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RESUMEN

El presente trabajo surge ante la necesidad de incorporar nuevas funcionalidades al Sistema de
Informacion Hospitalaria alas HIS que se desarrolla en la actualidad en la Universidad de las Ciencias
Informéticas. Las cuales estan relacionadas con los principales servicios de rehabilitacion que presta una
institucion hospitalaria dentro o fuera del pais. Con anterioridad se habia trabajado en soluciones este

tipo, pero solo abarcaban instituciones pertenecientes a la Atencién Primaria de Salud.

La solucién propuesta tiene como objetivo desarrollar las funcionalidades que faciliten la gestion de la
informacion relacionada con la consulta especializada del servicio de Rehabilitacién para el Sistema de
Informacion Hospitalaria alas HIS. Esta incluye las soluciones al area de atencion al paciente y lo
relacionado con la consulta, indicacion y planificacion de los tratamientos que se le orienten, asi como lo
referido al proceso de asistencia y evolucién en los tratamientos que recibe el mismo. Para lograr lo
anterior se trabajé con las herramientas y tecnologias definidas por el area tematica de Gestidon

Hospitalaria.

Como resultado se espera contar con estas nuevas funcionalidades que incorporan la utilizacién del
estandar de Clasificacion Internacional del Funcionamiento de la Discapacidad y de la Salud (CIF) lo que
facilita de forma extraordinaria todo el control y posterior estudio de lo relacionado con el servicio. Lo
anterior permite brindar una soluciéon automatizada, flexible y Gnica, a todo el flujo de la informacién en

las areas de rehabilitacion.
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El uso de las Tecnologias de la Informacién y las Comunicaciones (TICs) como conjunto de servicios,
redes, software y aparatos, se ha convertido en una importante herramienta para el desarrollo de la
humanidad. Desde hace algunas décadas, el aumento progresivo de su utilizacion y lo que posibilita en
practicamente todos los campos de la actividad del hombre, ha generado importantes avances cientificos,
econoémicos y sociales.

A partir de los nuevos retos que imponen las TICs para el desarrollo actual, y en medio de su uso en
sectores importantes para la poblacién, por las ventajas que aportan. Cuba apuesta hoy por la
informatizacion de diferentes servicios, que contribuyan al mejoramiento de la calidad de vida de su
poblacién y en sectores claves para el desarrollo de la economia del pais. Como parte de esa estrategia
gue hoy sigue el pais y en correspondencia con las condiciones propicias a partir del esfuerzo realizado
desde los primeros afios de la revolucion con la formacioén cientifica-cultural del pueblo. Surge en el afio
2002 la Universidad de las Ciencias Informaticas, centro que tendria a su cargo la responsabilidad de
coordinar, ejecutar y centrar las principales misiones que planteaba esta iniciativa.

Con la obtencion de nuevos profesionales en un nuevo modelo de formacién integral de ingeniero en
ciencias de la informatica, relacionado estrechamente con la produccion, el centro ha asumido el reto de
contribuir decisivamente al desarrollo de la Industria Cubana del Software. Para cumplir la mision que le
ha sido asighada la universidad cuenta con diez facultades, tres nuevos centros de estudios territoriales,
y dos centros de desarrollo en formacion. Lo que la convierte en una organizacion particular enfocada al
desarrollo de software orientado a diferentes perfiles.

Especificamente la Facultad 7 de la UCI desarrolla software para la salud. Se encarga de la solucién de
sistemas especificos e integrales de software encaminados, entre otros, a las actividades gerenciales. Asi
como al manejo de la informacién en el area mencionada que incluye estudios del estado de la salud de
la poblacion, las ciencias de la salud y su conocimiento y toma de decisiones. Todo proceso
informatizado en el sector de la salud contribuye a una mejora de la calidad en la atencién médica y de
los procesos que se realizan en este sector.

Entre los logros de Cuba en el area de la Salud, figuran el Sistema de Rehabilitacion Integral, avalado
por el Ministerio de Salud Publica y que existe en los tres niveles de salud, con un servicio de referencia.

Como parte de un Programa de la Revolucion iniciado en el 2003, existen hoy en el pais 460 instituciones
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gue prestan este servicio solo en la atencion primaria de salud a las cuales se suman las que existen en
otros centros hospitalarios.

En la actualidad, tanto en las salas de rehabilitacion ubicadas practicamente en todos los territorios del
pais, asi como las que se encuentran enclavadas en los hospitales, toda la gestion y el control de la
informacion es realizada de forma manual. Este servicio incluye la utilizacion de una amplia base de
conocimiento con estandares internacionales que en muchas ocasiones son omitidos o pueden crear
confusiones en su utilizacién, por diferencias en su empleo.

Debe considerarse ademas, el sinnumero de actividades que se generan en el servicio. Cada una, con
marcado interés por lo beneficioso de su registro para posteriores estudios, analisis, control de los
pacientes, solicitudes de recursos necesarios, estadisticas generales entre otros. Se puede determinar
gue el proceso de gestion que hoy se realiza puede llegar a ser ineficiente. Lo que trae como
consecuencia, que se logren pocos resultados en la investigacion, docentes, utilizando toda la
documentacion que se genera de forma manual.

Un elemento significativo resulta la utilizacion eficiente de los principales equipos médicos. Lo que no en
pocas ocasiones se ve afectado, por una mala planificacién debido a lo dificil que resulta planificar en
lugares donde hay un gran volumen de servicios prestados, reduciéndose asi la dptima explotacion de los
equipos.

Hoy se desarrolla el “Sistema de Informacion Hospitalaria”, alas HIS, orientado a satisfacer las
necesidades de generacion de informacion. Permite almacenar, procesar y reinterpretar datos médico-
administrativos de cualquier institucion hospitalaria. Lo que posibilita la optimizacion de los recursos
humanos y materiales, ademas de minimizar los inconvenientes burocraticos que enfrentan los pacientes,
en el Area Tematica de Hospitales. Como todo sistema de informacion hospitalaria generara reportes e
informes dependiendo del area o servicio para el cual se requiera, dando lugar a la retroalimentacién de
la calidad de la atencion de los servicios de salud.

El sistema mencionado no incorpora el servicio informatizado de la consulta especializada de
rehabilitacién. Lo que determina que un importante servicio que puede prestar un hospital, presente
problemas de gestion de la informacion muy relacionados con los descritos anteriormente.

Con el objetivo de informatizar las Salas de Rehabilitacion Integral en el pais se desarrollé6 un Sistema
Automatizado para la Gestién de la Informaciéon en Rehabilitacién, desarrollado en el area tematica de

“Especializacion”. Dicha solucién no incluye algunos procesos que se realizan en areas de este tipo en un
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hospital, y no cuenta con todos los lineamientos que han sido definidos en el area tematica que desarrolla
la solucién alas HIS.

De la situacion problémica anterior se plantea el siguiente problema a resolver:
¢Como facilitar la gestion de la informacion relacionada con la consulta especializada del servicio de
Rehabilitacion en una institucién hospitalaria?

Como objeto de estudio se tomaron los procesos de gestion de la informacion en la atencion de salud
en una institucion hospitalaria. El campo de accién comprende el proceso de gestiéon de la Informacion
en la atencion de salud en la consulta especializada de rehabilitacion de una institucion hospitalaria.

Por lo que se propone el siguiente objetivo general: Desarrollar las funcionalidades que faciliten la
gestion de la informacion relacionada con la consulta especializada del servicio de Rehabilitacion para el

Sistema de Informacién Hospitalaria alas HIS.

Para lograr los objetivos propuestos se trazaron las siguientes tareas:
v Evaluar las tendencias actuales en el mundo de los Sistemas de Informacién Hospitalaria.
v" Analizar los procesos de negocio asociados al los servicios de rehabilitacion de las instituciones
hospitalarias.
v Asimilar la arquitectura definida por el Area Tematica de Gestién Hospitalaria para el desarrollo de
sus aplicaciones.
v' Obtener mediante el Proceso Unificado de Desarrollo, los flujos de trabajo de “Modelado de
Negocio”, “Gestion de Requerimientos”, “Disefo” e “Implementacion”.
v' Implementar los procesos de negocio relacionados con la atencion al paciente en la consulta
especializada de rehabilitacion.
v" Implementar procesos de negocio relacionados con la planificacién, asistencia y evolucién de los
tratamientos fisioterapéuticos de un paciente.
v"Implementar reportes estadisticos.
Como posibles resultados se espera, el disefio e implementacién de las siguientes funcionalidades
asociadas al servicio de la consulta especializada de rehabilitacion:
v' Hoja consulta especializada de rehabilitaciéon para el médulo de consulta externa.
v Utilizacién del estandar internacional para Clasificacién de Discapacidades y Deficiencias (CIF).

v Indicacion y planificaciéon de tratamiento fisioterapéutico.
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v Asistencia a tratamiento fisioterapéutico.

v" Hoja de evolucién del tratamiento.

v" Reporte de las actividades realizadas en el servicio de rehabilitacion.

v Reporte de los pacientes atendidos.
El presente trabajo esta estructurado en 4 capitulos, distribuidos de la siguiente forma:
Capitulo 1. Fundamentacién Teorica: describe los procesos en los centros de Rehabilitacion, problemas
gue motivan la investigacion, sistemas existentes vinculados al campo de accién, se plantea el problema
y se propone la solucién. Tendencias y Tecnologias Actuales a considerar: descripcion de tendencias y
tecnologias seleccionadas, para el desarrollo de la propuesta de solucion.
Capitulo 2.Caracteristicas del Sistema: se realiza la definicién de los procesos, actores, trabajadores,
casos de uso del negocio, diagramas de clases del modelo de objetos del negocio; requisitos funcionales
y no funcionales; actores y casos de uso del sistema.
Capitulo 3.Analisis y Disefio del Sistema: se describe el disefio a través de diagramas de clases, analisis
y disefio de la aplicacién. En la realizacion de los diagramas de disefio se tienen en cuenta estereotipos
web, que describen la relacion entre las paginas. Se obtiene el diagrama de clases persistentes para
generar a partir del mismo la base de datos y se definen, ademas, los principios de disefio.
Capitulo 4. Implementacioén: se obtiene la descripcion de los modelos de implementacion, los diagramas
de despliegue y de componentes. Se describe cdmo se implementan en términos de componentes y su

organizacion y dependencia entre nodos fisicos, en los que funcionara la aplicacion.



CAPITULO 1: FUNDAMENTACION TEORICA

CAPITULO 1: FUNDAMENTACION TEORICA

En este capitulo se hace una revisién y andlisis sobre los temas y conceptos mas relevantes que
conciernen al objeto de estudio del presente trabajo. Se definen y valoran las tendencias actuales en el
mundo para darle solucion a problemas como este. También se realiza el estudio del ambiente de
desarrollo, para determinar las principales caracteristicas de la metodologia, lenguaje y herramientas que

son utilizadas en la implementacion de la solucion.

1.1 Conceptos asociados al dominio del problema

1.1.1 Origenes y evolucion de la fisioterapia

La palabra Fisioterapia proviene de la union de las palabras griegas: physis, que significa naturaleza y
therapeia, que quiere decir tratamiento. Por tanto, desde un punto de vista etimoldgico, Fisioterapia o
physis-therapeia significa “Tratamiento por la Naturaleza”, o también “Tratamiento mediante Agentes
Fisicos”. [1]

La mayoria de los agentes fisicos usados en la fisioterapia moderna ya se emplearon en la antigiedad.
Los primeros escritos de Grecia y Roma se refieren a los efectos beneficiosos del sol y del agua, y tanto
el ejercicio como los masajes fueron utilizados por los antiguos. [2]

La fisioterapia como ciencia surge en Inglaterra a finales del siglo XIX. Entre las razones del gran
aumento de la demanda de los servicios de fisioterapia estaban los excelentes resultados obtenidos en el
tratamiento de los heridos durante la Il Guerra Mundial y las guerras de Vietnam y Corea, los accidentes
laborales, el aumento de las discapacidades cronicas a consecuencia del nimero creciente de ancianos
en la poblacion, y el rapido desarrollo de los programas hospitalarios y de asistencia médica. [3]
En la actualidad, gracias a los avances de la tecnologia, la fisioterapia dispone a su alcance de
numerosos agentes fisicos (masaje, agua, sonido, electricidad, movimiento, luz, calor, frio...), pero sin
descuidar o abandonar el desarrollo e impulso de nuevas concepciones y métodos de terapia manual,
principal herramienta del fisiatra para la prevencion, tratamiento, curacion y recuperacion de un gran

numero de patologias y lesiones.


http://es.wikipedia.org/wiki/Naturaleza
http://es.wikipedia.org/wiki/Tratamiento
http://www.juntadeandalucia.es/averroes/~29701428/salud/fisio.htm#fisihoy
http://es.wikipedia.org/wiki/Masaje
http://es.wikipedia.org/wiki/Agua
http://es.wikipedia.org/wiki/Sonido
http://es.wikipedia.org/wiki/Electricidad
http://es.wikipedia.org/wiki/Movimiento
http://es.wikipedia.org/wiki/Luz
http://es.wikipedia.org/wiki/Calor
http://es.wikipedia.org/wiki/Fr%C3%ADo
http://es.wikipedia.org/wiki/Patolog%C3%ADa
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La rehabilitacion ha atravesado por todo un proceso para llegar a ser lo que es hoy, proceso donde
intervienen el paciente, su familia y la comunidad, con la aplicacién de procedimientos para que logre su
estado funcional, tomando en cuenta sus capacidades residuales.

