividad de Evaluar el Proceso es actualizar la base de experiencia de
la medicion, con las lecciones aprendidas de las evaluaciones e informacion de las anécdotas.
El alcance de las lecciones aprendidas debe abarcar el proceso de medicidon asi como las
medidas e indicadores. Se debe considerar tanto las fortalezas como las debilidades, asi como
capturar los elementos que no trabajaron bien y los que si lo hicieron.

A continuacién se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los
proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.

Analista de M edicién

Resultados de B

Evaluacion
,1de Capacidad
de Procesos

'Resultados de h

Evaluacion de
_|Conformidad
del Proceso

Resultados de B

Evaluacidn de
Desempefio
de Procesos

Resultados de
Evaluacion
de Medidas
e Indicadores

Productos i
de Medician

Vv
Base de
Experiencia

Figura 32. Flujo de trabajo de |a tarea de Actualizar |la Base de Experiencia.
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La base de experiencia puede consistir en boletines electronicos como enfoque inicial. A
medida que el proceso de medicidn madura, pueden ser usadas tecnologias mas sofisticadas
para organizar y diseminar la base de experiencia.

Un amplio rango de artefactos y observaciones puede incluirse en la base de experiencia:
- Planes de Medicién, Politicas y Procedimientos.
- Definiciones de las medidas e indicadores.
- Técnicas de verificacién de datos.
- Encuestas de satisfaccion de clientes.
- Reportes de analisis de desemperio.
- Reportes de auditoria de procesos de medicion.
- Resultados de evaluacion de capacidad de procesos de medicidn.

2.4 .4 4 |dentificar e Impiementar Mejoras

Algunas de las lecciones obtenidas en las tareas anteriores pueden ser implementadas como
mejoras del proceso de medicion actual del proyecto. Otras pueden ser almacenadas como
beneficio para proyectos futuros. Esta tarea identifica las mejoras especificas que pueden ser
implementadas en el proceso de medicion actual del proyecto. Se deben considerar los costos y
beneficios de las mejoras potenciales cuando son seleccionadas.

A continuacién se muestra el diagrama de flujo propuesto para ser desarrollado en los
proyectos productivos de la UCI, identificando los actores involucrados y los artefactos que
deben ser generados.
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Analista de M edicion

Productos: | N

de Medicion |

] Base de
Experiencia

Plen.
Financiero

V

Acciones
de Mejora

Figura 33. Flujo de trabajo de |a tarea de Identificar € Implementar Mejoras.

Los cambios propuestos en el proceso de mediciéon que afecten las actividades del equipo del
proyecto, tales como generaciéon de datos, deben ser coordinados con al administrador del
proyecto.

2.4.5 El Plan de Medicién Organizacional

La mayoria de los grandes proyectos requieren el desarrollo de un Unico Plan de Medicién. Sin
embargo, cada facultad puede definir su propio plan que sea comun para sus diferentes
proyectos, de acuerdo a su perfil productivo. Esto implica definir un conjunto de medidas
comunes tanto para la facultad, como para la organizacion; garantizando que determinadas
herramientas y recursos puedan ser compartidos por diferentes proyectos. Los resultados de la
actividad de ajuste son documentados en dicho plan.

Un conjunto comin de medidas sélo tiene sentido para un grupo de proyectos que compartan
las siguientes caracteristicas: [4]

- Tematicas similares de software y sistemas.

- Procesos comunes del ciclo de vida (estédndares y practicas).

- Tecnologia estable y compartida (lenguajes, herramientas, plataformas).

- Dominios de aplicacion similares.
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El Proceso de Medicidn de Software no solo permitira a las diferentes facultades evaluar sus
procesos de desarrollo basados en la experiencia de las mediciones realizadas en proyectos
anteriores; sino que también posibilitara a la Universidad evaluar el estado de todo el proceso
productivo, con el fin de tomar decisiones estratégicas.

En la tabla 22 del Anexo2 se propone una guia de los contenidos que deben incluirse en el Plan
de Medicién. Se debe coordinar el Plan de Medicion del proyecto con el Plan de Gestion de
Riesgos. Todos los riesgos significativos y cuantificables deben estar reflejados en el plan de
medicion. Cuando se actualice el plan hay que comunicar los cambios a todo el equipc del
proyecto,
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2.5 El Personal involucrado en el proceso

Todo el personal requiere un entrenamiento en mediciones de software, con el fin de adquirir
las habilidades necesarias para desempefiar sus roles. A continuacibn se muestran los
requisitos basicos de entrenamiento identificados para los diferentes roles en la organizacién:

Requlsitos de .

.Analﬁu do

. Equ ol ;nnﬂsnamlentoen Ia
- Medicién | Proyecto
® Ingemeria
® Medicioén de SW {Basico)
e Recopilacion de Datos y
Administracién.
® Analisis de Medicion.

Tabla 8. Requisitos de entrenamiento de los distintos roles.

Los Ejecutivos (a nivel organizacional) necesitan entrenamiento en las relaciones del programa
de medicidn con los procesos y productos de ingenieria de la organizacién. Estas personas
deben comprender las capacidades y limitaciones del proceso de medicién para brindar la
informacién que cumpla sus objetivos.

Los Administradores de Proyecto y el personal (incluyendo los administradores técnicos) deben
comprender los resultados de medicion que les son presentados. También deben conocer los
procesos y productos de ingenieria, para que puedan interpretar los resultados y tomar
acciones efectivas. Deben tener confianza en el proceso de coleccién de los datos.

Los Analistas de Medicion necesitan capacitacibn o entrenamiento en los determinados
procesos de ingenieria, asi como en habilidades basicas de medicién. Puede ser necesario un
entrenamiento adicional en andlisis avanzados, tales como estimacién, modelacién y anélisis
estadistico.

Los integrantes del equipo del proyecto deben entrenarse como proveedores de datos. No

pueden desempeifiar sus roles en la medicién si no comprenden los requisitos de coleccién y su
relacion con los productos y procesos de ingenieria. También necesitan conocer cémo los datos
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de medicién seran usados para satisfacer las necesidades de informacién del proyecto y de la
organizacion.

2.5.1 Entrenamiento y Capacitacion

Para capacitar el personal involucrado en el proceso de medicion en el contexto de la UCI, una
buena opcion es a través de cursos de adiestramiento en la categoria de formacién
postgraduada. Los directivos, vice-decanos de produccion, lideres de proyectos, especialistas
de calidad, técnicos y profesores involucrados en la produccién, necesitan dominar los aspectos
basicos relacionados con un programa de mediciones. Los seminarios y talleres pueden ser
considerados también como vias de transmision del conocimiento en la Universidad.

A continuacion se proponen algunos cursos basicos que pueden ser incorporados durante la
fase inicial de institucionalizacién del proceso de mediciones de software en la UCL.

1 ingenierfa y Gestién de Software,
+ Principios de la Ingenieria de Software.
+ Metodologlas de desarrolio, El Proceso de desarrolio de Software.
+ La Gestidn de Proyectos de Software.
2 La Gestién de Proyectos Informéticos.
s El Proceso de Gestion. Planificacion y Estimacion de Proyectos.
* Gestion de: la Calidad, Configuracion, Riesgos, Recursos, etc.
e  PMBOOK.
3 Aseguramiento de la Calidad.,
¢ Introduccién a la Calidad del Software.
e El Proceso de Software Personal (PSP)
o Elcuaderno de trabajo del Ingeniero del software.
o Herramienta ProcessDashBoard.
e Ei Proceso de Software en Equipos (TSP).
» Estandares de Referencia (CMMI, ISO/IEC 15504).
4 Mediciones de Software
» Introduccién a las Mediciones de Software.
o Medidas, Métricas e Indicadores. Métricas en el Proceso.
o Mediciones de Software. Métricas de Tamafo, Calidad, etc,
o Integracion de las métricas en los Procesos de Ingenieria.
o Enfoque GQM (Goal-Question-Metrics)
¢ Introduccién al PSM
o Caracteristicas de Modelo. El Proceso de Medicion.
o Herramienta PSM Insight.
5 Técnicas de Contro/ Estadistico
+ Técnicas de estimacion.
+ Control Estadistico de Procesos.
s Herramientas de Andalisis.

Tabla 9. Cursos de entrenamiento.
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La planificacion de los cursos, los recursos que se asignen, asi como la participacion del
personal que debe recibirlos debe ser coordinado a nivel central como politica organizacional.

2.5.2 El Expediente Productivo

Los estudiantes de la UCI constituyen la principal mano de obra en el proceso productivo de la
Universidad. La formacion desde la produccion es la principal premisa de la Universidad, por
tanto es necesario hacer un estudio del sistema curricular actual y analizar cémo integrar en el
mismo las actividades de capacitacion en técnicas de medicion de software. A continuacion se
describe la estralegia de capacitacion propuesta para que los estudiantes de la UCI.

La disciplina de Practica Profesional (PP) constituye la columna vertebral de la formacion del
profesional informatico en la UCI. La misma comprende una serie de asignaturas que abarcan
los cinco anos de la carrera de Ingenieria Informatica en la UCI. La idea del Expediente
Productivo surge como una necesidad de esta disciplina de conocer y controlar detalladamente,
la trayectoria laboral de los estudiantes durante la carrera. Dichc expediente esta conformado
por. Actas de defensa, Plantilla de evaluacion y Avales. En el mismo se pretende medir el
desempefic laboral de los estudiantes atendiendo a: 1a formacién para la produccién y el trabajo
en los proyectos productivos.

La disciplina de Ingenieria y Gestion de Software (IGSW) en la UCI, le confiere una gran
importancia a las técnicas y buenas practicas de la Ingenieria de Software, logrando
sistematizar la adquisicion de conocimientos relacionados con los métodos de desarrollo de
sistemas. Cubre cuatro asignaturas principales: Sistemas de Base de Datos {en 2do afio),
Ingenieria de Software | y I} (en tercer afio} y Gestion de Software (en 4to afio).