1.1.2 Rehabilitacion y fisioterapia

La Rehabilitacion es la recuperacion fisica, psiquica, social y laboral, constituye en general la
recuperacion global del paciente. [4]

La Fisioterapia s6lo se ocupa de la recuperacion fisica. Se podria decir que en el proceso de
rehabilitacién, interviene la fisioterapia, pero la fisioterapia no es toda la rehabilitacion. En el proceso de
rehabilitacién de un enfermo, ademas de la fisioterapia, interviene el especialista, la logopedia, la terapia

ocupacional, la psicologia, etc. [5]

1.1.3 Discapacidad

El tipo de discapacidad determina el tipo de apoyo que puede necesitar el individuo en su proceso de
rehabilitacién integral, por lo tanto, es necesario manejar los conceptos basicos en el proyecto de
creacion de un centro de rehabilitacion integral para los pacientes con discapacidad.

Discapacidad en términos genéricos significa déficits, limitacion en la actividad y restricciones en la
participacién. Existen deficiencias temporales o permanentes; progresivas, regresivas 0 estaticas;

intermitentes o continuas. [6]

1.1.4 Medicina Fisica y Rehabilitacién

La Medicina Fisica y Rehabilitacion, también llamada Fisiatria, es un cuerpo doctrinal complejo,
constituido por la agrupacion de conocimientos y experiencias relativas a la naturaleza de los agentes
fisicos no ionizantes, a los fendmenos derivados de su interaccion con el organismo y su aplicacion

diagnéstica, terapéutica y preventiva. [7]


http://es.wikipedia.org/wiki/Logopedia
http://es.wikipedia.org/wiki/Terapia_ocupacional
http://es.wikipedia.org/wiki/Terapia_ocupacional
http://es.wikipedia.org/wiki/Terapia_ocupacional
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Comprende el estudio, deteccion y diagnéstico, prevencion y tratamiento clinico o quirargico de los
enfermos con procesos discapacitantes.

De esta manera se puede definir que el objeto de estudio de esta especialidad médica, como la
evaluacion, diagnoéstico y tratamiento del individuo que presenta algun tipo de discapacidad o minusvalia
y por ende prevenir de una forma directa o indirecta el impacto que tienen estas sobre el individuo y la
sociedad en general. Ademas de plantearse el estudio de la Discapacidad Fisica, asociada o no a
trastornos de la psiquis, la Medicina Fisica y Rehabilitacion también se dedica a la investigacion en todas
las areas de la discapacidad fisica que impacta de alguna forma el desarrollo e integracion del ser
humano a su entorno familiar y social.

Por lo que se puede fijar como objetivo principal de la especialidad de Medicina Fisica y Rehabilitacion, la
adaptacion, y/o restauracion funcional del individuo que nace o adquiere algun tipo de incapacidad fisica
y reintegrarlo a su nucleo familiar y social con el mayor nivel posible de bienestar fisico, mental y social a

través de diferentes técnicas cientificas, logrando asi el maximo desarrollo de sus capacidades.

1.1.5 La Rehabilitacién Integral

La rehabilitacion de acuerdo a las Resoluciones 48/96 de la Asamblea General de las Naciones Unidas:
“... es un proceso encaminado a lograr que las personas con discapacidad estén en condiciones de
alcanzar y mantener un estado funcional éptimo desde el punto de vista fisico, sensorial, intelectual,
psiquico o social, de manera que cuenten con medios para modificar su propia vida y ser mas
independientes. La rehabilitacion puede abarcar medidas para proporcionar o restablecer funciones o
para compensar la pérdida o falta de una funcion o limitacién funcional. El proceso de Rehabilitacion no
supone la prestacion de atencion médica preliminar. Abarca una amplia variedad de medidas vy
actividades, desde la rehabilitacion mas basica y general hasta las actividades de orientacion especifica,
como por ejemplo la rehabilitacion profesional”. [8]

La Rehabilitacién Integral busca a través de procesos terapéuticos, educativos, formativos y sociales el
mejoramiento de vida y la plena integracion del discapacitado al medio familiar, social y ocupacional.
Desarrolla acciones simultdneas de promocién de la salud y de la participacion y prevencion de la

discapacidad, desarrollo, recuperacion y mantenimiento funcional y preparacién para la integracion socio-


http://es.wikipedia.org/wiki/Discapacidad

CAPITULO 1: FUNDAMENTACION TEORICA

ocupacional.
Entre los servicios de rehabilitacion integral, prestados a través de estas modalidades, se pueden
mencionar:[9]
Centros o Unidades de Rehabilitacion, Servicios de Profesionales Independientes, Centros de Cuidados

Intermedios, Servicios Domiciliarios, Centros Educativos Integradores y los Centros Comunitarios.
1.1.6 La Rehabilitacion Integral en Cuba

El objetivo cimero de la rehabilitacién es reincorporar al individuo a su entorno familiar, social y laboral, si
se tiene en cuenta que un porciento de la poblacion en algin momento de su vida sufre de un proceso de
dolor lumbar. Los servicios de rehabilitacion integral incluyen la terapia fisica con areas de electroterapia,
gimnasio, termoterapia, hidroterapia, terapia ocupacional, logofoniatria, consejeria nutricional y podologia;
ademas existe otra de medicina natural y tradicional.

Como parte de un Programa de la Revolucion, hoy los servicios de rehabilitacion integral en Cuba,
cuentan con una red de mas de 460 salas de Rehabilitacion en la Atencion Primaria de Salud (APS),
ademas de otras existentes en instituciones hospitalarias. Este servicio dispone de tecnologia de
avanzada y benefician, incluso, a los habitantes de los lugares montafiosos del archipiélago.

Entre los aspectos importantes a destacar se encuentra la formacién de recursos humanos en diferentes
perfiles, que incluyen terapia fisica, podologia y logofoniatria, lo que ha permitido enfatizar mas en la

promocion y prevencion de salud en la poblacién.

1.2 Sistemas automatizados existentes en la actualidad.

A partir de deficiencias existentes en los procesos de gestién de la informacion en los distintos niveles
asistenciales de la salud, han venido desarrollandose desde hace un tiempo distintas soluciones
informaticas para dar respuesta a lo anterior. En la actualidad existe un nimero considerable de sistemas
automatizados para la gestion de la informacion en clinicas especializadas en rehabilitacion integral.
Cada uno de estos sistemas tiene caracteristicas especificas que se ajustan a las necesidades para las
cuales se implementaron. Cada sistema puesto en practica debe cumplir un conjunto de objetivos

generales que se pueden considerar comunes, entre estos se encuentran:
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v Dotar a las clinicas o centros de un sistema de informacién homogéneo.
v Elevar la calidad de la asistencia que se le brinda a los pacientes.
v Facilitar y controlar el acceso a la informacion por parte de todos los estamentos implicados a la

gestion de la informacion en las clinicas: personal, asesorias y pacientes.
v Facilitar la adecuacion de las clinicas a diversos procedimientos, sistemas de calidad, asesorias.
A continuacibn se muestran un grupo de estos sistemas que son usados hoy en Clinicas de

Rehabilitacion Integral o area de servicio de este tipo en los hospitales.

1.2.1 NetClinicas

NetClinicas es un software para la gestioén de clinicas en general, es configurable a clinicas de distintas
especialidades (fisioterapia, dental, psiquiatria, psicologia, podologia, centros médicos y otras) donde
gestiona las distintas areas (historiales, agendas, pacientes, titulares, informes, estadisticas,
proveedores, facturacion, etc.). NetClinicas se basa en tecnologia cliente/servidor, es posible utilizarlo en
equipos monopuestos y en grandes redes como aplicacion multipuesto. No es Open Source y ha sido
disefiado para gestionar informacion en clinicas, no en hospitales, en dichas clinicas se cobran los
servicios de salud, su uso no es gratis, actualmente su licencia costaria 310 Euros en el caso de la
versién monopuesto y 455 Euros la version multipuesto. No es adaptable a la arquitectura definida para el
alas HIS. [10]

1.2.2 Fisio Oficce Software

Gestor de clinicas de fisioterapia. Software brasilefio del cual actualmente se comercializan tres versiones
Plano Plus, Standard y Professional. Este software es compatible con los sistemas operativos Windows
98, 2000, Millenium, XP y Windows VISTA. Software disefiado especificamente para el mercado
brasilefio, no es gratis, la licencia para la versién profesional cuesta R$ 650,00 (El real (plural reais o reis
en portugués) es la moneda de curso legal en Brasil. Su simbolo es R$). No es multiplataforma ni Open

Source. No es adaptable a la arquitectura definida para el software alas HIS.
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1.2.3 FisioSalus

Programa para la gestion de la informacion referente a clinicas y consultas de fisioterapia. Esta
herramienta cubre la gestion relativa a las tres grandes areas de mayor flujo de informacién de un centro:
Agendas, Historias Clinicas y Facturacion. Es compatible con los sistemas operativos Windows 95,
Windows 98, Windows Milleniun, Windows 2000, Windows XP y Windows Server 2003, esta disponible
en cinco idiomas distintos (castellano, francés, italiano, ruso e Ingles), desarrollado y mantenido por la
Empresa QSOFT desde 1995, este software se comercializa a escala mundial con un precio promedio
de 1200 USD por concepto de licencia. No es multiplataforma, los gastos por conceptos de licencias son
muy elevados y no es Open Source. No es compatible con la arquitectura definida para el alas HIS. [11]

1.2.4 TGCLINICA Profesional

Software para la gestion de centros médicos y clinicas de fisioterapia. Brinda la posibilidad de filtrar las
citas de pacientes por dia, hora, médico, especialidad o entidad, dando la posibilidad de confirmar las
visitas. Permite gestionar las historias clinicas, consultas e incorporar imagenes e informes en sus fichas.
Gestiona la planificacion de consultas y citas por criterios de médicos, especialidades y dias disponibles,
ademas de lo anterior este programa cumple con los requerimientos de seguridad y confidencialidad para
dicho propésito, incluye ademds la gestion de resimenes diario de citas, urgencias y aplicaciones.
Realiza la facturacion a entidades y particulares, la emision de recibos y gestion de cobros para controlar
el cobro de facturas emitidas, brinda la posibilidad de obtener el resumen econdémico diario, ya que
dispone de un control de cierre diario que efectia la conciliacion de las citas previstas con las
aplicaciones o servicios realizados. TGCLINICA es un software enfocado a la gestion econémica de estos
centros asistenciales, no es Open Source, tiene un alto costo por conceptos de licencias. No es

compatible con la arquitectura definida para el alas HIS. [12]

1.2.5 iPFisio
Aplicacion web para la gestién de clinicas de fisioterapia, cubre areas de gestion tales como: historiales
clinicos, documentacion, facturacién, entidades y otras, organizadas en dos grandes grupos: gestion del

centro que abarca la gestién de los datos de médicos, fisioterapeutas, entidades y facturacién. Gestion de
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pacientes donde se incluyen la gestion de los datos personales de pacientes, enfermedades y patologias,
los historiales clinicos de los pacientes, las fichas de fisioterapia donde se plasman sesiones de
tratamientos, pautas y observaciones realizadas. Ademas de brindar informes de pacientes. Este
software se comercializa por arrendamiento con un precio de 49 Euros por mes, los gastos por
conceptos de licencias y contratos serian muy elevados. No es Open Source. No es compatible con la

arquitectura definida para el alas HIS. [13]

1.2.6 Sistema de Rehabilitacion Integral (SRI)

Solucion automatizada, flexible a todo el proceso del flujo de la informacion en los centros de
Rehabilitacion que actualmente, en su mayoria, se hace de forma manual, aplicacion Web, basada en
tecnologia PHP5 y con gestor de base de datos MySQL. Contribuye a que toda la informacién sea
accesible, obteniendo ademas, una reduccién del tiempo en las basquedas de informacién. Por otra
parte, permitira mejorar las condiciones de trabajo del personal, evitandoles el agotamiento y demora que
produce el procesamiento manual de la informacion al contribuir positivamente en el almacenamiento y
control de esta. El sistema incorpora un sistema de reportes estadisticos. No es compatible con la

arquitectura definida para el alas HIS.

1.2.7 SAVAC Sistema de Informacién Asistencial

El conjunto de aplicaciones que componen el Sistema de Informacion Asistencial da soporte a todas las
actividades que se realizan en torno a un paciente a lo largo de su proceso asistencial, desde los
contactos anteriores a la cita previa hasta el seguimiento posterior tras el alta del paciente, en todas las
situaciones: asistencia ambulatoria, hospitalizacion, urgencias, hospital de dia, etc.

La informacion integrada de los datos de interés del paciente esta disponible, desde el momento en que
se incorpora al sistema, para el resto de la organizacion, facilitando una mayor agilizacién del proceso
asistencial y la reduccién de los tiempos de permanencia de los pacientes en los centros de asistencia

médica. No es compatible con la arquitectura definida para el alas HIS. [14]
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1.2.8 Kewan - CosmoSalud

Sistema informatico para la gestion de la informacién en las &areas administrativas y sanitarias de
instituciones de salud como los hospitales, fruto de la empresa multinacional Dimension Informética S.L.
este software permite el registro y control de las actividades diarias en una institucion de salud, Kewan —
CosmoSalud cubre la areas de hospitalizacion, urgencias, consultas externas, quiréfanos, archivo,
servicios centrales como medicina nuclear, rehabilitacion, anatomia patolégica, analisis clinicos,
epidemiologia, dietética y nutricién entre otros, es la primera solucién de su tipo que utiliza programacion
por componentes y Java.

Consiste en una solucién ERP (Planificacion de Recursos Empresariales) por su complejidad, orientado a
organizaciones publicas y privadas, de atencién primaria o atencién especializada, de centro Unico o
conjunto de centros (multi-centro), Kewan — CosmoSalud incorpora tecnologias como la firma electronica,
reconocimiento de huella, reconocimiento de voz, cédigos de barras, facturacion electronica, automatiza
avisos mediante el envio mensajes SMS o e-mail y otras técnicas y funcionalidades. Posee herramientas
de personalizacion: consultas, reportes, formularios, etc.

Es independiente del gestor de base de datos: Oracle, Informix, SQLServer. Incluye la gestibn completa
de pacientes (HIS) y sistemas departamentales. Forma parte de un ERP que provee en un mismo
producto una solucién para la gestion de recursos humanos, logistica y financiera. Se complementa la
suite con otros productos: K-alert (gestién clinica), sistema PACS (Radicom), sistema Business
Intelligence o DataMart (Kube), vigilancia y prevencion de la salud (K-VyPS); gestion de centros socio-
sanitarios (K-SAS). Especificamente para la gestion de la consulta externa este software incluye la
gestion de solicitudes, define agendas por recurso, por cantidad o por tiempo.

Su utilidad esta en el bloqueo, la reprogramacion, etc. La gestiéon de citas puede realizarse manual,
automatica, periédica, multi-cita y multi-recurso. Existen reservas de recursos para cada actividad
programada. Se capturan actividades como diagnésticos, procedimientos e informes. Para los
departamentos de rehabilitacion cubre funcionalidades como la gestion de tratamientos, gestion de
instrumentos y técnicas, citacion mdltiple o individual, seguimiento completo del paciente: fisioterapeutas

y médicos, entrada de informacién en la captura y en la cita. La utilizacion de este software requiere de

12



CAPITULO 1: FUNDAMENTACION TEORICA

un alto costo por conceptos de licencias y soporte. No es compatible con la arquitectura definida para el
alas HIS. [15]

1.2.9 NovaHIS

Sistema de Informacion Hospitalaria desarrollado por la empresa Novasoft, cubre areas clinicas y
administrativas gestionando la informacién en consultas médicas generales y especializadas, quiréfanos,
unidades de enfermeria, equipos de radiologia, laboratorios y otros. Especificamente para el area de
fisioterapia el sistema provee opciones para la programacion de sesiones de terapias y tratamientos,
paralelamente para las consultas externas este sistema provee funcionalidades para la programaciéon de
agendas, gestion de citas de pacientes, control de visitas y generacién de informes estadisticos. No es

compatible con la arquitectura definida para el alas HIS. [16]

1.2.10 Resultados obtenidos

Después de realizado el estudio de lo anterior, se llega a conclusiones que muestran que ninguno de los
sistemas existentes en la actualidad pueden ser utilizados como solucion al problema planteado. En cada
caso son soluciones disefiadas para un sistema de salud de sistemas capitalistas en el que juegan papel
importante y rector de los demas, lo relacionado con la facturacion a pacientes por el servicio que
reciben, de ahi que se aleja de la organizacion actual del sistema de salud de las instituciones
hospitalarias de Cuba, teniendo ademas como antecedente el alto costo por concepto de licencias y
soporte, y en no pocos casos sin ser Open Source y multiplataforma y por tanto no ser adaptables a las

caracteristicas propias del presente trabajo.

1.3 Breve descripcién de Tecnologias, Herramientas y Metodologia a utilizar

1.3.1 Tecnologias

1.3.1.1 XHTML
Acronimo inglés de eXtensible Hypertext Markup Language (lenguaje extensible de marcado de

hipertexto), es una version mas estricta de HTML , surge con el objetivo de remplazar la especificacion
HTML, debido a las limitaciones que presenta el mismo a la hora de usar herramientas basadas en XML.

XHTML es un potente lenguaje de marcado que combina las potencialidades de HTML 4.0 para mostrar
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datos y las de XML para estructurar y describir los datos. XHTML a diferencia de HTML puede incluir
lenguajes como MathML, SMIL o SVG. El fin que se persigue con el desarrollo del XHTML es avanzar en
el proyecto del World Wide Web Consortium (W3C) de lograr una web semantica, donde la informacion, y
la forma de presentarla estén claramente separadas.

1.3.1.2 JavaScript

Es un lenguaje de tipo script compacto, basado en objetos y guiado por eventos, disefiado
especificamente para el desarrollo de aplicaciones cliente-servidor dentro del ambito de internet, es un
lenguaje de programacion interpretado, como ventaja clave de este lenguaje se puede mencionar que es
interpretado por todos los navegadores modernos esto debido a que este lenguaje esta provisto de una
implementacion del DOM (Document Object Model o Modelo de Objetos del Documento) estandar
disefiado por W3C que incorporan Konqueror, Mozilla Firefox desde su primera version, Internet Explorer

desde su version 6.0, Netscape Navigator, Opera desde la versién 7 entre otros.

1.3.1.3CSS

Acrénimo de Cascading Style Sheets (Hojas de Estilo en Cascada), disefiado y desarrollado por la World
Wide Web Consortium (W3C) tiene como objetivo separar la estructura de un documento de su
presentacion, un lenguaje formal usado para definir como se va a mostrar en la pantalla cualquier
documento estructurado, escrito en HTML o XML (y por extensiéon en XHTML), cobmo se va a imprimir, o
incluso cdmo va a ser pronunciada la informacién presente en ese documento a través de un dispositivo
de lectura. Funciona a base de reglas, esta especificacion trae como ventajas: el control sencillo y
centralizado de la presentacién de un sitio o pagina web, los navegadores actuales les permiten a los
usuarios especificar su propia CSS para ser aplicada a un sitio web, con lo que aumenta
considerablemente la accesibilidad, una pagina puede disponer de diferentes hojas de estilo segun el
dispositivo que la muestre o incluso a eleccion del usuario y el documento HTML o XHTML se torna mas
facil de entender y se consigue reducir considerablemente su tamafo (siempre y cuando no se utilice

estilo en linea).
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1.3.1.4Facelets

Es un framework de presentacién para la construcciéon de plantillas, centrado en la tecnologia JSF (Java
Server Faces), su uso trae ventajas como: facilita la creacién de plantillas para los componentes y
paginas, ayuda a separar los UIComponents en diferentes archivos, mejora los informes de errores que
tiene JSF, soporta completamente a EL (Expression Language), valida EL en tiempo de construccion, no

es necesaria configuracion XML y trabaja con cualquier RenderKit.

1.3.1.5JSF

Es un framework basado en el patron MVC (Modelo Vista Controlador) para aplicaciones Java basadas
en web, desarrollado por Sun Microsystems, facilita el desarrollo de interfaces de usuario en aplicaciones
Java EE. JSF usa Java Server Pages (JSP) como la tecnologia que permite hacer el despliegue de las
paginas. Proporciona un conjunto de componentes para la interfaz de usuario, incluyendo los elementos
estandares de HTML para representar un formulario y la posibilidad de definir nuevos componentes.
Define un conjunto simple de clases Java para componentes de la interfaz de usuario, eventos y estado
de los mismos. Proporciona un modelo de JavaBeans para enviar eventos desde los controles de la
interfaz de usuario del lado del cliente a la aplicacién del lado del servidor. JSF tiene el objetivo de
normalizar y estandarizar el desarrollo de aplicaciones web. Posterior a Struts se ha nutrido de la

experiencia de este y mejorando algunas sus deficiencias.

1.3.1.6 Ajax4JSF

Es una framework Open Source que se integra totalmente en la arquitectura de JSF y extiende la
funcionalidad de sus etiquetas dotandolas con tecnologia Ajax de forma limpia y sin tener que afiadir
cbdigo JavaScript en las mismas. Este framework brinda la posibilidad de acortar el ciclo de vida de una
peticion JSF, recargar distintos componentes de una pagina sin necesidad de recargarla por completo,
realizar peticiones automaticas al servidor, control de cualquier evento de usuario entre otras
funcionalidades y facilidades que brinda esta libreria. En resumen Ajax4JSF dota a la aplicacién JSF de

contenido mucho mas profesional con muy poco esfuerzo.
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1.3.1.7 Seam

Es una potente plataforma de desarrollo de cédigo abierto, Seam integra tecnologias como JavaScript y
XML asincronos (AJAX), JavaServer Faces (JSF), Java Persistence (APP), Enterprise Java Beans (EJB
3.0) y Business Process Management (BPM) en una Unica solucién completa. Es la integracion de un
conjunto de framework con el objetivo de facilitar el desarrollo web con servicios transaccionales,
seguridad, persistencia de datos, AJAX, reglas de negocio y gestién de procesos, mensajes, y mucho
mas. Mediante la integracion de las tecnologias Java EE en un todo unificado. Seam también se integra
perfectamente con otros frameworks como: RichFaces, ICEFaces (soportan Ajax) MyFaces, Hibernate y
Spring. Una caracteristica importante es que puedes hacer validaciones en los POJOs (Plain Object
Java) como ademas manejar directamente la I6gica de la aplicacion y de negocios desde los sessions
beans. Seam esta licenciado bajo los términos LGPL, tiene un completo soporte comercial disponible,
JBoss actualmente una division de Red Hat, provee herramientas y documentacion para desarrollar

aplicaciones Seam.

1.3.1.8JBPM

Es un motor de procesos flexible y extensible que puede funcionar como un servidor independiente o
incrustado en cualquier aplicacion Java. Es una plataforma de flujo de trabajo (workflow) y
automatizacion de procesos que habilita la coordinacion entre aplicaciones y servicios no integrados.
JBPM combina la facilidad de desarrollo de aplicaciones workflow, con un motor flexible y escalable para
la ejecucion de transacciones de negocio. Es un motor de flujo de trabajo en Java que puede ejecutar
procesos descritos en BPEL (Lenguaje de Ejecucion de Procesos de Negocios para Servicios Web) o

procesos descritos en su propio lenguaje de definicion (JPDL). Estéa liberado bajo la licencia LGPL.

1.3.1.9Drools

Es un sistema de gestiéon de reglas de negocio (BRMS) que permite escribir reglas en lenguaje Java,
Python o Groovy. Drools brinda programacion declarativa y es lo suficientemente flexible como para que
coincida con la semantica de su problema con el dominio de lenguajes especificos de dominio. Provee

herramientas de edicion gréfica, herramientas basadas en web.
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1.3.1.10 Hibernate
Es una poderosa herramienta de Mapeo objeto-relacional para la plataforma Java (y disponible también
para .Net con el nombre de NHibernate) que facilita el mapeo de atributos entre una base de datos
relacional tradicional y el modelo de objetos de una aplicacién, mediante archivos declarativos (XML) que
permiten establecer estas relaciones. Hibernate es software libre, distribuido bajo los términos de la
licencia GNU LGPL.

1.3.1.11 EJBS3
Los Enterprise JavaBeans son una de las APl que forman parte del estandar de construccién de
aplicaciones empresariales J2EE de Sun Microsystems. Su especificacion detalla cémo los servidores de

aplicaciones proveen objetos desde el lado del servidor que son, precisamente, los EJB.

1.3.1.12 JPA

Acrénimo de Java Persistence API, es la API de persistencia desarrollada para la plataforma Java EE e
incluida en el estandar EJB3. Esta API busca unificar la manera en que funcionan las utilidades que
proveen un mapeo objeto-relacional. El objetivo que persigue el disefio de esta APl es no perder las
ventajas de la orientacidbn a objetos al interactuar con una base de datos, y permitir usar objetos

regulares (conocidos como POJOS).

1.3.1.13 JavaEE>5

Desarrollada y mantenida por Sun Microsystems la Plataforma Java, Edicion Empresa (Java Platform,
Enterprise Edition) es una plataforma de programacién para desarrollar y ejecutar software de
aplicaciones en Lenguaje de programacion Java con arquitectura de N niveles, distribuida, basandose
ampliamente en componentes de software modulares ejecutandose sobre un servidor de aplicaciones. La
plataforma Java EE esta definida por una especificacién, Java EE junto con Java SE y Java ME forman la
plataforma Java. La implementacion Java EE puede ser descargada desde la web gratuitamente, y
existen disimiles herramientas de cédigo abierto disponibles para extender la plataforma o para simplificar

el desarrollo.
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1.3.1.14 JREG6

Acrénimo de Java Runtime Environment (entorno en tiempo de ejecucion Java) es un subconjunto del
JDK que contiene los ejecutables y los archivos del nucleo que constituyen la plataforma Java estandar.
JRE comprende JVM, las clases del nlcleo y los archivos de soporte.

1.3.2 Herramientas
1.3.2.1IDE de desarrollo: Eclipse

Eclipse es una plataforma de desarrollo open source basada en Java. En si mismo Eclipse es un marco y
un conjunto de servicios para construir un entorno de desarrollo a partir de componentes conectados
(plug-in). Hay plug-ins para el desarrollo de Java (JDT Java Development Tools) asi como para el
desarrollo en C/C++, COBOL, php, etc.