El Segundo Perfif de Calidad constituye una iniciativa del Grupo Central de Calidad de la UCI,
en conjunto con la disciplina de IGSW, que tiene como propdsite difundir en los estudiantes y
profesores, las buenas practicas de Ingenieria de Software y fomentar los habitos de desarrollo
de productos de calidad en la UCI. La siguiente figura muestra la integracion de ambas
disciplinas a lo largo de la carrera, asi como el papel del Segundo Perfil de Calidad, en la

creacién de cursos de capacitacion durante los cinco afios de estudios universitarios. En este
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sentido también es necesaria la formacién del rol del Analista de Medicion desde los cursos
ofrecidos en el Segundo Perfil de Calidad.

nal

Préctica Prof ;

PP BD IS Gs PP5

PP2 ops PP4

Segundo Perfil de Calidad

Figura 34. Vinculacidn en la UCI de las disciplinas de PP, IGSW y el Segundo Perfil de Calidad.

La estrategia de capacitacién de los estudiantes en las técnicas de medicion de software, debe
aprovechar los conocimientos actuales que van adquiriendo a lo largo de la carrera. La premisa
es que cada ano que pasa, el estudiante vaya adquiriendo nuevas habilidades en el proceso de
medicion. Es por eso que desde el 1er afio de la carrera debe comenzar a recibir entrenamiento
basico en las practicas de medicién y comenzar a medir el desempefio de su trabajo en la
produccion.

Para logra esto se elaboraron una serie de plantillas en formatc Excel que facilitan la coleccién
de los datos personales, de manera que mensualmente cada estudiante debe proporcionar
dichos datos a su lider de proyecto (o especialista de medicion), con el objetivo de ser evaluado
en su proyecto en cuanto a: desemperio, productividad, parametros de calidad, etc.

Si la actividad de medicién se integra desde el 1er afio de estudios, al final de la carrera se
contara con un profesional graduado con una cultura de medicion bien entrenada.
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Las plantillas que se proponen no solamente posibilitan la coleccién de los datos de los
estudiantes; sino que también especifican los indicadores que seran empleados, asi como los
criterios de evaluacién, medidas a incluir, los procedimientos de conteo y evaluacion, etc., tal y
como se describen en un Plan de Medicidon de PSM.

Para la seleccién de las medidas a reflejar en las plantilas de cada afo, fue necesario primero
realizar un estudio de las asignaturas del actual Plan de Estudios de la UCI. En la tabla 23 del
Anexo 3 fueron seleccionadas un conjunto de asignaturas, cuyos contenidos contribuyen a
identificar elementos significativos a incorporar en las practicas de medicién de los estudiantes.
Se adiciona una columna con algunos ejemplos de cuales medidas se pueden contabilizar de
acuerdo a los contenidos estudiados en cada asignatura.

Aprovechando la estructura creada por la disciplina de PP con el Expediente Productivo, se
propone incorporar al mismo las plantillas de mediciones descritas anteriormente, ajustadas a
las caracteristicas de cada afio. El papel que juega la disciplina de IGSW en esta tarea de
creacion de la plantillas es fundamental, y por su parte PP debe exigir su uso a través de cada
unec de los afios de la carrera.

Es tarea de ambas disciplinas, en conjuntc con el Segundo Perfil de Calidad, la elaboracién de
cursos optativos a través de cada uno de los afios, para abarcar todos los aspectos necesarios
para la implementacion de un programa efective de mediciones. Por ejemplo, en la tabla 23 del
anexo 3, se puede observar que no es hasta el tercer afio de la camrera, que el estudiante
adquiere sus primeros conocimientos sobre estadistica. Por este motivo es necesario que se
impartan cursos optativos donde se aborden técnicas estadisticas basicas, a los estudiantes de
primero y segundo afio.

La disciplina de PP también incorpora a su plan de estudios en primer afio, algunos elementos
de ingenieria de Software y el estudio del Proceso de Software Personal (PSP). Por su parte la
asignatura de Gestion de Software profundiza en el estudio de los temas asociados con
Estandares de Calidad y de PSM, no solamente incorporado a su plan de estudios en 4to aro,
sino también como cursos optativos en diferentes anos.

2.5.3 |dentificando roles en el proceso de medicion
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Lograr un cambio cultural organizacional, debe hacerse pasc a paso y no de una sola vez. Se
propone por tanto, comenzar con mediciones basicas, en diferentes proyectos productivos de la
Universidad, que tributen a: (1) Calidad -cantidad de defectos, (2) Esfuerzo —tiempo y recursos
empleados y {3) Tamafo del Software. Otros aspectos a medir inicialmente pueden ser
considerados por la direccién de cada proyecto ¢ de las facultades. En una segunda fase,
trascurridos unos pocos meses y cuando se adquieran las primeras experiencias, se pueden ir
incorporando poco a poco huevas medidas en los proyectos.

En necesario guiar el trabajo metodolégico de ias disciplinas de IGSW y PP en la formacion de
los estudiantes para desemperiar los roles del proceso de medicion tales como Analistas de
Medicién y Auditores de Medicion.

La tabla 16 del Anexo 2 muestra las tematicas que propone PSM para agrupar las Necesidades
de Informacion de una empresa u organizacion. Para cada tematica se enumera un conjunto de
medidas que pueden ser agrupadas en categorias. Esta plantilla puede ser adaptada a las
necesidades de informacién de cada proyecto.

Se adiciona una columna con una propuesta de los roles que pueden ser los responsables de
recopilar dichas medidas, en los diferentes proyectos que se desarrollan en la UCl. Dicha
propuesta se basa en un estudio de los roles que existen actualmente en la Universidad. La
experiencia futura que se obtenga con la puesta en practica de un proceso de mediciones,
contribuira a la identificacién mas precisa y objetiva de estos roles.
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2.6 Herramientas y Tecnclogias empleadas

Una vez que han sido definidos los requisitos de medicion y los procedimientos, deben ser
identificados también las herramientas para colectar, procesar y analizar los datos. En
proyectos pequefios, el proceso de medicion puede ser soportado en una computadora
personal. En proyectos mayores (o aquellos que requieran técnicas de analisis mas avanzadas)
se necesitaran herramientas de medicion adicionaies. No se debe comprar una hemramienta
especifica sin antes determinar si la misma soporta las necesidades de informacion de un
proyecto. Las tematicas del proyecto y los procesos de medicién determinan los requisitos
técnicos. No se debe permitir que la disponibilidad de un conjunto de herramientas de medicion
existentes, impliquen el proceso de medicidn a seguir. En la tabla 24 del Anexo 4 se proponen
los tipos de herramientas mas comunes y las funciones de medicién que las mismas soportan.

Cuando se haya organizade el procesc de mediciones en el contexto de un proyecto
determinado, es necesario que el mismo se acople al nivel de los otros proyectos de su
facultad. A su vez las medidas recopiladas al nivel de las facultades deben engranarse para ser
analizadas a nivel organizacional. Para lograr esto es necesario que tanto los Jefes de Calidad
de cada proyecto, los Asesores de Calidad de las facultades y el Grupo Central de Calidad de la
UCI, trabajen de forma colaborativa y se definan los procedimientos estandar a seguir. La figura
siguiente hace alusién a lo antes mencionado, el rol resaltado en color rojo {J° Mediciones) no
existe en estos momentos y las herramientas son citadas de manera genérica:

1 Universidad % Procesamiento y Anélisis
*3 Director de Calidad de Datos
/7
— .l —— — l,.__ — —— ] Asesor de
o il e i ) A A, ™ Hemamiontas Estadicticas
Facultad 1 Facultad 2 e | Facultad 10 z ? J'Medicionss Procesamiento y Andlisis

—-[ Proyecto 1 ] —-{ Proyecto 1J
—{Proyecto NJ —-[Proyecto N] '{ J Calidad

i J’ Calidad Herramien?as Estadisﬁic‘as
o Procesamiento y Anélisis

de Datos

Hojas de Calculo
Herramientas de
Recopilacién de Datos

Figura 35. Estructura a nivel de organizacional para la recoleccion y analisis de los datos.
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La siguiente figura muestra un organigrama de un proyecto ficticio donde se identifican algunas
disciplinas de ingenieria que son comunes en muchos proyectos productivos de la UCI. Se
ejemplifican ademas los roles involucrados en cada area. Las herramientas citadas constituyen
solamente una propuesta, pero pueden ayudar a implementar un programa efectivo de
mediciones, basados en la metodologia de PSM.

Proyecto X . )
Hemramientas Estadisticas

PSM Insight
Excell
/ ProtessDashBoard

]

Z-, Py : s ) PSM Insight
| Implementacidn |+ | Analisis & Disefio
iﬁ[(Asasur Arquitectura) | ;;[ & ProcessDashBoard
2 4= Sorrumerencil S merer— e Excall
tismpo
—[Arqu‘rtecto] [Ing, Pruebas ] —-[ Analista J [Todo el aquipo]
ProcessOashBoard

Desarrollador Excell

Disafiador BD

[

Figura 36. Estructura de un proyecto ficticio, sus roles y herramientas propuestas.

2.6.1 PSM Insight

PSM Insight v4.2.2 es una herramienta de medicidn, desarrollada en software libre, que
implementa el proceso compieto de PSM. La herramienta permite; [12]

- Implementar PSM Insight en un area de trabajo.

- Ajustar las necesidades de informacién a la herramienta.

- Configurar las plantillas de PSM acorde a un proyecto.

- Seleccionar y especificar medidas relevantes.

- Crear y analizar indicadores complejos.

- Importar datos de otras aplicaciones.

- Aplicar PSM y los principios ISOAEC 15939 en los proyectos.

2.6.2 ProcessDashBoard
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El ProcessDashboard (PDB) es una herramienta de codigo abierto que da acceso al ingeniero a
un crondmetro en su ordenador para medir el tiempo de las actividades que realiza, un
formulario para registrar la informacion de los defectos encontrados, otros scripts y formularios
para seguir los procesos definidos por el Proceso de Software Personal (PSP), entre ofras
funcionalidades. La herramienta genera graficos para una gran variedad de indicadores, a partir
de los datos recolectados. Constituye una via excelente para recopilar los datos relacionados
con tiempo, tamario y cantidad de defectos.