Una de las grandes ventajas de Eclipse es su comunidad de usuarios, extendiéndose constantemente.
Un ejemplo es el recientemente creado Eclipse Modeling Project, cubriendo casi todas las areas de
Model Driven Engineering. Eclipse fue desarrollado originalmente por IBM como el sucesor de su familia
de herramientas para VisualAge. En la actualidad Eclipse es desarrollado por la Fundacion Eclipse, una
organizacion independiente sin animo de lucro que fomenta una comunidad de cédigo abierto y un

conjunto de productos complementarios, capacidades y servicios.

1.3.2.2 Herramienta de administracién BD: PgAdmin

Es una aplicacion grafica para la administracion de sistemas de BD en PostgreSQL esta escrita en C++
usando la libreria grafica multiplataforma wxWidgets, lo que permite que se pueda usar en Linux,
FreeBSD, Solaris, Mac OS X y Windows. PgAdmin Il gestiona PostgreSQL a partir de la version 7.3 y las
versiones comerciales de PostgreSQL como Pervasive Postgres, EnterpriseDB, Mammoth Replicator y
SRA PowerGres. PgAdmin Ill incluye un editor SQL con resaltado de sintaxis, un editor de codigo de la
parte del servidor, un agente para lanzar scripts programados, soporte para el motor de replicacion Slony-
I y mucho mas. La conexién al servidor puede hacerse mediante conexion TCP/IP o Unix Domain

Sockets (en plataformas *nix), y puede encriptarse mediante SSL para mayor seguridad.
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1.3.2.3Herramienta de modelado: Visual Paradimg Suite

Es una herramienta CASE que usa como lenguaje de modelado el UML, facilita a los equipos de
desarrollo el modelado visual de sus proyectos y sistemas, la integracion, el desarrollo y despliegue de
sus aplicaciones y proyectos. Este software soporta un amplio conjunto de lenguajes de programacion
tanto para la generacion de codigo como para la ingenieria inversa entre estos lenguajes estan Java, C
+ +, CORBA IDL, PHP, XML Schema, Ada y Python. Ademas, tiene la potencialidad de generaciéon de
cédigo en C #, VB. NET, ODL, Flash ActionScript, Delphi, Perl, Objective-C, y Ruby y soporta la
ingenieria inversa desde clases de Java, dll y exe de .NET, JDBC, y los archivos de mapeo Hibernate.

1.3.2.4JBoss Tools

Es una coleccién de plugins para Eclipse desarrollados para agilizar y flexibilizar el desarrollo de software
sobre la plataforma J2EE, esta suite esta integrada por médulos entre los cuales se encuentran Seam
Tools que incluye soporte para el seam-gen, integracion con Richfaces VE , Hibernate Tools popular
herramienta ORM, JBossAS Tools, IDE para Drools, JBPM Tools, JBossWS Tools. Esta suite es Open

Source y gratuita y se puede instalar directamente desde el sitio oficial de la comunidad de JBosss.

1.3.3 Arquitectura

Modelo-Vista-Controlador (MVC)

En el disefio de sistemas informaticos actual se suele usar las arquitecturas multinivel o Programacion
por capas. La programacion por capas es un estilo de programacién en el que el objetivo primordial es la
separacion de la légica de negocios de la I6gica de disefio; un ejemplo basico de esto consiste en separar
la capa de datos de la capa de presentacion al usuario. En dichas arquitecturas a cada nivel se le confia
una misién simple, lo que permite el disefio de arquitecturas escalables que pueden ampliarse con
facilidad en caso de que las necesidades aumenten. La ventaja principal de este estilo es que el
desarrollo se puede llevar a cabo en varios niveles y, en caso de que sobrevenga algin cambio, sélo se

ataca al nivel requerido sin tener que revisar entre codigo mezclado.

v Modelo: representa los datos de la aplicacion y las reglas de negocio.
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v' Vistas: representa a los formularios de entrada y salida de la informacion.
v' Controlador: representa al conjunto de controladores o paginas servidoras que procesan las
peticiones de los usuarios y controla el flujo de ejecucion del sistema.

1.3.4 Metodologia
1.3.4.1RUP

Acrénimo de Rational Unified Process (Proceso Unificado de Rational) es un proceso de ingenieria de
software, una forma disciplinada de asignar tareas y responsabilidades (quién hace qué, cuando y c6mo)
en una organizacion o equipo de desarrollo de software. Es también un producto desarrollado y
mantenido por Rational, actualizado constantemente para tener en cuenta las mejores practicas de
acuerdo con la experiencia. Junto con el Lenguaje Unificado de Modelado UML, constituye la
metodologia estandar mas utilizada para el analisis, implementacion y documentacién de sistemas
orientados a objetos.

No es un sistema con pasos firmemente establecidos, sino un conjunto de metodologias adaptables al
contexto y necesidades de cada organizacién. RUP es un producto de Rational (IBM). Se caracteriza por
ser iterativo e incremental, estar centrado en la arquitectura y guiado por los casos de uso, la
administracion de requisitos, el uso de arquitectura basada en componentes, el control de cambios, el

modelado visual del software y especial énfasis en la verificacion de la calidad del software.

1.3.4.2UML

Acrénimo de Unified Modeling Language (Lenguaje Unificado de Modelado) es el lenguaje y estandar de
modelado de sistemas de software mas conocido y utilizado en la actualidad, esta respaldado por el OMG
(Object Management Group), es un lenguaje grafico para visualizar, especificar, construir y documentar
los artefactos de un sistema con gran cantidad de software. Proporciona una forma estandar de escribir
los planos de un sistema, cubriendo tanto elementos conceptuales, tales como procesos del negocio y
funciones del sistema, como elementos concretos, como las clases escritas en un lenguaje de
programacion especifico, esquemas de bases de datos y componentes software reutilizables.

Entre sus principales caracteristicas se encuentran las de constituir un lenguaje unificado para la

modelacion de sistemas, contiene correccion de errores viables en todas las etapas, es aplicable para
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tratar asuntos de escala inherentes a sistemas complejos de mision critica, tiempo real y cliente-servidor

y los modelos permiten la comunicacion con el cliente en todas las etapas.

1.3.4.3BPMN

Acrénimo de Business Process Management Notation (Notacion para el Modelado de Procesos de
Negocio) es una notacion grafica estandarizada que permite el modelado de procesos de negocio, en un
formato de flujo de trabajo (workflow), fue inicialmente desarrollada por la organizacion Business Process
Management Initiative (BPMI), y es actualmente mantenida por el OMG (Object Management Group),
luego de la fusion de las dos organizaciones en el afio 2005. BPMN tiene el objetivo de servir como ente
comun para cerrar la brecha de comunicacion que frecuentemente se presenta entre el disefio de los
procesos de negocio y su implementacion. Sus autores plantean que: "BPMN se centra en los procesos
de negocio y los Diagramas de Actividad de UML se centran en el disefio de software y por tanto no son
competidoras, sino diferentes puntos de vista sobre un sistema", BPMN es ese algo que hacia falta para
la descripcion y modelado de los procesos de negocio. En la actualidad existen un gran namero de
herramientas que permiten usar esta notacion. El apoyo de la industria a BPMN no se queda atras y ya

existen numerosas compariias cuyas herramientas le dan soporte.
Conclusiones

El presente capitulo ha posibilitado conocer y adentrarse en la propuesta de las funcionalidades al
servicio especializado de rehabilitacion a incorporar en el HIS. Permiti6 acercarse a los principales
conceptos asociados al entorno y objetivo de trabajo, y el alcance del mismo. Se valoraron las principales
tendencias, tecnologias y herramientas actuales que hoy marcan el desarrollo en el area de
rehabilitacién. Se identificaron un grupo de resultados de otros sistemas que persiguen el mismo objetivo
de informatizacion, cada uno de ellos con caracteristicas comunes pero con diferencias relacionadas con
el sistema de salud al cual se orienta, y a las tecnologias y herramientas utilizadas. Asi como lo costoso

gue resulta su adquisicion e implantacién pues resultan de dificil acceso a paises subdesarrollados.
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CAPITULO 2: CARACTERISTICAS DEL SISTEMA

En el presente capitulo se abordan las principales caracteristicas del sistema, y como parte de este se
describen y definen los procesos, sus actores, trabajadores, casos de uso del negocio. Asi como los
diagramas de clases del modelo de objetos del negocio, los requisitos funcionales y no funcionales; los
actores y casos de uso del sistema.

2.1 Descripcion General del Objeto de Estudio

A partir del desarrollo alcanzado en las Ciencias de la Tecnologia y la Informacion y con la incorporacion
de servicios aplicados a la medicina, se hace necesario buscar el perfeccionamiento en cada uno de los
servicios que hoy se brindan en el area de la Salud, que tenga su impacto y resultado en la atencion y
calidad que hoy recibe la sociedad. Procesos como la recolecciéon, almacenamiento, recuperacion de
datos, estudios, entre otros, podrian alcanzar un resultado cualitativamente  superior.
El objeto de estudio del presente trabajo agrupa los procesos de gestion de la informacién en la atencién
de salud en una institucién hospitalaria. Dentro de este el manipular y controlar los datos de los pacientes
en el servicio especializado de rehabilitacion, o lo mismo, la gestion de la informacién, de lo que se
obtiene una base de conocimiento para estudios cientificos en cuanto a la rehabilitacion integral y permite
apoyar las etapas de la administracion.

Ademds permite potenciar las actividades docentes e investigativas propias y establecer lineas de
conductas para la reduccion de enfermedades degenerativas y hereditarias, trabajar en grupos de riesgos
y hacer comparaciones con periodos anteriores o emitir un diagndstico para afios venideros. Con el
objetivo de procesar de manera rapida y eficiente la informacion en todos los niveles organizativos de las
direcciones del Sistema Nacional de Estadisticas, esta investigacion aportara nuevas funcionalidades que

se incorporaran al HIS.

2.2 Situacion Problémica

En la investigacion realizada para conocer el proceso de flujo de la informacién en el campo de accién de
la misma, se destacaron los siguientes problemas descritos a continuacién que justifican el porqué de las

nuevas funcionalidades que deben ser incluidas en el “Sistema de Informacién Hospitalaria” alas HIS:
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Se identifica al servicio especializado de rehabilitacion fisioterapéutica como uno de las areas claves por
su importancia y alcance en el desarrollo de los servicios médicos y con estos la importancia de su
informatizacion.

Todo el trabajo que hoy se realiza tanto en las instituciones especializadas en este servicio, como en las
areas existentes en los hospitales, relacionada con la gestién de la informacion asociada a los resultados
de la misma son de forma manual, esto evidencia que puede ocasionarse perdidas en la informacion
manejada, suele ser ineficiente todo el proceso de planificacién y asistencia relacionada con los
tratamientos, y conlleva a la no correcta explotacién de los equipos destinados a este fin.

Una de las caracteristicas principales relacionadas con lo anterior es el no contar con una eficiente base
de conocimientos para realizar investigaciones y estudios de elementos importantes que pueden influir en
diagndsticos y comportamientos histéricos para transformar y contribuir a mejorar la calidad del servicio, y
en muchos intentos de realizar el mismo se invierten no pocos recursos humanos.

Hoy se cuenta con un sistema para la gestion de la informacion en las salas de rehabilitacion integral
(SRI), solucién que surgié con la necesidad de informatizar los centros existentes en todo el pais,
teniendo en cuenta las mismas deficiencias que se presentan en lo descrito anteriormente, el mismo no
cuenta con todos los lineamientos que han sido definidos en la solucién “Sistema de Informacion
Hospitalaria” de ahi que no sea una solucion viable.

Existe ademas un sistema informatico que hoy se utiliza en el Hospital Quirargico (CIMEQ), en cual, a
pesar de gestionar la informacién presenta como limitaciones que esta desarrollado en FoxBase y los
registros de informacion solo pueden ser llenados por una persona. Ello provoca doble trabajo y demora
en los servicios, ya que no cumple con el régimen multiusuario y la politica de seguridad no se encuentra

bien enfocada a que esta sea segura y confiable.

2.3 Descripcién del flujo de trabajo en el servicio de rehabilitacion de un hospital

El andlisis del flujo de trabajo en las salas de rehabilitacién integral permite conocer su funcionamiento
para producir uno o varios resultados. El trabajo es el resultado de un servicio, una informacién o la

combinacion de ambos. Dicho analisis permite revelar problemas potenciales tales como: la circulacion

de informacion doble, pasos innecesarios, pérdida y acumulacién de la misma, entre otros.
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Todo comienza cuando el paciente tiene planificada una consulta en el servicio especializado de
rehabilitacién, el mismo es atendido por un especialista que le orienta en dependencia de su estado de
salud los tratamientos que debe aplicarse, a continuacion de esto el paciente debe dirigirse con los
tratamientos orientados al técnico de registros, el cual le planifica los tratamientos, y ya con estos
planificados el paciente asistira al &rea de tratamiento para recibir estos. Una vez concluido el periodo del
tratamiento se hace una evaluacién del paciente lo que concluye con un dictamen final del estado de

salud del mismo.

2.4 Procesos del negocio

Un proceso del negocio define: “quién, qué, cuando y cdmo” hay que realizar las cosas para lograr un
determinado producto de Software. Un Proceso de Desarrollo de Software es la definicion del conjunto de
actividades que guian los esfuerzos de las personas implicadas en el proyecto, a modo de plantilla que

explica los pasos necesarios para terminar el proyecto. [17]
2.5 Descripcién de los procesos del negocio

Cuando el paciente llega al servicio de consulta rehabilitacién el especialista le llena una hoja de cargo al
paciente, donde recoge una serie de datos entre los que se encuentran: impresion diagndstica,
problemas encontrados y le indica cuales son los tratamientos que se debe aplicar. Es remitido al finalizar
la consulta, con el Técnico (a) de registro y estadisticas del area de tratamiento fisioterapéutico, que sera
el responsable de llevar a cabo el proceso de planificacién de uno o varios tratamientos al paciente, de
acuerdo a la disponibilidad de los técnicos y equipos. El seguimiento de este se lleva tomando la
asistencia junto a una serie de datos que conforman la evolucién del paciente todo esto en el servicio
especifico donde recibe el tratamiento. Al terminar los tratamientos que se le aplicaron al paciente, el
especialista unido a los técnicos valoran los resultados que se obtuvieron, si fueron satisfactorios, este es
dado de alta, si tienen un resultado adverso o negativo, el especialista le realizara una Re-Consulta.

El paciente solo es dado de alta cuando se encuentra completamente bien, hacer énfasis en que si un
tratamiento en el transcurso que se aplica no resulta bueno para su la salud, o es rechazado por el

mismo, se le quita el tratamiento y es remitido urgentemente a consultar al especialista. Al finalizar el dia,
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se entregan varios modelos de reportes como: Registro de Pacientes Atendidos en Servicio Integral de
Rehabilitacion, Registro de Pacientes en Rehabilitacién y Actividades en los Servicios de Rehabilitacion.

2.6 Objeto de Automatizacion

Analizando los problemas existentes en las salas de rehabilitacion integral pertenecientes a un hospital a
la hora de gestionar la informacion de los datos de los pacientes atendidos en este servicio, se propone el
desarrollo de las funcionalidades que facilite la planificacion de un tratamiento y la asistencia del mismo.
También permitird interrumpir un tratamiento, erradicando asi el trabajo manual durante la atencion al
paciente, la omision de datos en el llenado de informes y la disminucién del tiempo en la jornada laboral

en estos menesteres conllevando al mejor funcionamiento del trabajo y a mayor rendimiento.

2.7 Propuesta de Sistema

2.7.1 Descripcién General de la Propuesta de Sistema

Teniendo en cuenta lo descrito en la situacion problémica se identifico la necesidad de incluir nuevas
funcionalidades al HIS que hoy se desarrolla en el Area Tematica de Hospitales. Con estas
funcionalidades se logra informatizar toda la gestion de la informacion asociada al area de rehabilitacion
de la institucién hospitalaria, entre los principales procesos beneficiados se encuentran, planificaciéon de
tratamiento, la asistencia y evolucién del mismo, asi como importantes reportes que se emiten en este

servicio.
2.8 Modelo del Negocio

El Modelo del Negocio es una técnica para describir los procesos de la organizacion bajo estudio que
permite la especificacion de los requisitos mas importantes del sistema determinados a través del propio
negocio. La finalidad del modelado del negocio es describir cada proceso del negocio, especificando sus
datos, actividades, roles y las reglas del mismo. Proporciona un entendimiento comudn entre clientes y
desarrolladores en la comprensién de la estructura y la dinAmica de la organizacion donde se va a
implantar el sistema; se enfoca en comprender los problemas actuales de la organizacién e identifica

mejoras potenciales.
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2.8.1 Identificacion de roles del entorno del Negocio

Una vez identificados los procesos de negocio, es preciso encontrar los involucrados en su realizacion.
Cada uno de éstos, desempefia un rol.
Actor del Negocio: Cualquier individuo, grupo, entidad, organizacién, maquina o sistema de informacién

externos; con los que el negocio interactua.

Actores del negocio Descripcion

Paciente El paciente es el principal beneficiado con los resultados
del negocio. El més interesado en recibir un buen servicio

de salud, con lo cual se beneficia.

Trabajador del negocio: Representa a personas o sistemas dentro del negocio que son las que realizan
las actividades que estan comprendidas dentro de un caso de uso, permaneciendo dentro de la frontera

del negocio.

Trabajadores del negocio Descripcion

Técnico (a) de registro y estadisticas (Se encargara de planificarle los tratamientos. Entrega
area de diariamente al servicio de tratamiento la planificacién del
tratamiento fisioterapéutico dia con el listado de pacientes con su respectivo

tratamiento.

Es el encargado de atender al paciente, diagnosticar la
enfermedad y orientar los tratamientos en dependencia
Médico Fisioterapeuta del diagnéstico. Es el Unico que puede dar el alta.
Planifica las acciones de salud. Habilita y actualiza
sistematicamente el Registro de Pacientes en

Rehabilitacién, en las especialidades de Medicina Fisica y
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Trabajadores del negocio Descripcion

Rehabilitacion.

Se encarga de aplicar al paciente los tratamientos
Técnico fisioterapeuta orientados por el especialista, y tiene la obligacion de
informar sobre la evolucidon del mismo. Habilita un modelo
Registro de Pacientes Atendidos en Servicio Integral de
Rehabilitacion cada dia. Entrega diariamente en el Dpto.
de Estadistica el(los) modelo(s) de Registro de Pacientes

Atendidos en Servicio Integral de Rehabilitacién del dia.

Coordinador (a) de consulta Se encarga de generar las estadisticas correspondientes

externa al servicio

27



CAPITULO 2: CARACTERISTICAS DEL SISTEMA

2.8.2 Diagramas de procesos del negocio.

Diagrama de proceso del negocio Asignar cita para Tratamiento

Paciente

Asignar cita para tratamiento ﬁsiotergoéutico

Libro de tratamie
orientados
[creado]

Médico fisioterapeuta

7

Técnico (@) de registro y estadisticas del area
de tratamiento fisioterapéutico

Orientar tratamiento
fisioterapeutico

ntos

____________ > Solicitar documento

Pertenece a esta area?

_ | Informar a Padente que [ Buscar cupo p:

no pertenece a esta area

Historia Clinica
Hoja de evolucion :
de tratam iento
[actualizada)

Libro de control
de tratamientos
[actualizado]

ara
tratamiento
A\

Libro de control
de tratamientos

[consultado]

Libro de tratamientos

orientados

[actualizado]]

Fig. 2.1: Diagrama de proceso del negocio Asignar cita para Tratamiento
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Diagrama de proceso del negocio Asistencia a Tratamiento

Paciente

Atender paciente en area de tratamiento

Libro de tratamiento
orientado
[enviado]

Técnico (a) de registro y estadisticas
del area de tratamiento fisioterapéutico

Médico fisioterapeuta

Técnico (a) fisioterapeuta

\
|
|

v

}—P‘ Entregar documentos

Hoja de tratamiento
Relacién de pacientes
[enviado]

Hoja de evolucion

Historia Clinica  Libro de tratamiento
Hoja de evolucién
de tratamiento

Evaluar evolucion

Interrumpir
tratamiento?
Historia Clinica

de tratamiento
[consultada]

Evaluar alcance de
tratamiento

Redefinir tratamiento?

Informa m otivos
al padente

orientado

[actualizado]
[actualizada)

Terminar

# Recibir padente |--->

Hoja de tratamiento
Reladion de pacientes
[actualizado]

Asiste a paciente

Historia Clinica
Hoja de evolucion
de tratamiento
[actualizada)]

Cambiar tratamiento

Rk

Historia Clinica  Libro de tratamiento
Hoja de evolucién orientado

de tratam iento [actualizado)
[actualizada]

Historia Clinica
Hoja de evolucién
de tratam iento
[actualizada]

Informa cambios al paciente

Fig. 2.2: Diagrama de proceso del negocio Asistencia a Tratamiento

2.8.3 Descripcién de los procesos del negocio.

PROCESO:

Asignar cita para tratamiento fisioterapéutico

Mision:
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Se ubica en un calendario la cita del paciente para que reciba el tratamiento,
gue puede tomar un periodo determinado de tiempo.

Responsable: |Jefe de turno del departamento

ACTORES INVOLUCRADOS

Rol Funciones
Técnico de registro del area de tratamiento Buscar cupos disponibles y asignar citas para
Fisioterapéutico tratamiento.
Médico fisioterapeuta Orientar los tratamientos al paciente.

_ Solicita atencibn médica para recibir
Paciente )
tratamiento

ACTIVIDADES

Actividad: | Orientar tratamiento fisioterapéutico

Flujo de Informacién

El paciente cuando es atendido por el médico recibe una la orientacion del tratamiento a aplicarse.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia

Referencia Paciente Médico Papel Cuando el
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fisioterapeuta paciente
llega a la

consulta

Actividad:

Solicitar Documento

Cuando el paciente llega, después de recibir la orientacién del tratamiento presenta el documento
con la indicacion requerida. El (la) técnico (a) de Técnico de registro del area de tratamiento
Fisioterapéutico le solicita el documento y en dependencia de este le planifica las citas para que

reciba su tratamiento.

Flujo de Informacién

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Después de
o asistir a la
Técnico de
_ _ _ ) consulta con
Libro de tratamientos _ registro del area o
_ Paciente _ Papel el médico y
orientados de tratamiento
o o este le haya
Fisioterapéutico _
orientado el
tratamiento.
Actividad: |Informar al paciente que no pertenece a esta area

Si el paciente solicita la cita para su tratamiento en un area que no corresponde al mismo se le

comunica que debe dirigirse a otra area.

Flujo de Informacién

Actividad:

Buscar cupo para tratamiento

Si el paciente se presenta con el libro de tratamientos orientados el Técnico de registro del area de

tratamiento Fisioterapéutico busca un cupo en el libro de control de tratamientos para asignarle la cita

para su tratamiento.

Flujo de Informacién
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Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Cada vez
Técnico de que el
Libro de tratamientos _ registro del area médico le
_ Paciente _ Papel o
orientados de tratamiento indica al
Fisioterapéutico paciente el

tratamiento.

Cuando
Técnico de Técnico de llega un
Libro de control de registro del area registro del area paciente a
tratamientos de tratamiento de tratamiento Papel solicitar  la
Fisioterapéutico Fisioterapéutico cita para su

tratamiento

Actividad: |Asignar cupo

Flujo de Informacién
El (Ia) técnico (a) de registro del area de tratamiento Fisioterapéutico luego de localizar un cupo
disponible en el Libro de control de tratamientos registra en este, el nimero de HC del paciente (en
caso de tener historia clinica en el hospital), nombre y apellidos. Ademas escribe en el Libro de

tratamientos orientados la fecha del dia en que recibira el tratamiento.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Técnico de Técnico de
_ . i _ ) Cuando hay
Libro de control de registro del area registro del area
_ _ . Papel un cupo
tratamientos de tratamiento de tratamiento _ _
o o o o disponible
Fisioterapéutico Fisioterapéutico
. _ Técnico de Cada vez
Libro de tratamientos . _ )
. Paciente registro del area Papel que se le
orientados . _
de tratamiento asigna la
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Fisioterapéutico fecha  del

tratamiento.

REGLAS DEL NEGOCIO

Regla

Actividad

No existe

No existe

REFERENCIAS A PROCEDIMIENTOS

Procedimiento

Descripcion

No existe

No existe

PROCESO:

Atender paciente en area de tratamiento

Mision:

fisioterapeuta.

Permitir que el paciente reciba el tratamiento indicado por el médico

Responsable:

Jefe de turno del departamento

ACTORES INVOLUCRADOS

Rol

Funciones

Entregar

los documentos con el registro de
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Técnico de registro del éarea de pacientes a atender por el Técnico fisioterapeuta.
tratamiento Fisioterapéutico
Médico fisioterapeuta Evaluar como marcha el paciente en su tratamiento.
Paciente Asiste para recibir tratamiento
Técnico fisioterapeuta

ACTIVIDADES

Actividad:

Entregar documentos

El Técnico de registro del area de tratamiento Fisioterapéutico entrega al departamento el registro
con los pacientes que recibiran tratamiento.

Flujo de Informacién

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Cuando se
Técnico de Técnico de hace la
o registro del area registro del area planificacion
Indicaciones de _ _ _
de tratamiento de tratamiento Papel de las citas

tratamiento

Fisioterapéutico

Fisioterapéutico

para

tratamiento

Actividad:

Evaluar evolucién

Flujo de Informacién
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En determinadas oportunidades el Médico fisioterapeuta decide evaluar el avance de un paciente y
para ello consulta la hoja de evolucién de tratamiento.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia

Cada vez que

el médico
Papel _
o . decide  hacer
Historia  clinica, o o .
_ y Médico Médico una evaluacion
hoja de evolucion o o i
fisioterapeuta fisioterapeuta de como

de tratamiento
marcha el

tratamiento en

un paciente.