En las Oltimas versiones del software se ha incorporado el concepto del “Team DashBoard” que
permite compartir un repositorio comun de mediciones del proyecto. El lider del equipo durante
su instalacién configura el directorio que servira como servidor de datos de! proyecto, e invita a
los miembros del equipo a formar parte de dicho proyecto. De esta manera el lider mantiene un
control centralizado de todos los cuadernos de trabajos de los integrantes del equipo; teniendo
acceso a cada una de sus métricas. [PDB]

2.6.3 Herramienta y Técnicas para encontrar causas asignables y soluciones

...cualquier andlisis estadistico sofisticado debe ser siempre apoyado con gréficos faciimente
comprensibles, que puedan ser evaluados por personas que posteriormente logren relacionar
las conclusiones al proceso,; personas que posean poco entrenamiento en andalisis estadistico
avanzado.” Thomas Pyzdek, 1992

Cuando se recopilan los datos para investigar las causas asignables y mejoras potenciales, a
menudo se hace necesario comprender la informacién que se obtiene. Esto involucra organizar
y resumir esos datos y buscar patrones, tendencias y relaciones. Las herramientas tales como
los diagramas de esparcimiento, run charts, diagramas de causa-efecto, los histogramas,
graficos de barras y graficos de Pareto, pueden ayudar a este analisis. [PRACTICAL]

La tabla 25 del Anexo 4 muestra algunos gjemplos de situaciones donde es recomendable
utilizar algunas de estas técnicas graficas, durante el andlisis estadistico de los datos de
medicion.

2.6.4 Repositorio de Mediciones Organizacional.
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Los directores y ejecutivos de la UCI necesitan informaciéon para identificar aspectos fuera del
alcance de proyectos individuales. Estos aspectos pueden solo ser localizados analizando los
datos de multiples proyectos a nivel organizacional. La siguiente figura muestra una propuesta
para crear un Repositario Central de Mediciones (RCM) de todos los proyectos de la UCI.

T m
. m Espacialistas 9—
Planificacién Ejecutivos
E o2 uel Grupo de Calidad

Necesidades y Objetives
Pianes de Medicibn
Definicién de Medidas

Plan del Proyscto

Medicion Estimados
Organlnclon
de Modlclonos 1
/' -
Admints‘tratlvos ) )
de Facultad Repositorie
del Proyecto

Figura 37. Propuesta de Repositorio Central de Mediciones de la UCI.

Los altos directivos tienen la tarea de definir las politicas organizacionales que se deben seguir.
El Grupo Central de Calidad se convierte en el coordinador principal del proceso de medicion e
informa a la alta gerencia sobre la evolucién de todo el proceso, mediante la generacién de
informes periddicos. El Consejo de Medicion de la UCI, integrado por especialistas de medicion,
tiene la tarea de definir los procedimientos a seguir, estandarizar los planes de medicion,
identificar las medidas e indicadores que son necesarios medir para satisfacer las necesidades
de informacion de los ejecutivos de la organizacion, etc. Es el encargado también, junto con los
especialistas de calidad de disefiar y conducir los procesos de auditorias a los procesos que se
realicen regularmente en la UCI. Por su parte cada facultad puede definir requisitos de medicion
similares que deben ser estandarizados en todos sus proyectos; y debe mantenerse informado
sobre la evolucidn de los mismos. El Administrador del Proyecto se puede nutrir de los datos
histéricos de proyectos existentes para su labor de planificacion y estimacién.
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Los planificadores de proyectos serdn capaces de definir planes mas exactos, basados
en datos recopilados de proyectos anteriores. De esta forma se podra disponer mejor de
los recursos y supervisar el progreso del proyecto contra esos planes.

Las mediciones ayudan a relacionar e integrar la informacién derivada de otras
disciplinas de gestion técnica y de proyectos. Por tanto, los administradores de
proyectos podran tomar decisiones usando informacidn objetiva.

La Universidad podra adoptar una estrategia pro-activa de gestion, ya que las
mediciones fomentan el descubrimiento temprano y correccién de los problemas
técnicos y de gestion que pueden ser mas dificiles y costosos de resolver
posteriormente.

Las decisiones que se toman en un area, usualmente tienen un impacto en otras areas.
A traves de los datos histéricos de mediciones de proyectos, la organizacién podré
evaluar de forma objetiva estos impactos y establecer acuerdos para: alcanzar los
objetivos del proyecto y optimizar el desempeiio del proyecto de software y del producto.
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Conclusiones

» Las actividades fundamentales que integran el procesc de medicion de PSM son:
Ajustar las Medidas, Aplicar las Medidas, Implementar el Proceso y Evaluar la Medicién.

= La definicion clara de los procesos de medicién, mediante la identificacion de las
actividades, sus relaciones, los artefactos que se emplean como entradas y salidas y la
identificacién de los roles involucrados, incrementan la probabilidad de implementar
exitosamente un programa de medicion en la UCI.

* Es necesario crear una cultura de medicién con el fin de institucionalizar el proceso de
medicidn.

* Los directores y ejecutivos de fa UCI necesitan informacién para identificar aspectos
fuera del alcance de proyectos individuales. Estos aspectos pueden solo ser localizados
analizando los datos de mUltiples proyectos a nivel organizacional.

* El entrenamiento de los estudiantes de la UCI en técnicas de mediciones de software,
debe comenzar desde el 1er afio de la carrera, jugando un papel protagénico en esta
tarea las disciplinas de Préactica Profesional e Ingenieria y Gestion de Software.

¢ Las herramientas automatizadas constituyen un soporte esencial para agilizar el proceso
de medicidn, logrando el manejo y procesamiento de un gran volumen de informacién, y
el acceso a la misma desde diversos origenes.
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Capitulo 3: Evaluacion de la Propuesta
Introduccion

A menudo, en las organizaciones no existen datos actuales en los que poder basarse para
hacer analisis comparativos. Por esta razdn, en las investigaciones asociadas a la Ingenieria de
Software y las TIC predominan las técnicas que permiten extraer la informacién mas fiable de
los expertos, es decir de los que mas conocen el tema y sus implicaciones. [Ailyn]

Para la validacidon y aceptacién del proceso que se presenta en el Capitulo 2 se utilizé el Criterio
de un Panel de Expertos. Este panel se conformé con especialistas en los temas de Calidad y
Gestion de Software de la UCI y de la empresa SOFTEL. En el presente capitulo se describen
las técnicas que fueron empleadas y los resultados obtenidos en la evaluacion.
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3.1 El Criterio del Panel de Expertos

La realizacion de prondsticos se apoya en dos tipos generales de métodos: los de base objetiva
y los de base subjetiva. Los metodos objetivos utilizan técnicas matematicas bien
fundamentadas, con las que el especialista logra formalizar la informacion disponible. Estas
técnicas resultan impotentes para captar la evolucion futura de situaciones con alto grado de
incertidumbre en sus posibles manifestaciones. Entonces se hace necesario la aplicacion de
métodos que estén estructurados a partir de la aceptacién de la intuicidn como una
comprension sindptica de |a realidad, y basados en la experiencia y conocimientos de un grupo
de personas considerados expertos en la materia a tratar. Estos métodos denominados
subjetivos son conocidos también como métodos de consultas a expertos. [Delphy]

Se entiende por experto, tanto al individuo en si, como a un grupe de personas u
organizaciones capaces de ofrecer valoraciones conclusivas de un problema en cuestion y
hacer recomendaciones respecto a sus momentos fundamentales con un maximo de
competencia. [Ailyn]

3.2 Obtencién del consentimiento del experto para su participacién

Primeramente se conformd un listado de posibles especialistas que podian ser considerados
como expertos en ei tema de las mediciones de software. Una vez que el listado estuvo listo, se
invité a cada uno de los escogidos de forma personal para que participara en el peritaje. Se les
explicd el objetivo de la realizacién de la encuesta, el plazo y orden de ejecucion, asi como el
volumen total del trabajo. Recibida la respuesta positiva, se establecié el listado final de
expertos, después de lo cual se le informé a cada especialista sobre su inclusion en el peritaje y
las instrucciones necesarias para contestar las preguntas. Con esto terminé el trabajo de
seleccidn, lograndose la participacion de los expertos seleccionados. (Ver tabia 26, Anexo 4).

3.3 Elaboracién del cuestionario
Para el objeto de andlisis se realizé una primera ronda de cuestionarios para determinar el nivel

de competencia de los expertos y su conocimiento sobre el tema de Mediciones de Software.
En el segundo cuestionario se pedia a los expertos que identificaran las actividades de mayor
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importancia en un Proceso de Medicidn de Software. Como resultado de este formulario se
obtuvieron las actividades fundamentales que deben desarrcllarse durante un proceso de
medicion de software. (Ver tabla 28, Anexo 4).

La tercera encuesta consisti6 en la valoraciéon de la propuesta descrita en el capitulo 2. Se
inciuyeron preguntas para evaluar cada uno de los aspectos presentados en la propuesta: las
actividades, flujos de trabajos, roles, artefactos y las herramientas. También se les dio la
posibilidad de presentar su opinién general de la propuesta, para que tuvieran la libertad de
expresar todos sus criterios. (Ver tabla 29, Anexo 4).

En todos los casos los expertos recibieron la documentacién del proceso propuesto y se les
requirid cumplir con un lapso de tiempo determinado para dar las respuestas o hacer las
preguntas pertinentes que les hubiesen surgido al estudiar el documento presentado.

3.4 Seleccion de los expertos

El primer cuestionario fue disefiado para determinar el nivel de competencia de los expertos. La
misma fue determinada a través del coeficiente k, el cual se calcula de acuerdo con la opinién
del experto sobre su nivel de conocimiento sobre Mediciones de Software y con las fuentes que
le permiten argumentar sus criterios.
El coeficiente de competencia se calcula por la siguiente férmula:

K= % (kc + ka)
Donde:
ke- es el coeficiente de conocimiento o informacién que tiene el experto acerca del problema,
calculado sobre la valoracién del propio experto en una escata del 0 al 10 y multiplicado por 0,1;
de esta forma, la evaluacién "0” indica que el experto que no tiene absolutamente ningin
conocimiento de la problematica correspondiente, mientras que la evaluacién "10" significa que
el experto tiene pleno conocimientoe de la problematica tratada.
ka- es e! coeficiente de argumentacion o fundamentacién de los criterios de el experto, obtenido
como resultado de la suma de los puntos alcanzados a partir de una tabla patrén.

ansus c_rl_tcr_ios.