Actividad: |Informa motivos al paciente

Flujo de Informacién
Cuando el médico fisioterapeuta decide interrumpir el tratamiento comunica al paciente las causas que

determinaron la decision.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia

Cuando el

médico
o _ evalla al
Historia Clinica, _ ) _
_ _ Médico Médico paciente y
hoja de evolucion o o Papel _
fisioterapeuta fisioterapeuta determina la

de tratamiento . .,
interrupcion

del

tratamiento

o Evaluar alcance de
Actividad: .
tratamiento

Flujo de Informacién
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Cuando el médico hace una evaluacion de como marcha el tratamiento en determinado paciente, el

mismo a partir de dicha evolucion determina si el alcance del tratamiento debe o no cambiar.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Cuando el
médico
evalla al

Historia Clinica, o o paciente en

_ y Médico Médico

hoja de evolucién o o Papel su
fisioterapeuta fisioterapeuta

de tratamiento

tratamiento vy
revisa el
alcance del

mismo

Actividad:

Cambiar tratamiento

Flujo de Informacién

Cuando ya el médico ha evaluado el tratamiento que recibe un paciente en dependencia de su avance

procede a cambiar el mismo.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Cuando el
_ médico
Libro de o _
_ Médico ) cambia el
tratamientos o Paciente Papel )
_ fisioterapeuta tratamiento
orientados _
orientado
anteriormente.
o . Cuando el
Historia  Clinica, o o o
_ y Médico Médico médico
hoja de evolucion o o Papel _
fisioterapeuta fisioterapeuta cambia el

de tratamiento

tratamiento
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orientado

anteriormente.

Actividad:

Terminar evaluacion

Flujo de Informacién

Después de evaluado el proceso de tratamiento que recibe el paciente el médico deja constancia del

avance del mismo.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Cuando el
Historia  Clinica, o o médico evalla
_ y Médico Médico _
hoja de evolucion Papel un tratamiento

de tratamiento

fisioterapeuta

fisioterapeuta

gue recibe un

paciente.

Actividad:

Recibir paciente

Flujo de Informacién

Cuando llega el paciente para asistir a su tratamiento es recibido por el técnico fisioterapeuta, el cual

solicita el libro de tratamientos para efectuar el mismo.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
_ Cuando el
Libro de o _
_ _ Técnico paciente
tratamientos Paciente o Papel
_ fisioterapeuta acude al
orientados _
tratamiento
Hoja de . Antes de
_ Técnico de )
tratamiento, _ Técnico comenzar el
y registro del area o Papel _
relacion de ) fisioterapeuta horario de los
_ de tratamiento _
pacientes tratamientos
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Actividad:

Asistir a paciente

Flujo de Informacién

a aplicarle el mismo, y actualiza su hoja de evolucién en la historia clinica.

Después que el técnico verifica que el paciente tiene planificado recibir tratamiento en su area procede

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
S . Cuando el
Historia  Clinica, o . _
_ y Técnico Técnico paciente
hoja de evolucion o o Papel _
_ fisioterapeuta fisioterapeuta recibe el
de tratamiento _
tratamiento
REGLAS DEL NEGOCIO
Regla Actividad
No existe No existe

REFERENCIAS A PROCEDIMIENTOS

Procedimiento

Descripcion

No existe

No existe
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2.9 Requerimientos funcionales

Los Requerimientos Funcionales son capacidades o condiciones con las que debe cumplir el producto a
elaborar, no alteran la funcionalidad del software, se mantienen invariables sin importar con que
cualidades o propiedades se relacionen. [18]

A partir del estudio y las investigaciones que se realizaron de los procesos del negocio, se obtuvieron
una serie de requerimientos funcionales:

Requisitos Funcionales

2.9.1 Atender paciente en area de consulta
1.1 Crear hoja de rehabilitacion
e Validar los datos que estén incompletos cuando sean obligatorios.
1.2 Crear indicaciones de tratamiento fisioterapéutico
e Validar los datos que estén incompletos cuando sean obligatorios.
1.3 Consultar relacién de pacientes para tratamiento fisioterapéutico
¢ Realizar una busqueda de los pacientes citados para la consulta en la fecha actual.
e Mostrar un listado de los pacientes citados.
e Mostrar un mensaje cuando no se encuentre ningln paciente citado para consulta.
1.4 Crear hoja de tratamiento fisioterapéutico

¢ Validar los datos que estén incompletos cuando sean obligatorios.
15 Buscar hoja de tratamiento fisioterapéutico
¢ Realizar una busqueda elemental dado criterios.
e Mostrar un mensaje cuando no se encuentre informaciéon que cumpla con los criterios de
busqueda.
¢ Ordenar el resultado ascendente o descendentemente

e Navegar por el resultado.

39



CAPITULO 2: CARACTERISTICAS DEL SISTEMA

1.6 Ver datos de hoja tratamiento fisioterapéutico
¢ Mostrar los datos de la hoja tratamiento fisioterapéutico.
1.7 Interrumpir tratamientos fisioterapéuticos

¢ Validar los datos que estén incompletos cuando sean obligatorios.

2.9.2 Planificar tratamientos orientados a un paciente

2.1 Consultar relacion de pacientes
¢ Realizar una busqueda de los pacientes citados para recibir tratamiento en la fecha actual.
e Mostrar un listado de los pacientes citados.
e Mostrar un mensaje cuando no se encuentre ningln paciente citado para consulta.

2.2 Asignar cita para tratamiento fisioterapéutico
e Validar los datos que estén incompletos cuando sean obligatorios.

2.3 Buscar cita para tratamiento fisioterapéutico
¢ Realizar una busqueda elemental dado criterios.
e Mostrar un mensaje cuando no se encuentre informacion que cumpla con los criterios de

busqueda.

e Ordenar el resultado ascendente o descendentemente
e Navegar por el resultado.

2.4 Ver datos de cita para tratamiento fisioterapéutico
e Mostrar los datos de la cita para tratamiento.

2.5 Eliminar cita para tratamiento fisioterapéutico

2.9.3 Generar estadisticas
3.1 Generar estadisticas del servicio
e Pacientes atendidos en rehabilitacion.

e Actividades realizadas en rehabilitacion.
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2.10 Requisitos No Funcionales

Los Requisitos no Funcionales son las cualidades o propiedades que el producto debe tener. Debe
pensarse en las caracteristicas que hacen al producto o sistema, atractivo, usable, confiable y facil de
usar por el usuario. A continuacion se muestran los Requisitos no Funcionales del sistema donde se

incorporan las funcionalidades propuestas:

Usabilidad: El sistema estara disefiado de manera que los usuarios adquieran las habilidades necesarias

para explotarlo en un tiempo reducido: Usuarios normales: 20 dias, Usuarios avanzados: 30 dias.

Fiabilidad: En los servidores de los hospitales y en el centro de datos se garantizara una arquitectura de
maxima disponibilidad, tanto de servidores de aplicacibn como de base de datos. Se garantizaran
ademas, politicas de respaldo a toda la informacion, evitando pérdidas en caso de desastres ajenos al
sistema. Los estudios imagenolégicos y otros datos que por su tamafio no se puedan replicar hacia el
centro de datos, se almacenaran localmente en los hospitales; quedando la referencia a dicho estudio en
el centro de datos, de tal forma que se pueda acceder a dichos estudios mediante una transmisién directa
entre los hospitales, sin que medie para esto el centro de datos. Las informaciones médicas relacionadas
con los pacientes y que vayan a ser intercambiadas con otros hospitales por la red publica, viajaran
cifradas para evitar accesos o modificaciones no autorizadas.

Se mantendra seguridad y control a nivel de usuario, garantizando el acceso de los mismos sélo a los
niveles establecidos de acuerdo a la funcion que realizan. Las contrasefias podran cambiarse solo por el
propio usuario o por el administrador del sistema. Se mantendra un segundo nivel de seguridad a nivel de
estaciones de trabajo, garantizando soélo la ejecucion de las aplicaciones que hayan sido definidas para la
estacion en cuestion. Se registrardn todas las acciones que se realizan, llevando el control de las
actividades de cada usuario en todo momento. Se estableceran mecanismos de control y verificacion
para los procesos susceptibles de fraude. Los mecanismos seran capaces de informar al personal
autorizado sobre posibles irregularidades que den indicios sobre la introduccion de informacion falseada.
El sistema implementara un mecanismo de auditoria para el registro de todos los accesos efectuados por
los usuarios, proporcionando un registro de actividades (log) de cada usuario en el sistema. El sistema
soportara el uso de firmas digitales para la transferencia de informacién cuya certificacion sea
imprescindible para validar el uso de la misma. El sistema implementard un control de cambios a

determinados campos de informacién (seleccionados por su importancia), de forma tal que sea posible
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determinar cudles han sido las actualizaciones que se le han realizado. Ninguna informacion que se haya
ingresado en el sistema sera eliminada fisicamente de la Base de Datos, independientemente de que
para el sistema, este elemento ya no exista. El sistema permitira la recuperacion de la informacion de la

base de datos a partir de los respaldos o salvas realizadas.

Eficiencia: El Centro de Datos permitird agregar recursos para aumentar el poder de procesamiento y
almacenamiento sin afectar los sistemas, garantizando expansiones motivadas por futuros
requerimientos. El sistema minimizara el volumen de datos en las peticiones y ademds optimizara el uso
de recursos criticos como la memoria. Para ello se potenciard como regla guardar en la memoria caché
datos y recursos de alta demanda. El sistema respetard buenas practicas de programacion para
incrementar el rendimiento en operaciones costosas para la maquina virtual como la creacién de objetos.
Se debera usar siempre que sea posible el patron Singleton, destruir referencias que ya no estén siendo
usadas, optimizar el trabajo con cadenas, entre otras buenas practicas que ayudan a mejorar el

rendimiento.

Soporte: Seguridad de acceso y administracién de usuarios.
Se permitird la creacion de usuarios, otorgamiento de privilegios y roles, asignacion de perfiles y

activacion de permisos por direcciones IP.

Monitoreo de funcionamiento: Se permitira administracion remota, monitoreo del funcionamiento del

sistema en los centros hospitalarios y deteccién de fallas de comunicacion.

Respaldo y recuperacion de base de datos: Se permitira realizar copias de seguridad de la base de
datos hacia otro dispositivo de almacenamiento externo, ademas de recuperar la base de datos a partir

de los respaldos realizados.

Auditoria: Se permitird el chequeo de las operaciones y acceso de los usuarios al sistema, para esto
debe existir un registro de trazas que almacene todas las transacciones realizadas en el sistema,
indicando para cada caso como minimo: usuario que realizé la transaccion, tipo de operaciéon que se
realizd, fecha y hora en que se realiz6 la operacién e informacion contenida en el registro modificado.

Configuracion de parametros
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Se permitira establecer parametros de configuracion del sistema y actualizacion de nomencladores.

Réplica: Se permitira realizar réplica de la base de datos de los hospitales con el Centro de Datos del
MPPS. Esta réplica se podra hacer de forma manual y automatizada a través de la red.

Restricciones de disefio: El sistema estara dividido en las siguientes capas:
v' Capas fisicas

Cliente: Computadora con cualquier tecnologia o sistema operativo que cuente con un navegador
actualizado y que siga los estandares web (se recomienda IE 6 o superior o Firefox 2.x).

Servidor de Aplicaciones: Servidor con cualquier tecnologia o sistema operativo que soporte el Java
Runtime Environment (JRE) 1.5 o superior y al JBoss AS 4.2 o superior. Estas mismas condiciones se
aplican para los servidores de aplicacion del Centro de Datos.

Servidor de Base de Datos: Servidor con cualquier tecnologia o sistema operativo que soporte a
PostgreSQL Server 8.2 o superior en los servidores de base de datos de cada hospital, y Oracle 11g o

superior para los servidores de base de datos del Centro de Datos.
v' Capas logicas

Presentacion: Contiene todas las vistas y la légica de la presentacion. El flujo web se maneja de forma
declarativa y basandose en definiciones de procesos del negocio.

Negocio: Mantiene el estado de las conversaciones y procesos del negocio que concurrentemente
pueden estar siendo ejecutados por cada usuario. En los casos de que algun objeto del negocio tenga
una interfaz externa, siendo accesible la misma desde sistemas legados o directamente del cliente, se
garantiza la seguridad a nivel de objeto y métodos.

Acceso a Datos: Contiene las entidades y los objetos de acceso a datos correspondientes a las mismas.
El acceso a datos esta basado en el estandar JPA y particularmente en la implementacién del motor de

persistencia Hibernate.

Documentacién de usuarios en linea y ayuda del sistema: Se posibilitara el uso de ayudas dinamicas

y tutoriales en linea sobre el funcionamiento del sistema.
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Interfaz: Interfaces de usuario

Las ventanas del sistema contendran claro y bien estructurados los datos, ademas de permitir la
interpretacion correcta de la informacion. La interfaz contara con teclas de funcién y menus desplegables
que faciliten y aceleren su utilizacién. La entrada de datos incorrecta serd detectada claramente e
informada al usuario. Todos los textos y mensajes en pantalla apareceran en idioma espafiol. Se
incorporaréan asistentes que faciliten el uso del sistema por los usuarios, en procesos con determinado
nivel de complejidad, que lo guien paso a paso para minimizar la posibilidad de errores.

El disefio de la interfaz del sistema respondera a la ejecucion de acciones de una manera rapida,
minimizando los pasos a dar en cada proceso. Se disefiaran salidas de informacién en forma de graficos,
estadisticas, pronésticos y analisis comparativos que puedan ser usados como soporte para la toma de
decisiones. El sistema incluira reportes estandares y parametrizables que permitiran al usuario configurar
la informacion de salida y el orden en que aparecen los datos. Las salidas se podran generar en el

formato de fichero PDF.