-FUENTES DE ARGUMENTACION - " |Grado- de influencia:de -cada una

Anélisis"teélriééé réaiizadds por usted
Su experiencia obtenida
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Trabajos de autores nacionales 0.05 0.05 0.05
Trabajos de autores extranjeros 0.05 0.05 0.05
Su propio conocimiento del estado del problema en 0.05 0.05 0.05
el extranjero

Su intuicidn 0.05 0.05 0.05

Tabla 10. Tabla Patrén para determinar el grado de influencia en los expertos.

Al experto se le presentd esta tabla sin cifras, orientandosele marcar con una cruz cual de las
fuentes €l considera que ha influido en su conocimiento de acuerdo con el grado A, M o B.
Posteriormente, utilizando los valores de la tabla patrén para cada una de las casillas marcadas
por el experto, se calculd el nimero de puntos obtenidos en total. De esta forma, si el
coeficiente ka = 1.0, el grado de influencia de todas las fuentes es alto, si ka=0.8, es un grado
medio y si es igual a 0.5, se considera con grado bajo de influencia de las fuentes. Ambos
valores, kc vy ka, fueron determinados a partir de la aplicacién de una primera encuesta (ver
tabla 27 del Anexo 4).

El cédigo de interpretacion de tales coeficientes de competencias fue:

+» Si08<K<10 coeficiente de competencia altoe.

e Si04<K=<08 coeficiente de competencia medio

» SiK<04 coeficiente de competencia bajo

En la siguiente tabla se ilustra el nivel de competencia calculado para cada experto. Como se
puede apreciar existen 5 expertos de nivel Medio y 4 expertos de nivel Alto.

No. | Nivel | ke
1 8| os
2 7| o7
3 7| o7
4 2| 02
5 5| os
6 7| o7
7 3| o3
8 4| 04
9 9| o9

Tabla 11. Calcule del nivel de competencia de los expertos.

3.5 Resultados de la Evaluaciéon
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En la segunda ronda del cuestionario los expertos identificaron las 10 actividades de mayor
importancia dentro de un proceso de mediciones de software. Las mismas fueron evaluadas en
una escala de 1 al 10 de importancia. Las actividades identificadas fueron:

Definir alcance, vision, metas y objetivos del proceso de medicion.
Establecer responsables, recursos, etc.

Identificar los riesgos

Capacitar al personal

Involucrar a la alta direccion

Seleccionar las medidas que se van a aplicar

Colectar y procesar datos

Evaluar las mediciones

Comunicar los resultades de las mediciones y del andlisis a los implicados
Meijorar el proceso

© O~ OO h N -

-
o

Tabla 12. Actividades fundamentales identificadas por los expertos.

En la siguiente figura se muestra dichas actividades, la escala representada fue calculada
empleando la media aritmética de las evaluaciones de todos los expertos en cada una de las

actividades:
Calculo de la Media Aritmética de la evaluacion de Jos Expertos en cada
activdad
9
8
7
5 6
© 5 e
g o Media Aritmética
= 4
o3
2
1
0
Actividades

Figura 38. Evaluacion de las actividades fundamentales identificadas por los expertos.

La formula empleada para el calculo de la media aritmética fue: M=
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Como se puede apreciar, las actividades de mayor evaluaciéon fueron las relacionadas con:
definir los objetivos del proceso, los recursos necesarios para su ejecucion y las actividades de
colectar, evaluar y procesar los datos. La mayoria de los expertos no considerd importantes las
actividades relacionadas con: identificar los riesgos, capacitar al personal, involucrar a la alta
gerencia, comunicar los resultados del analisis a los involucrados y la mejora del proceso de
medicion.

El tercer cuestionario se dividié en dos partes para su anélisis, una cualitativa y otra cuantitativa.
La primera pregunta permitia evaluar de manera subjetiva cada uno de los criterios que
componen la propuesta, atendiendo a si eran: Innecesarios, Necesarios pero no suficientes 0
Necesarios y suficientes, para implantar un proceso de mediciones de software en la UCI. De
esta manera fue posible determinar el comportamiento que tuvo el criterio general de todos los
expertos en cada una de las opciones.

- Criterios -} Inhetesario cesario, no suficien Necesario y suficlente
Actividades 0% 33.33% 66.66%
Propuestas
Flujos de trabajo, 0% 11.11% 88.88%
roles, artefactos.

Estrategia de 0% 55.56% 44.44%
Capacitacion

Herramientas y 0% 33.33% 66.66%
Tecnologlas

propuestas

Tabla 13. Tabla de frecuencias acumuladas para cada criterio.

El objetivo de la segunda pregunta era evaluar cada uno de los siguientes componentes de la
propuesta presentada, pero esta vez de manera cuantitativa, en una escala del 1 al 10 en grado
de importancia. Los resultados fueron procesados de manera estadistica empleando la media
aritmética en cada uno de los criterios. A continuacién se muestran dichos criterios:

Las actividades propuestas.

La organizacion de las actividades en flujos de trabajo

Los roles propuestos

Los artefactos propuestos

Las relaciones establecidas entre |as actividades propuestas
Las hemramientas que se proponen para automatizar el proceso.
La estrategia de capacitacion y entrenamiento al personal.
Tabla 14. Criterios a evaluar reiacionados con la propuesta presentada.

a'Propuesta

-qcamhml\:—nl%'
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La siguiente figura muestra la evaluacién obtenida por cada uno de los criterios:

Calculo de la Media Aritmética de la evaluacion de los Expertos en cada
criterio

¢ Media Aritmética

Evaluacién
[{a]

Critarios

Figura 39. Evaluacién por los expertos de los criterios relacionados con |la propuesta.

Las evaluaciones oscilaron en un rango de 8 a 10 puntos. La actividad de definicion de los
procesos en flujos de trabajados obtuvo la mejor puntuacion. Los roles propuestos, las
herramientas y la estrategia de capacitacion, obtuvieron una menor puntuacién, no asi la
definicion de los fiujos de trabajos que describen los procesos propuestos.

Algunos expertos no conocen las herramientas que se proponian como ejemplo, y por ese
motivo no evaluaron dicho aspecto. La estrategia de capacitacion también fue otro aspecto que
fue objeto de valoracién y criticas. Los expertos plantearon que para las fases de inicio e
implantacion parece suficiente la estrategia propuesta, pero implicard un cambic de paradigma
y surgiran nuevas necesidades de informacién y formas de mostrarlas e interactuar con ellas, lo
que conllevara a la preparacion del personal en otras areas. En ese sentido plantearon que el
inicio de un proceso de medicién en la UCI provocara la auto-formacion del personal en los
ciclos de mejoras del proceso.

De forma general manifestaron que la UCI, y en particular los proyectos productivos, necesitan
del registro de los datos para peder tomar decisiones basadas en hechos y no como se realiza
en estos momentos, de forma subjetiva.

Con respecto a la pregunta: ;Considera usted que la aplicacién del trabajo propuesto puede ser
efectivo en la implantacion de un programa de mediciones en fa UCI?.
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El criterio de los expertos fue unanime en que si podia ser efectiva la implantacion en la UCI de
la propuesta presentada. Opinaron que se debia comenzar a medir lo mas pronto posible,
porque en estos momentos no existe un estandar por donde se rijan todos los proyectos para
lievar a cabo sus mediciones. También coincidieron en que hay aportes significativos en cuanto
al proceso de medicion de los proyectos de software, se tocan elementos necesarios en
cualquier proyecto y que en la actualidad no se estan teniendo en cuenta. Citando las palabras
de uno de los expertos:

Varias cosas de la propuesta van a cambiar cuando se validen en la préactica en la UCI, pero
tedricamente esta bien fundamentada.

Otras opiniones sobre la propuesta plantearon que uno de los principios fundamentales de la
calidad es que se deben tomar decisiones basadas en hechos y la propuesta presentada
proporciona los hechos que hoy no se conocen cuantitativamente en los proyectos de la UCI.

Con respecto a la pregunta: Elabore un comentario general sobre el procedimiento que ests
siendo evaluado que aporte elementos a la mejora del mismo.

Los expertos coincidieron en que el procedimiento propuesto sentara las bases para crear una
conciencia de medir el desarrollo de software en la UCI e ir almacenando las experiencias en el
desarrollo, buenas y malas, para no cometer los mismos errores y poder estimar mas
objetivamente.

Algunos asesores de calidad encuestados opinaron que se pudiera sobrecargar e! trabajo del
Responsable de Calidad del proyecto, las actividades de medicién deberia hacerlas otra
persona que no fuera quien asuma el rol de responsable de calidad. En este caso en la
propuesta se identifica el rol del Analista de Medicién, encargado de asumir esta tarea en el
proyecto.

Otras opiniones plantearon que la propuesta solo tendria éxito en la UC! si se lograra enfocar e
involucrar a la alta direccidn como maxima responsabie del proceso y a la vez como su principal
cliente, que el volumen de informacién sea el adecuado para manejar la organizacién sin que
se lleguen a “intoxicar”. El proceso puede no solo ser Gtil para la Universidad, sino también
puede ser recomendado para la industria.

En resumen se pudo llegar al consenso de que el proceso propuesto es una idea vélida y esta

bien fundamentada para establecer un programa de mediciones de software en la UCI. Se hace
necesaric un cambio cultural en el comportamiento de la produccién con respecto a este tema.
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Conclusiones

El método de validacién de expertos permite captar la evolucién futura de situaciones
con alto grado de incertidumbre, basados en la experiencia y conocimientos de un
grupo de personas considerados expertos en la materia a tratar.

Es necesaric en la UCI un cambio cultural y de comportamiento con respecto a las
mediciones de software en el proceso productivo.

Los altos directivos de la UCI tienen que asimilar la necesidad de este proceso y sentirse
involucrados en el mismo.

Hay que profundizar en aspectos relacionados con la preparacién de! personal
involucrado, la seleccion de la tecnologia y la gestidbn de los riesgos asociados al
proceso.

El proceso propuesto puede ser efective en la implantacion de un programa de
mediciones de software en la UCI.
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Conclusiones y Recomendaciones

Conclusiones

Con la realizacion del proyecto se arribé a las siguientes conclusiones:

El proceso de medicién de PSM establece las bases para la toma de decisiones y la
comunicaciéon a través de la organizacion. Dicho proceso trabaja mejor cuando se
integra con otras disciplinas de gestion tales como: ia gestién de riesgos y la gestion
financiera.

El primer pasc para implementar un procesc de medicién de PSM es definir los aspectos
del proyecto que seran controlados durante el proceso de medicion.

Las mediciones ayudan al administrador del proyecto a definir planes mas exactos y
supervisar con precision el desempefio contra esos planes. Brindan ademas la
informacion necesaria para tomar decisiones claves en el proyecto y ejecutar la accion
apropiada.

El propésito de PSM es: (1) desarrollar practicas efectivas de medicion que localicen las
necesidades de informacion técnica y administrativa, de software y sistemas, y (2)
transitar en el uso general y un enfoque integrado de medicién que aporte mejoras de
desempenio.

El método de validacidon de expertos permitid llegar al consenso de que el proceso
propuesto es una idea valida y esta bien fundamentada para establecer un programa de
mediciones de software en la UCI.

Es necesaric un cambio cultural en la UC! con respecto a las mediciones de software,
Hay que involucrar a la alta gerencia en este proceso.

Hay que profundizar en aspectos relacionados con la preparacién del personal
involucrado, la seleccion de la tecnologia y la gestién de los riesgos asociados al
proceso.

Recomendaciones

Se recomienda:

Comenzar a trabajar sistematicamente en la preparacion y capacitacién del personal de
la UCI, vinculado a la produccién, en aspectos relacionados con la medicion de software.
Aplicar la propuesta para implementar un programa de mediciones de software en la
UCI, en los proyectos productivos de las facultades, de acuerdo a sus perfiles.

Crear el Consejo de Medicién de la UCI, dirigido y orientado por el Grupo Central de
Calidad, para establecer las politicas, objetivos y crear la infraestructura necesaria para
implementar el proceso de mediciones en la Universidad.
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Glosario de Términos y Siglas

Atributos — Son caracteristicas distinguibles o propiedades de una medida. Define Ia
naturaleza de la medida y puede obtenerse rapidamente para la entrada de datos.
Generalmente cada medida tiene varios atributos que la describen. Si se desean comparar dos
medidas, estas deben compartir los atributos apropiados.

Categoria —cada temética en PSM incluye una o mdas categorias de medicién, para una
posterior comprensién de la informacion que se monitorea. Una categoria es un grupo de
medidas relacionadas que pueden ser supervisadas en el proyecto, tales como medidas
relacionadas con ¢l costo o especificas de cronograma.

Componente de medicién - Es una estructura detallada que vincula los conceptos que pueden
ser medidos, asociados a una necesidad de informacién especifica. Describe como los atributos
mas relevantes del software son cuantificados y convertidos en indicadores, los cuales
proporcionan las bases para la toma de decisiones. Un unico componente de medicién puede
involucrar tres tipos o niveles de medidas: Medidas Base, Medidas Derivadas e indicadores. El
componente de medicidn debe ser capaz de ser practicamente impiementado dadas las
caracteristicas del proyecto, y debe satisfacer las necesidades de informacion definidas.
Conceptos medibles - Entidades que conforman el proyecto de software.

Elementos de Datos — Es una pieza especifica de informacién que se colecciona para una
medida en particular. Los elementos de datos son cuantitativos y especificos. Una medida
puede tener varios elementos de datos. Crear elementos de datos toma su tiempo puesto que
es necesario definir cada aspecto de la validacion de los datos, el tipo de dato numérico, un
valor por defecto, un rango de valores permisibles, y una lista de entradas validas.

Estructuras — Una estructura representa la organizacion de su proyecto. PSM establece 3
clases: basada en componentes, en actividades, 0 en funcién. Se puede tener mas de una
estructura por proyecto, pero si se quiere comparar medidas similares o indicadores, entonces
deben compartir la misma estructura. Las estructuras estan relacionadas a las medidas porque
cada medida representa datos recopilados en un nivel particular de una estructura. Usualmente
las medidas son asignadas al nivel mas bajo de organizacion de la agencia (la unidad).

I-C-M - (Issues-Categories-Measures List) esta lista en una guia maestra del proyecto entero.
Esta es la funcibn mas importante en el proceso de ajuste. Aqui se definen y editan las
caracteristicas mas criticas, las categorias de medicién y las medidas de los datos en el
proyecto.
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Indicadores — Un indicador es una medida o grupo de medidas que proporcionan visién en el
contexto del proyecto. Un indicador puede ser llamado métrica en otras herramientas de
medicion de software. Los indicadores frecuentemente hacen comparaciones entre 2 valores,
tales como valores planificados contra el valor actual. Un indicador es usualmente un grafico o
una tabla. Ayudan a comprender los aspectos de su proyecto, y brindan informacién objetiva
para evitar problemas futuros.

Informacién det producto - Se refiere a las necesidades de informacion.

Mapping - esta funcién se usa para asociar las caracteristicas especificas de un proyecto, con
las areas de caracteristicas comunes que propone el proceso de PSM.

Medidas — es la forma de cuantificar aspectos de un proceso de software o producto. Son tipos
de datos especificos que se pueden monitorear en el proyecto. Se caracterizan por estructuras,
atributos y elementos de datos. Las medidas son la base para la entrada de datos, y son
también usadas para crear los indicadores para monitorear el estado del proyecto.

Medidas Base - Una medida de un Unico afributo definida por un metodo de medicién
especifico. (Horas de esfuerzo, lineas de cédigo).

Medidas Derivadas - Es una medida o cantidad definida como una funcion (algoritmo) de dos
6 mas medidas base y/o derivadas. Captura la informacién de mas de un atributo. (Ej.
Productividad = horas de esfuerzo/ lineas de cédigo).

Necesidades de Informacién - Se definen usualmente en términos de objetivos. Relacionan
directamente a los objetivos definidos con las areas de interés que pueden tener un impacto en
el logro de esos objetivos.

Tematicas — una temdtica o caracteristica es un aspecto critico del proyecto que debe ser
monitoreado de forma regular. PSM presenta 7 &reas de tematicas comunes basadas en las
mejores practicas de la industria del software actual. Este méduio es usado para nombrar todos
los puntos importantes que se desean monitorear durante el ciclo de vida del proyecto.
Usuarios de medicion - las personas que desempefian y administran el proceso de medicién.
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Anexo 1

Anexo 1

Fundamentacion Teérica

ESTANDARES

Entidades y Atributos

IS0 9126

5O

Escalas i Procesos

SO
12207

MODELOS

PSM CMMI

Figura 40. El marco de medicién de fa norma I1SO.

Encuesta sobre Mediciones de Software

{ ) Lider de Proyecto o Subsistemas { ) Vice-decano Formacion { ) Asesor de Calidad
()} Otro:

Nota:

El objetivo de esta encuesta no es juzgar o evaiuar el trabajo del encuestado, es solamente
investigativa. El responsable de esta encuesta se compromete a mantener total privacidad de
la informacitn recopilada.

Pregunta 1

¢Conoce usted el tiempo real que emplea a la semana cada miembro de sy equipo (analistas,
desarrolladores, disefiadores, probadores, etc.) en desarrollar las actividades que usted les
orienta?

__Si _ No — Parcialmente

En caso de responder "S7” o "Parcialmente” explique brevemente como lo logra y si utiliza
alguna herramienta para ello.

Pregunta 2
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¢ Conoce usted la productividad de cada miembro de su equipo? (Ej. El tiempo que emplea un
desarrollador en programar determinada cantidad de LOC, o el tiempo que emplea un
probador en disefar determinado numero de casos de pruebas).

__8 ___No ____Parcialmente

Pregunta 3

¢ Conoce usted la cantidad de errores (su descripcion y fecha de deteccion) que se identifican
y corrigen cada quincena, © mes, en su proyecto (en cada fase -Planificacion, Andlisis, Disefo,
Codificacién, Pruebas, etc.)?

.8 _ No ____Parcialmente

Pregunta 4

¢ Puede usted estimar, con un bajo margen de error y con argumentos cuantitativos, el tiempo
que el proximo mes empleara su equipo del proyecto en realizar las actividades de Analisis,
Disefio, Codificacion, Pruebas, etc.?

___8Si ___No ___Parcialmente

Pregunta 5

{Aplica usted en su proyecto alguna t€cnica para realizar control estadistico de alguno de sus
procesos de desarrollc de software (Andlisis, Disefio, Codificacion, Pruebas)? (Ej. para
analizar la tendencia que sigue un proceso (exponencial, constante, etc.), analizar si el
proceso estd fuera de control, comparando con limites de control previarmente establecidos,
etc.)

___Si ___No ____Parcialmente

Pregunta 6

¢ Conoce usted el progreso o estado actual de su proyecto, atendiendo a las tareas que usted
ha planificado, contra las que realmente se han cumplido, o el estado de las mismas?
{Planificado VS Actual)

__ 8 __ No ____Parcialmente

Pregunta 7

¢ Puede usted informar mensualmente, el “tamafio” actual del producto que esta desarrollando
en su proyecto? (Ej. Tamaio referido a: cantidad de nuevos componentes incorporados,
medificados, eliminados, cantidad de nuevos requerimientos funcionales incorporados,
modificados, eliminados, cantidad de componentes reutilizados de otros proyectos, etc.)
St __ No ___Parcialmente

Pregunta 8

¢ Gestiona usted los riesgos que estan asociados a las tareas que se desarrollan en su
proyecto (los identifica, les da seguimiento, etc.)?

__ 8 ___ _No ____ Parcialmente

Pregunta 9

¢Aplica usted en su proyecto algun método o estrategia para “determinar® cualitativa o
cuantitativamente, el grade de satisfaccién que tiene sus clientes con respecto a los productos
O servicios que usted les ofrece?