2.11 Modelo de casos de Uso

Un software suele ser en medida bastante complejo de construir, y mas en sus inicios, lo que hace
necesario dividirlo en partes para su mejor elaboracién y comprension. Es posible representar estas
partes en modelos, que describan y abstraigan los aspectos mas esenciales. De ahi, su importancia
pues organiza y comunica los detalles importantes del sistema, representando los procesos mas

importantes que en un futuro van a ser informatizados.

2.11.1 Actores del sistema

El Actor del Sistema es una entidad externa, representando un rol de una o varias personas, un equipo o
un sistema automatizado que interactiia con el sistema, por lo que no forma parte del sistema. Puede

intercambiar informacion o ser un recipiente pasivo de informacién.

Actor Descripcion
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Médico fisiatra

Es el encargado de atender al paciente,
diagnosticar la enfermedad y orientar los
tratamientos en dependencia del diagndstico.
Es el unico que puede dar el alta. Planifica las
acciones de salud. Habilta y actualiza
sistematicamente el Registro de Pacientes en
Rehabilitacion, en las especialidades de

Medicina Fisica y Rehabilitacion.

Técnico (a) de registros y
estadisticas

de area de tratamiento

Encargado (a) de asignar, buscar, modificar y
eliminar una cita para el servicio de tratamiento

fisioterapéutico.

Técnico (a) fisioterapeuta

Es el encargado de crear la Hoja de
tratamiento, registrar los datos del tratamiento y

su evolucion.

Coordinador (a) de consulta externa

Es el encargado de generar los reportes

estadisticos.

2.11.2 Diagrama de Casos de Usos del Sistema

Los diagramas de casos de usos explican graficamente un conjunto de casos de usos del sistema. Tiene

como objeto mostrar una clase de diagrama contextual que permite conocer rapidamente los actores

externos de un sistemay las formas basicas en que lo utilizan.
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Atender paciente

Consulta: Crear hoja de consulta
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Médico fisiatra

E <<Extend>>
--------- (Consulta: Buscar hoja consutta )< - - - - - - - - - - {_\Ver datos hoja de rehabilitacion
<<Extend>>

Gestor de la hoja de rehabilitacion

e A o <<Extend>> <<Extend>> <<Extend>>
% s ”"""z‘;‘;:r:"zﬁzm"“'m" -------- Crear hoja de tratamiento fisioterapéutico )< - - - - - - ~ Buscar hoja de tratamiento fisioterapéutico Y - - - - - - - - Ver datos de hoja tratamiento fisioterapéutico

Técnico (a) fisiatra
Fig. 2.3: Diagrama de caso de uso Atender paciente
Asignar citas para tratamiento
<<Extend>>
----------- Asignar cita para tratamiento fisioterapéutico
£ ;<E>dend>>
Buscar cita para tratamiento
fisioterapéutico

Técnico (a) de registros y estadisticas o 3 Y

de area de tratamiento

.- <<Extend>> <<Extend>> <<Extend=> "\
7 .

v

\
\
\

Ver datos de cita para tratamiento fisioterapéutico Eliminar cita para tratamiento fisioterapéutico Modificar cita para tratamiento fisioterapéutico

Fig. 2.4: Diagrama de caso de uso Asignar citas para tratamiento

46



CAPITULO 2: CARACTERISTICAS DEL SISTEMA

Reportes

Generar reportes de pacientes atendicos )- . _

<<include>>"~« _

Elementos comunes:: Imprimir
<<include>> _--7

Cordinador (a) de consulta externa S

Generar reportes de actividades realizadas

Fig. 2.5: Diagrama de caso de uso Reportes

2.11.3 Especificacion de Casos de Usos del Sistema
A continuacion se describen las especificaciones de los casos de uso que forman parte del sistema para que
se comprenda mejor sobre utilizacion y definicién. (Ver Anexo 1: Especificacién de Casos de Usos del

Sistema

<Crear hoja rehabilitacién>

CASO DE USO: Crear hoja rehabilitacion

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Consultar paciente, el
o sistema brinda la posibilidad de introducir y seleccionar los datos para crear la

esumen:
Hoja de rehabilitacion, el actor introduce y selecciona los datos de la Hoja de

rehabilitacién, el sistema crea la Hoja de rehabilitacién, el caso de uso termina.

Referencias RF29.1.1

<Crear indicaciones de tratamiento fisioterapéutico>

Caso de Uso: Crear indicaciones de tratamiento fisioterapéuticos
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Actores:

Médico fisiatra

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién crear indicaciones de
tratamiento fisioterapéuticos, el sistema brinda la posibilidad de introducir los
datos para crear indicaciones de tratamiento fisioterapéuticos, el actor introduce
los datos de las indicaciones de tratamiento fisioterapéuticos, el sistema crea las
indicaciones de tratamiento fisioterapéuticos, el caso de uso termina.

Referencias

RF 2.9.1.2

< Crear hoja de tratamiento fisioterapéutico >

Caso de Uso:

Crear hoja de tratamiento fisioterapéutico

Actores:

Técnico fisioterapeuta

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Crear hoja de
tratamiento fisioterapéutico para aplicar tratamiento, el sistema brinda la
posibilidad de introducir y seleccionar los datos para crear la Hoja de
tratamiento, el actor introduce y selecciona los datos de la Hoja de tratamiento
fisioterapéutico, el sistema crea la Hoja de tratamiento fisioterapéutico, el caso

de uso termina.

Referencias

RF 2.9.1.6

< Interrumpir tratamiento fisioterapéutico >

Caso de Uso:

Interrumpir tratamiento fisioterapéutico

Actores:

Médico fisiatra

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Interrumpir tratamiento
fisioterapéutico, el sistema brinda la posibilidad de introducir las valoraciones
del porque se interrumpe el mismo, el actor introduce los datos que considera
como criterios de la interrupcion, el sistema confirma la interrupcién del

tratamiento fisioterapéutico, el caso de uso termina.

Referencias

RF 2.9.1.9

<Asignar cita para tratamiento fisioterapéutico>
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Caso de Uso:

Asignar cita para tratamiento fisioterapéutico

Actores:

Técnico (a) de registros y estadisticas de area de tratamiento

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Asignar cita para
tratamiento fisioterapéutico, el sistema brinda la opcion de seleccionar la fecha
de la cita, el actor selecciona la fecha que desee, confirma la cita, el sistema

crea la cita para tratamiento fisioterapéutico, el caso de uso termina.

Referencias

RF 2.9.2.3

<Eliminar cita para tratamiento fisioterapéutico>

Caso de Uso:

Eliminar cita para tratamiento fisioterapéutico

Actores:

Técnico (a) de registros y estadisticas de area de tratamiento

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Eliminar cita para
tratamiento fisioterapéutico, el sistema brinda la opcion de seleccionar la cita
para tratamiento fisioterapéutico y posteriormente el sistema elimina dicha cita,

el caso de uso termina.

Referencias

RF 2.9.2.6

< Generar reporte de pacientes atendidos>

Caso de Uso:

Generar reporte de pacientes atendidos

Actores:

Coordinador (a) de consulta externa

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcibn Generar reporte de
pacientes atendidos, el sistema genera el reporte de informacién. El actor
selecciona la opcién de imprimir el reporte, el sistema imprime los datos del

reporte, el caso de uso termina.

Referencias

RF 2.9.3.1

< Generar reporte de actividades realizadas>

Caso de Uso:

Generar reporte de actividades realizadas

Actores:

Coordinador (a) de consulta externa

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Generar reporte de
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reporte, el caso de uso termina.

actividades realizadas, el sistema genera el reporte de informacion. El actor

selecciona la opcion de imprimir el reporte, el sistema imprime los datos del

Referencias

2931

2.11.4 Casos de Usos a Desarrollar por Ciclo

Al culminar un ciclo de un proyecto de software, se obtiene una version del producto. Por lo que se debe

determinar con anterioridad los casos de usos que se van a desarrollar en cada ciclo de vida del proyecto

para poder tener una guia por la cual trabajar, asi como trazar las metas.

Cdédigo | Nombre de caso de uso Paquete | Justificacion de la seleccion.

Cul Crear hoja de rehabilitacion 1 Se decide desarrollar en el primer ciclo
pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

cu2 Crear indicaciones de |1 Se decide desarrollar en el primer ciclo

tratamiento fisioterapéutico pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

Cus3 Consultar relacion de pacientes | 1 Se decide desarrollar en el primer ciclo

para tratamiento fisioterapéutico pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

Cu4 Crear hoja de tratamiento |1 Se decide desarrollar en el primer ciclo

fisioterapéutico pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

CU5 Buscar hoja de tratamiento | 1 Se decide desarrollar en el primer ciclo

fisioterapéutico pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

Cu6 Ver datos de hoja de tratamiento | 1 Se decide desarrollar en el primer ciclo

fisioterapéutico pues constituye una  prioridad
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inmediata en la aplicacion.

Cu7 Interrumpir Tratamiento Se decide desarrollar en el primer ciclo
fisioterapéutico pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

Ccus Consultar relacion de pacientes Se decide desarrollar en el primer ciclo

para citas pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

CuU9 Buscar cupo para cita Se decide desarrollar en el primer ciclo
por ser una actividad fundamental a la
hora de atender a los pacientes.

CuU10 Asignar cita para tratamiento Se decide desarrollar en el primer ciclo

fisioterapéutico pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

Cull Buscar cita para tratamiento Se decide desarrollar en el primer ciclo

fisioterapéutico pues  constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

Cu12 Ver datos de cita para Se decide desarrollar en el primer ciclo

tratamiento fisioterapéutico pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

Cu13 Eliminar cita para tratamiento Se decide desarrollar en el primer ciclo

fisioterapéutico pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

Cu14 Modificar cita para tratamiento Se decide desarrollar en el primer ciclo

fisioterapéutico pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

CuU15 Generar reporte de pacientes Se decide desarrollar en el primer ciclo

atendidos pues constituye una  prioridad
inmediata en la aplicacion.

CU1l6 Generar reporte de actividades Se decide desarrollar en el primer ciclo

realizadas

pues constituye una  prioridad

CAPITULO 2: CARACTERISTICAS DEL SISTEMA
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inmediata en la aplicacion.

2.12 Casos de uso expandidos

Para conocer en detalle lo que trae asociado cada caso de uso de muestra la descripcién general de

cada uno de estos. (Ver Anexo 2: Casos de uso expandidos

CASO DE USO: Crear hoja rehabilitacion

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Consultar
paciente, el sistema brinda la posibilidad de introducir y seleccionar los

Resumen: | datos para crear la Hoja de rehabilitacion, el actor introduce y selecciona
los datos de la Hoja de rehabilitacion, el sistema crea la Hoja de
rehabilitacién, el caso de uso termina.

Complejidad: | Alta
Prioridad: | Critica

Precondiciones:

Debe haberse citado el paciente

REFERENCIAS

Requisitos:

2911

FLUJO NORMAL DE EVENTOS

Accion del Actor Respuesta del Sistema

paciente.

1. El caso de uso inicia cuando el actor

accede a la opcion Consultar

2. Muestra la Hoja de consulta y permite
realizar las funcionalidades del caso de

uso base: Crear Hoja de consulta.

3. Brinda la posibilidad de introducir vy
seleccionar todos los datos de la Hoja
de rehabilitacién excepto:

e Nombre del médico
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e Primer apellido

e Segundo apellido

e Cédula

e Mat. MPPS
e Mat.C.M
Y permite:

e Aceptar crear Hoja de rehabilitacion.
e Cancelar operacion. Ver

Alternativa 1: “Cancelar operacion.”

4. Introduce los datos de la Hoja de

rehabilitacion.

5. Si se selecciond buscar enfermedad,
ver caso de uso: Elementos comunes

:: Seleccionar enfermedad.

6. Selecciona la opcidn de aceptar crear

Hoja de rehabilitacion.

7. Valida los datos. Si hay datos
incompletos, ver Alternativa 2: “Existen

datos incompletos.”.

8. Muestra un mensaje de informacion
“¢ Esta seguro que desea crear la Hoja
de la consulta?”.

Y permite:

e Aceptar

e Cancelar, ver Alternativa 3:
“Cancelar creacion de la Hoja de

rehabilitacion”.

9. Selecciona la opcidn de aceptar.

10. Crea Hoja de rehabilitacion.

11. Regresa a la vista de la relacién de
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pacientes.

12. El caso de uso termina.

FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1. “Cancelar operacion.”

Accion del Actor Respuesta del Sistema

1. Selecciona la opcion de Cancelar

operacion.

Regresa a la vista anterior.

3. El caso de uso termina.

Alternativa 2. “Existen datos incompletos.”

Accién del Actor Respuesta del Sistema

1. Muestra el mensaje de error “Existen
campos vacios que son obligatorios,

por favor, complete estos datos.”

2. Muestra un indicador sobre los campos

vacios.

Alternativa 3. “Cancelar creacién de la Hoja de rehabilitacién”

Accion del Actor Respuesta del Sistema

1. Selecciona la opcién de cancelar.

2. Regresa a la vista anterior.

Poscondiciones

Se cre6 una Hoja de rehabilitacion

CASO DE USO: Crear indicaciones de tratamiento fisioterapéuticos
El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion crear indicaciones
de tratamiento fisioterapéuticos, el sistema brinda la posibilidad de
Resumen:

introducir los datos para crear indicaciones de tratamiento fisioterapéuticos,

el actor introduce los datos de las indicaciones de tratamiento
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fisioterapéuticos, el sistema crea las indicaciones de tratamiento

fisioterapéuticos, el caso de uso termina.