__ S __No ___Parcialmente

Tabla 15. Formulario de encuesta aplicada.
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- “Sstecolonary -
. = Especificar Caracteriaticas
M_q_d_klal _'d.'_l. de Procesos

Cambios ( — — "
Cambios de Procesos

propuestos " Técnicesy de Fian da Modiclén
- Gestidn.

Nuevas Tematicas

Caracteristicas »| Temiticas
del Proyecto _ ; T

Gestidn de Riesgos y Estado >
Financiero

* o cho'mihdaciéﬁn _. Analizar

Resultados

Figura 42. Tareas de la actividad: Aplicar las Medidas.
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Obterer Apoyo
‘Orgenizaclonal

Evaluor. - Evaluar of
Medidase - " Proceso de
Indicadores Medicion

.- Actuslizar.
" laBase de
~ Experiencia

Acciones de Mejora

Figura 44, Tareas de la actividad: Evaluar la Medicion.
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Figura 45. Detalles de un Componente de Medicion.

Gestion de
Procesos

Requerimlentos - Producto

Gextin de

Dafink Ajunter oMedk
Pan Plan [ Plan/Actast

Figura 46. Las relaciones entre la Gestion de Procesos y la Gestidn de Proyectos.
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Salicitud de Medicion Retrgalimentacion de Usuane
Procesos

de ingenieria
y Gestion

de Informacon

Nuacleo de Procesos de Medicion

Alinear Plan de .
Establecer y medicion con Medicion Desarrofiar

i brindar Evaluar y
mantener ta ﬁ necesidades Y y . r [
. — . mejorar
capacidad de del negocio resuitados 1

hat e medicion
medicion y objetivos

Resultados Datos v
de Evaitacion Rasultados

Almacén de Datos da Medici’ﬁn'y Resultados

Acciones de Mejora

Figura 47. Estructura de la noma ISO/IEC 15939.

.-‘_-------‘-&---' - A W A iy

Annear Acﬁmades de Medicion -

___—-._---
L L LY

-

Plan de Medicion -+ Reposltorio
on - e Procdtos,
- Medlcl Herramientas

Parsonal de

indicadores de Medicion

Madicién _
'ﬁ.—-—— — A e wm A ——A-—-ﬁ‘
' i
' I
S I 1
g .
i '
f A
i +
' ¢
] t
f -t
5 '
B e SN AR ER e  mr wm Em R R A A S ke e A A WP M e mm e W e e e - d

Figura 48. Area Clave de Proceso de CMMI Medicién y Analisis.
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Estado de Revisidn

Auditor.

Estado de Peticiones de
Cambios

Administrador de Configuracion.

Estado de Componentes

Arquitecto, Analista o Disefador.

Estado de Pruebas

Ingeniero de Pruebas.

Estado de Elementos de Accidn Planificador.
Capacidad Incremento de Contenidos - Disefiador, Desarrollador o
Incremental Componentes Arquitecto.
Incremento de Contenidos- Disefiador,
Funciones
Recursos y Personal Esfuerzo Planificador.
Costos Experiencia del Personal Administrador.
Estabilidad del Personal Administrador.
Desempefio Valor Ganado Planificador o Administrador.
Financiero Costo Planificador o Administrador.
Entorno y Disponibilidad de Recursos Administrador.
Recurso de
Soporte Utilizacién de Recursos Ingeniero de Soporte o
Administrador.
Tamafic del Tamaiio Fisicoy | Tamafio de la Base de Datos Disefiador de Base de Datos.
Producto y Estabilidad Componentes Analista o Disefiador.
Estabilidad Interfaces Desarrollador o Arquitecto.
Lineas de Cédigo Desarrollador.
Dimensiones Fisicas Disefiador 0 Arquitecto.
Tamafio Requerimientos Analista.
Funcional y Trabajo de Cambio Funcicnal Administrador de Configuracion.
Estabilidad Puntos de Funcién Analista.
Calidad del Exactitud Defectos Todos Yos integrantes.
Producto Funcional Desempeiio Técnico Arquietecto
Soporte - Time to Restore Desarrollador ¢ Arguitecto.
Mantenimiento Complejidad Ciclomética Disefiador e Ingeniero de
Pruebas o Desarrollador.
Acciones de Mantenimiento Responsable de Mantenimiento
o Soporte
Eficiencia Utilizacion Ing. de Pruebas o Desarrollador.
Rendimiento Ing. de Pruebas o Desarrollador.
ltinerario Planificador
Portabilidad Conformidad de Estandares Arquitecto.
Usabilidad Errores de Operacion Ingenierc de Pruebas.
Cenfiabilidad — | Fallas Ingeniero de Pruebas.
Fiabilidad Tolerancia a Fallos Ingeniero de Pruebas.
Desempefio Conformidad del | Evaluacién de Modelo de Auditor o Evaluador.
del Proceso Proceso Referencia

Descubrimientos del Proceso
de Auditoria

Auditor o Evaluador,

Eficiencia del Preductividad Planificador o Administrador.

Proceso Ciclo de Tiempo Planificador o Administrador.
Efectividad del Acumulacion de Defectos Responsables de los procesos

Proceso de: Planif., A&D, Implement.,
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Pruebas, etc.
Re-trabajo Planificador
Efectividad de Conveniencia Cubrimiento de los Requisitos Arguitecto o Desarrollador,
la Tecnologia Tecnolbgica
Impacto Impacto de la Tecnologia Arquitecto,
Volatilidad de la | Cambios en Ia Linea Base Administrador de Configuracién
Tecnologia o Administrador.
Satisfaccion Retroalimentacién | Resultados de Encuesta Responsable de Soporie.
del Cliente del Cliente Evaluacién de Desempefio Ingeniero de Pruebas.
Soporte al Cliente ; Peticiones de Soporte Responsable de Soporte.
Tiempo de Soporte Responsable de Soports.

Tabla 16. Medidas agrupadas en categorias y areas comunes de tematicas. Roles propuestos
para su coleccién.

Medida .~ -] Lineas de Codigo

‘Elemento dé Datos . | Namero de Lineas de Codigo (LOC)
: TLT Nomero de LOC adicionadas

- | NOmero de LOC modificadas
- | Nimero de LOC eliminadas

| Tipo de dato (plan, actual)
.. | Fecha de coleccion del dato
| Fecha de reporte del dato
Organizacién
Fuente {nueva, reusada)
- { Lenguaje (Ada, C, Ensamblador)
- | Construccién

B Componente

Las LOC seran contadas como unidades Idgicas de lineas de cadigo.
-1 Los espacios en blanco y los comentarios no seran incluidos.

Nivel de Coleteion T Unidad

-Contar Actualesbasadoen .| Una unidad es considerada completa cuando ha pasado la
R PPN inspeccién de codigo. Esto significa que el cédigo ha sido
. | completado e incorporado a la gestién de configuracién, las pruebas
~“{ de unidad han sido completadas, la inspeccién del cédigo ha
ocurrido y se han completado todas las acciones de la inspeccién.

| Los estimados son calculados durante el analisis de ios

| requerimientos y el disefio. Los datos actuales estan disponibles
| durante la implementacién, Los datos actualizados son nuevamente
-/| medidos durante la integracién y prueba si una unidad es modificada
_'| para solucionar un problema.

Los datos a nivel de unidad estan disponibles en el sistema de
gestion de configuracion. La organizacion puede acceder a este
sistema en cualquier momento para un analisis detaliado, La
.-+ Organizacién brinda, una vez al mes, un reporte a nivel de unidad de
| estos datos, en un fichero exportado en cédigo ASCII aimacenado en
un disquete,

‘| Mensualmente

| Tablam.‘l.?. F;I.é.ﬁtilla y efemplo de especificacion de una medida
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Categoria de
~_Madiclén

= Sislema de Gestion de Proyecto /.

. cronograma..._... o

Hitos de
Desempeiio Herramienta de Planificacién de Proyecto
Progreso de m Herramienta de Planificacién de Proyecto | m Reportes de Estado
Unidad de m Sistema de Gestidn de Configuracién
Trabajo
Capacidad m Sistema de Gestidn de Configuracién = Repories de Construccion
Incremental w Registros de Estado de Contabilidad
Personal m Sistema de Contabilidad de Costos » Registros de Tiempo
m Sistema de Reporte de tiempos
m Herramientas de Estimacioén
Desempefio m Sistema de Gestién de Desempefio = Reportes de Valor Ganado
Financiero m Sistema Financiero s Registros Financieros
Tamafio Fisicoy | w Sistemas de Andlisis estatico a Listado de Productos
Estabilidad m Sistema de Gestién de Configuracién m Hojas de Especificacion de Producto
m Modelos de Computadora » Registro de Pruebas de Laboratorio
m Sistema de Partes de Gestion = Cuenta de Materiales
Tamafio m Sistema de conteo de Puntos de Funcidn | m Especificaciones de requisitos y
Funcional y m Sistema de monitoreo de peticiones de disefio
Estabilidad cambios n Peticiones de Cambio
m Sistema de Gestién de Configuracién
m Herramientas CASE
Exactitud m Sistema de monitoreo de defectos m Reporte de Incidentes de pruebas
Funcicnal /problemas m Reporte de Revisiones/
m Sistema de Gestidn de Configuracién Inspecciones
m Herramientas CASE m Notas de Revision de Disefio y
m Herramientas de Automatizacion de Acciones
Pruebas
Soporte - m Sistemas de Anilisis estatico m Reporte de Revisiones/

Mantenimiento

m Reporte de Acciones Correctivas
m Sisterna de monitoreo de problemas ¢
fallas

Inspecciones

m Reporte de Problemas

m Reporte de Mantenimiento

m Reporte de Acciones Cormrectivas

Eficiencia m Herramientas de Andlisis dindmico » Reportes de Analisis de Desempefic
w Herramientas de Monitoreo de Sistemas
Usabilidad y m Sistema de monitoreo de problemas o » Reporte de Problemas de Operacién
Confiabilidad fallas

m Sistema de ayuda de escritorio

Conformidad del

m Herramientas de Promulgacién de

w Evaluacion de Hallazgos

Proceso Procesos m Reportes de Autoria
Eficiencia del m Sistema de Gestién de Proyecto m Registros de Tiempo
Proceso m Sistema de Reporte de tiempos m Hallazgos de revisiones de procesos
Efectividad del | m Sistema de monitoreo de defectos s Reporte de Incidentes de pruebas
Proceso /problemas » Reporte de Revisicnes/

m Sistema de Reporte de tiempos

Inspecciones
» Registros de Tiempo

Retroalimentacitn
del Cliente

m Sistema de Retroalimentacién Online

= Resultados de encuestas
a Formularios de comentarios

Tabla 18. Ejemplos de fuentes de datos.
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Listade Chequeo de Ver

Precision de los datos
= ( Se relacionan los datos con las actividades del proyecto actualmente en ejecucién?
u ; Los datos recibidos se corresponden con el cronograma?

Atributos y Estructuras de Agregacién de los datos

m ;Son consistentes los valores de los campos de agregacién a lo largo de diferentes
registros?

m . Son consistentes los valores de los campos de agregacion a lo largo de los equipos de
proyectos y organizaciones?

Unidades de Medida
m (Estén siendo usadas las mismas unidades de medida a lo largo de diferentes equipos
de proyectos en la organizacién?

Contenidos de los elementos de datos
m ¢ Estan los valores de los datos fuera de los rangos aceptables?
m J Es incorrecto el formato de algun elemento de dato?

Compietamiento de los datos

= ( Se necesitan datos de medicién suministrados por cada tematica?
m ; Faltan elementos de datos dentro de los datos medicién?

w ;Se entregaron los datos del contexto del proyecto?

m / Son esios los datos que se acordaron?

Cambios para los datos existentes

» ;Han cambiado los valores de los planes inesperadamente?

m ¢ Los cambios a los valores del plan representan una mayor re-planificacion?
m ¢/ Han cambiado inesperadamente los valores actuales?

¢Los datos parecen demasiado regulares?

Tabla 19. Ejemplos de Lista de Chequeo para la verificacion de datos.

Efectividad yoswpronn Wl I , Desempefio
Tecnolégica @'ﬁm [ o mrooess | | dol Proceso
[wuu:mm [ e«umq.
Tamafio del Producto y Estabilidad | \iered® haliscidl® §
e Impacte ] f < rooaso |
yEstaniidad [N 7 || e——— . i

Recurscs
y Costos

‘[Retrostimartacisn] -
du Clierles

=
alisfacclén del Clients Calidad del Producto

) G ) () (=) (==

Figura 49. Modelo Estructurado de Analisis
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" Relaciones establecidas en el Modelo E

.1 B El famafio funcional representa la cantidad de funcionalidad que el sistema debe bnndar
Usualmente esta determinado por los requerimientos. El tamafio funcional es un determinante
primario en el famafio fisico {la cantidad de producto que debe ser desarrollado o mantenido).

2 | El impacto y volatilidad de cualquier nueva tecnologia también influye en el tamafio del
producto. Los enfoques técnicos mas innovadores intentan minimizar la cantidad de producto
nuevo que debe ser implementado para una funcionalidad dada. Ejemplos de enfoques
técnicos incluyen COTS, arquitecturas comunes y componentes reutilizables. Si la efectividad
del enfoque no rinde todos los beneficios deseados, mas de un sistema debe ser desarrollado
que lo planificado.

3 [ Incrementos en el producto usualmente resultan en una necesidad de personal adicional.

4 | El desempefio del proceso afecta la necesidad global de recursos de personal e influye en los
cronogramas de desarrollo y la calidad del producto. Una organizacion mas madura
desarrolla mejor, asumiendo gue otros factores son constantes.

& | Adicionar mas personal impacta el cronograma y el progreso. Si el personal es afladido en
etapas tempranas del proyecto y si se establece el entrenamiento y la comunicacién
necesaria, el cronograma puede ser acortado. Si el personal es incorporado en etapas
posteriores del proyecto, pueden surgir retrasos en el cronograma debido a que es diflcil
afadir un perscenal no planificado a un proyecto en curso.

6 | El déficit de cronograma puede causar problemas en la calidad del producto, incluyendo
defectos en el mismo. Con el objetive de cumplir el cronograma, las pruebas de esfuerzo
pueden ser abreviadas o los problemas pueden no ser corregidos. En general, mayores
complejidades del sistema hacen el mantenimiento mas dificil, necesitando mds tiempo para
arreglar los errores.

7 | Los problemas latentes de calidad representan re-frabajo que requiere esfuerzo adicional
para hacer las entregas actuales o futuras, aceptables por el usuario. El administrador del
proyecto usualmente tomaré una decision de entrega basada en el numero de problemas
abiertos. Los problemas de alta prioridad deben ser reparados, mientras que otros deben ser
diferidos a fases de operacion y mantenimiento.

8 | El re-trabajo incrementa el esfuerzo requerido para completar el proyecto como se especificd
originalmente. Los proyectos estan a menudo forzados a modificar o eliminar algunos
requerimientos para estar dentro de las restricciones de costos y cronograma.

9 | Para los sistemas de software intenso, el esfuerzo de personal (incluyendo el re-trabajo) es
usualmente el determinante primario del cosio del proyecto. E! control de costo puede ser
alcanzado solamente mediante el control de ofros factores superiores a él en el modelo
estructurado de analisis.

10 | Los recursos, el cronograma y la calidad del producto tienen un impacto en |a satisfaccion del
cliente.

Tabla 20. Significado de las relaciones del Modelo Estructurade de Analisis.

- Enfoque de Entendlnﬂento Aq_q_!_nldo Datﬁs i-ﬁstﬁricos Requeridos ' Complejldad
. Estimacién | o % Lo b Matemética: -
-Modelos Informamén general Multlples proyectos para Técnicas
Paramétricos . descriptiva desarrollar el modelo; ninguno estadisticas
para usar el modelo complejas
Estimados | Informacién detallada de Datos muy detallados para Aritmética
.basados en proceso y producto unos pocos proyectos
actividad ..
-'Analogia -1 Informacion detaliada de Al menos un proyecto similar Aritmética
: producte
' Relaclones ] Informacion general Miltiples proyectos Técnicas
o descriptiva estadisticas
simples
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Tabla 21. Aspectos claves a considera durante la seleccion del enfoque de medicién.

Parte 1 - introduccién -
= Propésito y Alcance.

Parte 2 — Descripcion del Proyecto
m Caracteristicas técnicas y administrativas del proyecto.

Parte 3 — Roles de Medici6n, Responsabilidades y Comunicacién
» Como la medicidn es integrada dentro de los procesos técnicos y de gestion.
= Vias de Contacto (receptor, suministrador, subcontratados).
m Responsabilidades de Medicién.
m» Comunicacién Organizacional e Interfaces.
m Herramientas y Bases de Datos.
m Fase de Implementacion (si es aplicable).
m Criterio de Evaluacion.

Parte 4 — Descripcién de las Temdéticas del Proyecto
= Metas Organizacionales / Tematicas.
w Lista de tematicas y objetivos priorizados.

Parte 5 ~ Especificaciones de Medicion
m Incluir para cada medida seleccionada: (para cada organizacion).

- Nombre de la Medida.
- Temdtica especifica del proyecto con la cual se asocia.
- Elementos de datos.
- Atributos.
- Estructuras de agregacion.
- Nivel de coleccion.
- Criteric de conteo actual.
-  Definiciones de datos.
- Metodologla de estimacion, Modelos y Datos Historicos.
- Mecanismos de coleccion y reporte.
- Fuente de datos.
- Periodicidad de la coleccion y reporte.
- Fases y actividades en que se aplican.

Parte 6 — Estructuras de agregacién del Proyecto

m Estructura de Agregacion de Componentes, tales como Cls y Unidad.

= Estructura de Agregacién de Actividad, tales como Analisis de Requisitos, Disefio,
implementacion e integracion y Prueba.

m Estructura de Agregacién Funcional.

Parte 7 — Indicadores Iniciales
m Incluir para cada indicador propuesto:
- Nombre del Indicador.
- Temadtica especifica del proyecto con la cual se asocia.
- Medidas usadas para construir el indicador.
- Ejemplo de fermato de proyeccién.
- Interpretaciones y decisiones relacionadas con el indicador.

Parte 8 - Mecanismos de Reporte y Periodicidad
m Mecanismos de Reporte y Periodicidad.
m Contenido de los reportes.

Tabla 22. Contenidos del Plan de Medicién.
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1 Programaciotn | m Estructura de | m LOC y cantidad de defectos encontrados.
Datos.
2 Sistemas de Bases | a Disefioc de | w Cantidad de tablas, records, atributos.
de Datos Bases de Datos. | m Cantidad de vistas, funciones, procedimientos
» Seguridad. almacenados, triggers.
w Cantidad de usuarios a la BD, con diferentes
niveles de acceso.
1 Ingenieria de | m Andligsis vy i = Tiempo empleado en las actividades.
Software | Disefio. a Cantidad de errores encontrados.
a Cantidad de Requerimientos Funcionales y no
Funcionales.
m Cantidad de Casos de Uso det Negocio y del
Sistema.
» Cantidad de trabajadores del Negocio y del
Sistema.
m Cantidad de Clases (Interfaz, Control y Entidad).
m Gestibn de | m Estimar tiempo y costo del proyecto.
Proyectos w Calcular tamafio del producto (Puntos de Funcién,
{Planificaciobn y | Casos de Uso, etc.).
Estimacion). » Cantidad de recursos empleados en el proyecto
(humanos y tecnol4gicos).
m Establecer los Hitos (Progreso del Proyecto).
Programacion 3 s Programacion | m Medir en el mapa de navegacion Web,
Web. profundidad, anchura, cantidad de vinculos, cantidad
de vinculos rotos.
m Complejidad ciclomatica.
m Cantidad de paginas Cliente, Servidoras, paginas
incluidas.
2 Ingenieria de ' m m Cantidad de componentes, de interfaces.
Software || Implementacion.
m Arquitectura. m Cantidad de Clases de Acceso a Datos.
m Cantidad de componentes reutilizables.
m Pruebas. m Tiempo de Re-trabajo.
m Cantidad de errores detectados.
w Medir la satisfaccion del cliente {Cantidad de
médulos rechazados).
m Complejidad Ciclomatica.
m Despliegue. m Tiempo empleado en actividades de
Mantenimiento y Soporte.
s Cantidad de fallas del sistema informadas por el
usuario {fecha de las mismas).
m Gestion de | @ Cantidad de solicitudes de cambios.
Configuracion. » Cantidad de nuevos elementos (componentes)
incorporados en la Linea Base del producto.
» Cantidad de elementos de configuracion
insertados, actualizados y eliminados.
Probabilidad y [ m Métodos de | m Analisis estadistico de los datos recolectados.
Estadistica Inferencia
estadistica.
1 Gestion de | m Métricas. | w Evaluar capacidad de madures de proceso
Software Introducir el | empleando estandares. Hacer auditorias.
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Anexo 3 — El Personal

PSM, 1SO 15939
y CMMI, area de
proceso M&A,.

Seguridad w Cantidad de usuarios y grupos.
Informatica » Cantidad de accesos no autorizados al sistema
gue se han reportado.

Tabla 23. Distribucién de las medidas por afios.
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Anexo 4
Las Tecnologia y Herramientas

Tipo deHerramlenta .| - - . Funciones de Soporte _ >
Bases de Datos, Graficos y Almacenar y admlnlstrar datos de medicion para producur
Reportes gréficos y reportes basados en texto.

Modelos de Estimacién Brindan capacidades predictivas, tales como modelos de
estimacion de costos y modelos de modelos de fiabilidad.

Analisis Estadistico Brindan capacidades analiticas reforzadas tales como
regresion,

Gestion de Cronogramas y | Ayudan en la planificacién de proyectos y monitoreo de Ia

Proyectos localizacion de los recursos y los gastos.

Gestidon Financiera Soportan la coleccion y almacenaje de los datos de fondos.
Andlisis de Producto Generan analisis automatizado de caracteristicas especificas
de preducto (Ej. complejidad)

Coleccion de datos Automaticamente extraen datos de medicién de Ios elementos
de la ingenieria de procesos.

Tabla 24. Herramientas de soporte y sus respectivas funciones de medicion.

No. || Situacién - o : - Solucién

1 ¢Se desea mostrar el progreso o el Seleccronar un graf co de tendencia.
desempefic de los elementos de
datos en el tiempo?
2 ¢Se quiere capturar los datos de | Seleccionar un snapshot graph o histograma,
solo un momento en el tiempo?
3 ¢ Se desea evaluar la fiabilidad del | Seleccionar un modelo de fiabilidad para crear un

software, hardware o sistema? archivo de datos dentro del programa analitico de
software SMERFS, incorporado dentrc de PSM
Insight v4.
_Las préximas: consideraciones tratan sobre ¢l hecho de filtrar 6:ho datos en las estructuras:

4 .Se desea graﬁcar un elemento de | Un grafico de tendencia puede ilustrar datos para una
dato para solo uno de sus valores | unidad especifica de estructura.
de nivel de estructura?
5 LSe desea comparar el i Un snapshot graph puede incluir una barra para cada
desempefic a través de diferentes | valor de estructura.
valores diferentes de nivel de
estructura?
‘Para considerar ja:influencia de atributos en un grafico: LT L

6 ¢ Se desea graficar un elemento de | Un gréafico de tendencua |lustra los datos para un valor
dato para sclamente uno de sus | especifico de atributo
atributos?
7 iSe desea comparar el { Un snapshot graph puede ilustrar multiples valores de
desempefio a través de diferentes | atributos con varias barras.
valores de atributos?
8 Un tipo de indicador muy comun | Cualquier tipo de grafico puede ser utilizado en este
ilustra los planes del proyecto asi | caso.
como su desempefio actual.
g ¢(Se desea comparar datos | Un grafico de tendencia utiliza multiples lineas para
planificados y reales? comparar datos pianificados y reales.
Un snapshot graph utiliza diferentes barras para
comparar el desempefio planificado y el real.
10 | Se desea trazar una distribucién de | Seleccionar un histograma.

136



Anexo 4

' UL 4 Especiaista gel Caldad (CALISOFT). SEPGLA 2005. Curso CMMI

| Ingenieria de Sistemas Automatizados (1992). Maestria de
Informatica Aplicada (1995). Informatica, SEPGLA

2 UcCi 15 __ | J" Depto. ingenierla y Gestién de Software. Curso CMM!
Ingeniera Informatica (2004). Especialista de Calidad.

3 UucCl 3 Proyecto RN en Venezuela,

4 ucl 2 Ing. Informatica (2005). Asesor de Calidad Fac. 1. Curso CMMI

Lic. Cibernética 1988. Participé en proyectos, de gestion hotelera y
ministerial (SIME, MINTUR). Especialista de Calidad en la direccién
5 | SOFTEL 19 de desarrollo de SOFTEL,

6 ucCl 2 Ingeniero Industrial (2004). Asesor de Calidad Fac. 5. Curso CMMI

Ing. en Sistemas Automatizados de Procesos {1995).
Especialista de calidad del grupo de desarrollo de SOFTEL. Evento
7 | SOFTEL 12 Informatica 2007. Curso CMMI.

Graduada de Ingenieria en Cibernética Econémica, en Merseburg,
antigua Republica democratica Alemana (RDA), 1979.

Graduada de Master en Tecnologla de Informacion y Gestion de las
Comunicaciones (EOI Espafia), 2003. Ha participado en seminarios
de CMMI y en eventos cientificos de calidad, en todas las Ferias de
Informatica Cubana. Ha recibido e impartido diferentes cursos de
8 | SOFTEL 25 | postgrado.

Especialista de calidad. Proyecto 171 en Venezuela,

Informatica 2003. Conferencia sobre calidad JINIS 2000, Peru.
Curso aseguramiento de la calidad del software a través de métricas
9 ucCl 15 y pruebas, SiTl 99 Universidad EAFIT de Medellin, Colombia, 1999,

Tabla 26. Caracterizacion de los Expertos.

Pregunta 1

Marque con una X, en una escala del 1 al 10 el valor que se corresponde con el grado de
conocimiento o informacién que usted considera que tiene respecto a las Mediciones de
Software, y el empleo de métricas para el analisis estadistico. 1 indica que no tiene ningdn
conocimiento sobre el tema y 10 indica que tiene pleno conocimiento sobre él.

11 2] 3 4 § 6] 7 8 9| 10

Pregunta 2

Sehale con una X el nivel de influencia que ha tenido cada una de las fuentes indicadas en su
conocimiento sobre las Mediciones de Software, y el empleo de métricas para el andlisis
estadlstico.

FUENTES DE ARGUMENTACION Grado de influencia de cada una de las
fuentes en sus criterios.
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{altc) {medio) {bajo)

Andlisis tedricos realizados por usted

Su experiencia obtenida

Trabajos de autores nacionales

Trabajos de autores extranjeros

Su propic conocimiento del estado del
problema en el extranjero

Su intuicion

Tabla 27. Encuesta para determinar la competencia de los expertos.

Pregunta 1

. Cuales considera usted que deban ser las actividades fundamentales que se deban llevar a
cabo dentro de un proceso de Medicién de Software?

R

Pregunta 2
Evalte dichas actividades por el nivel de importancia que usted le concierne. {1-10)

Actividades 1i2]3]|14)|15]|16|7181{9}110
Nivel de importancia

Tabla 28. Encuesta para determinar las principales actividades de medicion.

Evaluacién de la Propuesta de Mediciones de Software en la UCI

Pregunta 1
Evalue el procedimiento propuesto segun los siguientes aspectos.
a. Las actividades de medicién que proponen PSM (Ajuste de las medidas,

Aplicacion de las Medidas, Implementacién del! Froceso y Evaluacién del
Proceso), para el contexto y las necesidades de la UCI, usted considera que son:
___Innecesarias.
___Necesarias pero no suficientes para desarrollar un programa de Mediciones
____Necesarias y suficientes para desarrollar un programa de Mediciones

Explique brevemente su opinion si lo considera necesario:

b. Para desarrollar un programa de mediciones en la UCI, los flujos de trabajos, roles
y artefactos propuestos, usted considera que son:
____Innecesarios.
___ Necesarios pero no suficientes para desarrollar un programa de Mediciones
en la UCI
— Necesarios y suficientes para desarrollar un programa de Mediciones en la
uci

Explique brevemente su opinién si lo considera necesario:

¢. Para capacitar al personal invelucrade en el proceso de mediciones (estudiantes,
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profesores, directives, especialistas, etc.) la estrategia de entrenamiento y

capacitacién que se propone, usted considera que es;

____Innecesario.

___ Necesario pero no suficiente para desarrollar un programa de Mediciones en

la UCI

_ Necesario y suficiente para desarrollar un programa de Mediciones en la UCH
Explique brevemente su opinién si lo considera necesario:

d. Para desarrollar un programa de mediciones en la UCI, las herramientas y
tecnologias propuestas, usted considera que son:
—_Innecesarias.
— Necesarias pero no suficientes para desamollar un programa de Mediciones
en la UCI

___Necesarias y suficiente para desarrollar un programa de Mediciones en la UCI
Explique brevemente su opinion si lo considera necesario:

Pregunta 2

Evalje ios siguientes criterios segin e! nivel de importancia que usted le confiera donde: ”1"
significa poco valor y “10" significa el maximo valor posible:

Criterio 0({1]12[3|4|5|6:7(8|9](10
Las actlividades propuestas.

La organizacién de las actividades en flujos
de trabaje.

Los roles propuestos.

Los artefactos propuestos.

Las relaciones establecidas entre las
actividades propuestas.

Las herramientas que se proponen para
autormatizar el proceso.

La estrategia de capacitacién vy
entrenamiento del personal.

Pregunta 3

¢ Considera usted que la aplicacion del trabajo propuesto puede ser efectivo en la implantacion de
un programa de rediciones en la UCI?

__Si __No

i Por qué?

Pregunta 4

Elabore un comentario general sobre el procedimiento que esta siendo evaluado que aporte
elementos a la mejora del mismo.

Tabla 29. Encuesta para validar la propuesta.
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