Complejidad | Alta

Prioridad | Critica

Precondiciones: | No existe.

REFERENCIAS

Requisitos: | 2.9.1.1

FLUJO NORMAL DE EVENTOS

Accion del Actor Respuesta del Sistema

1. El caso de uso inicia cuando el actor
accede a la opcién Crear indicaciones de

tratamiento fisioterapéuticos

2. Muestra los datos predeterminados del

paciente:
e Foto
e Nombre

e Primer apellido

e Segundo apellido

e Numero de Historia Clinica

e Cédula

e Fecha de nacimiento

e Sexo
Brinda la posibilidad de adicionar el(los)
tratamientos(s), ver Alternativa 1:

“Seleccionar tratamientos”.

3. Brinda la posibilidad de introducir los datos:
e Observaciones

Seleccionar:
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e Lugar de tratamiento
e Objetivo del tratamiento
Y permite:
e Aceptar crear indicaciones de
tratamientos fisioterapéuticos.
e Cancelar operacion. Ver Alternativa 2:

“Cancelar operacion”

4. Introduce los datos:
e Observaciones
Selecciona:
e Lugar de tratamiento

e Obijetivo del tratamiento

5. Selecciona la opcién de aceptar crear
indicaciones de tratamiento

fisioterapéutico.

6. Valida los datos. Si hay datos incompletos,

ver Alternativa 3: “Existen  datos
incompletos”.
7. Crea indicaciones de tratamiento

fisioterapéutico.

8. El caso de uso termina.

FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1. “Seleccionar tratamiento fisioterapéutico”.

Accidn del Actor Respuesta del Sistema

1. Selecciona la opcion adicionar

tratamiento fisioterapéutico.

2. Permite seleccionar el(los) tratamiento(s)

buscado (s).

3. Por cada uno de los tratamientos:
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Permite seleccionar:

e Servicio

e Terapia

e Estructura corporal
Muestra los datos:

e Terapia seleccionada

e Codigo

e Estructura corporal seleccionada
Permite introducir:

e Minutos de duracion de la terapia

¢ Cantidad de sesiones

e Region

Y permite:
e Eliminar tratamiento. Ver Alternativa

4: “Eliminar tratamiento”.

4. Selecciona:
e Servicio
e Terapia
e Estructura corporal
Introduce:
e Minutos de duracion de la terapia
e Cantidad de sesiones

e Regidn

5. Regresa al paso 3 del Flujo Normal de

Eventos.

Alternativa 2. “Cancelar operacion”.

Accion del Actor

Respuesta del Sistema

1. Selecciona la opcién de Cancelar
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operacion.

Regresa a la vista anterior.

3. El caso de uso termina.

Alternativa 3. “Existen datos incompletos”.

Accion del Actor Respuesta del Sistema

1. Muestra el mensaje de error “Existen
campos vacios que son obligatorios, por

favor, complete estos datos”.

2. Muestra un indicador sobre los campos

vacios.

Alternativa 4. “Eliminar tratamiento”.

Accién del Actor Respuesta del Sistema

1. Selecciona el tratamiento y la opcion

de eliminar medicamento.

2. Oculta el tratamiento

3. Regresa al paso 2 del Flujo Normal de

Eventos.

Poscondiciones | Se cre6 una indicacion de tratamiento fisioterapéutico.
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CASO DE USO: | Crear hoja de tratamiento fisioterapéutico
El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Crear hoja de
tratamiento fisioterapéutico para aplicar tratamiento, el sistema brinda la
SV posibilidad de introducir y seleccionar los datos para crear la Hoja de
tratamiento fisioterapéutico, el actor introduce y selecciona los datos de la
Hoja de tratamiento, el sistema crea la Hoja de tratamiento fisioterapéutico,
el caso de uso termina.
Complejidad | Media
Prioridad | Critica

Precondiciones

El paciente debe tener planificado los tratamientos orientados por el

médico
REFERENCIAS
Requisitos: | 2.9.1.5
FLUJO NORMAL DE EVENTOS
Accién del Actor Respuesta del Sistema

1. El caso de uso inicia cuando el actor
accede a la opcién Crear hoja de

tratamiento fisioterapéutico.

59



CAPITULO 2: CARACTERISTICAS DEL SISTEMA

2. Muestra la hoja de tratamiento.

Muestra los datos predeterminados del

paciente:
e Foto

Nombre

e Primer apellido

e Segundo apellido

e Numero de de historia clinica
e Cédula

¢ Fecha de nacimiento

e Sexo

Las sesiones:

e QOrientaciones del médico

e Estructuras corporales a tratar

Brinda la posibilidad de.

e Seleccionar Evolucion del paciente

¢ Introducir Observaciones

Y permite:
e Aceptar crear Hoja de tratamiento.
e Cancelar operacién. Ver Alternativa

1: “Cancelar operacion.”

3.

Introduce los datos de la Hoja de

tratamiento.

4. Selecciona la opcion de aceptar crear
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Hoja de tratamiento fisioterapéutico

5. Valida los datos. Si hay datos
incompletos, ver Alternativa 2: “Existen

datos incompletos.”.

6. Muestra un mensaje de informacion
“¢ Esta seguro que desea crear la Hoja
de tratamiento?”.

Y permite:
e Aceptar

e Cancelar, ver Alternativa 3:
“Cancelar creacion de la Hoja de

tratamiento”.

7. Selecciona la opcién de aceptar.

8. Crea Hoja de tratamiento

fisioterapéutico.

9. Regresa a la vista de la relacién de

pacientes.

10. El caso de uso termina.

FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1. “Cancelar operacion.”

Accidn del Actor Respuesta del Sistema

1. Selecciona la opcién de Cancelar

operacion.
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2. Regresa a la vista anterior.

e El caso de uso termina.

Alternativa 2. “Existen datos incompletos.”

Accion del Actor Respuesta del Sistema

3. Muestra el mensaje de error “Existen
campos vacios que son obligatorios, por

favor, complete estos datos.”

4. Muestra un indicador sobre los campos

vacios.

Alternativa 3. “Cancelar creacion de la Hoja de rehabilitacion”

Accién del Actor Respuesta del Sistema

1. Selecciona la opcion de

cancelar.

2. Regresa a la vista anterior.

Poscondiciones | Se cre6 una hoja tratamiento fisioterapéutico.

CASO DE USO: | Interrumpir tratamiento fisioterapéutico
El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Interrumpir
tratamiento fisioterapéutico, el sistema brinda la posibilidad de
S introducir las valoraciones del porque se interrumpe el mismo, el actor
introduce los datos que considera como criterios de la interrupcion, el
sistema confirma la interrupcion del tratamiento fisioterapéutico, el
caso de uso termina.
Complejidad | Media
Prioridad | Critica

Precondiciones

Debe seleccionar los tratamientos a interrumpir

REFERENCIAS
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Requisitos: | RF2.9.1.8

FLUJO NORMAL DE EVENTOS

Accién del Actor Respuesta del Sistema

1. El caso de uso se inicia cuando el actor
selecciona  Interrumpir  tratamiento

fisioterapéutico.

2. Muestra los datos predeterminados
del paciente.

Foto

e Nombre
¢ Primer apellido
e Segundo apellido
e Numero de de historia clinica
e Cédula
¢ Fecha de nacimiento
e Sexo
Muestra la sesion Seleccionar los
tratamientos a interrumpir.
e Servicio
e Terapia
e Sesiones orientadas
e Sesiones aplicadas
y permite:

Seleccionar

e Terapias a interrumpir

e Motivo de interrupcion.

Introducir
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e Observaciones.

e Aceptar la interrupcion del
tratamiento.
e Cancelar la  operacion. Ver

Alternativa 1: “Cancelar operacion”.

Muestra el mensaje de advertencia “Se
Interrumpird el (los) tratamientos (S)

seleccionado (s). ¢ Desea continuar?“

3. Selecciona las terapias a interrumpir y

la opcion de aceptar.

4. Odculta el (los) tratamiento (s).

5. Muestra el mensaje de informacion
“El tratamiento ha sido

interrumpido”.

6. El caso de uso termina.

FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1. “Cancelar operacion”.

Accion del Actor

Respuesta del Sistema

1. Selecciona la opcion de Cancelar

operacion.
2. Regresa a la vista anterior.
3. El caso de uso termina.
Poscondiciones Se interrumpié un tratamiento por el actor.

CASO DE USO: | Asignar cita para tratamiento fisioterapéutico
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El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Asignar cita para
tratamiento fisioterapéutico, el sistema brinda la opcién de seleccionar la
Resumen: | fecha de la cita, el actor selecciona la fecha que desee, confirma la cita,
el sistema crea la cita para tratamiento fisioterapéutico, el caso de uso
termina.

Complejidad | Alta

Prioridad | Critica

Precondiciones | El paciente debe tener orientado por el Médico los tratamientos.

REFERENCIAS

Requisitos: | RF 2.9.2.2

FLUJO NORMAL DE EVENTOS

Accién del Actor Respuesta del Sistema

1. El caso de uso se inicia cuando el
actor selecciona una fecha en el

calendario.
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2. Muestra los datos predeterminados del
paciente.

e Foto

e Nombre

e Primer apellido

e Segundo apellido

e Numero de de historia clinica

e Cédula

e Fecha de nacimiento

e Sexo

Y permite:

e Seleccionar técnico que aplicara el
tratamiento.

e Seleccionar cada terapia Yy
asociada a esta los datos de la cita,
entre estos los horarios en que
tendra lugar.

e Reservar cita.

e Cancelar reservacion. Ver
Alternativa 1: “Cancelar
reservacion.”

3. Selecciona la opcién de reservar cita.
4. Asigna la cita seleccionada.
5. El caso de uso termina
FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1. “Cancelar operacion.”
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Accion del Actor

Respuesta del Sistema

1. Selecciona la opcién de Cancelar
operacion.

2. Regresa a la vista anterior.

3. El caso de uso termina.

Poscondiciones

Se cre6 una cita para tratamiento fisioterapéutico.

CASO DE USO: | Generar reporte de pacientes atendidos
El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Generar reporte
—— de pacientes atendidos, el sistema genera el reporte de informacion. El
actor selecciona la opcion de imprimir el reporte, el sistema imprime los
datos del reporte, el caso de uso termina.
Complejidad: | Alta
Prioridad: | Critica
Precondiciones: | No existen
REFERENCIAS
Requisitos: | RF 2.9.3.1

FLUJO NORMAL DE EVENTOS

Accion del Actor

Respuesta del Sistema

1. El caso de uso inicia cuando el actor
accede a la opcion Generar reporte

de pacientes atendidos.

2. Brinda la posibilidad de Generar reporte

de pacientes atendidos:

Y permite

e Cancelar operacion. Ver
Alternativa 1: “Cancelar
operacion.”
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3. Selecciona la opcion Generar reporte
de pacientes atendidos.

4. Muestra el reporte.

5. El caso de uso termina

Alternativa 1. “Cancelar operacion.”

Accion del Actor Respuesta del Sistema

1. Selecciona la opcién de Cancelar

operacion.

2. Regresa a la vista anterior.

3. El caso de uso termina.

Poscondiciones

Se genero reporte de pacientes atendidos

CASO DE USO: | Generar reporte de actividades realizadas
El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Generar reporte
—— de actividades realizadas, el sistema genera el reporte de informacion. El
actor selecciona la opcién de imprimir el reporte, el sistema imprime los
datos del reporte, el caso de uso termina.
Complejidad | Alta
Prioridad | Critica
Precondiciones: | No existen
REFERENCIAS
Requisitos: | RF2.9.3.1
FLUJO NORMAL DE EVENTOS
Accion del Actor Respuesta del Sistema

1. El caso de uso inicia cuando el

actor accede a la opcién Generar
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reporte de actividades realizadas.
2. Brinda la posibilidad de Generar reporte
de actividades realizadas:
Y permite
e Seleccionar intervalo de fecha.
e Cancelar operacion. Ver
Alternativa 1: “Cancelar
operacion.”
e Aceptar
3. Selecciona la opcion Generar reporte
de actividades realizadas.
4, Muestra los datos del reporte.
5. El caso de uso termina.
Alternativa 1. “Cancelar operacion.”
Accién del Actor Respuesta del Sistema

1. Selecciona la opcion de Cancelar

operacion.
2. Regresa a la vista anterior.
3. El caso de uso termina.
Poscondiciones Se genero reporte de pacientes atendidos.
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Conclusiones

En el presente capitulo se ha realizado un analisis de como ocurre el flujo de la informaciéon en los
centros de rehabilitacion del pais. Se definieron los Requerimientos a cumplir por parte del sistema, tanto
Funcionales como No Funcionales. A partir de los Requerimientos se definen los Casos de Usos del
Sistema, que son las funcionalidades que se van a implementar, y se describi6 la interaccion
Cliente/Sistema de cada uno de los Casos de Usos del Sistema. Se definieron los Casos de Usos que se
van a implementar en el primer ciclo de vida del sistema, lo que determinara la primera versién que se

espera obtener de este.
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CAPITULO 3: DISENO DEL SISTEMA

En el presente capitulo se presenta la descripcion del disefio a través de diagramas de disefio de la
aplicacion; en la realizacion de los diagramas de disefio se tienen en cuenta estereotipos web, que
describen la relacién entre las paginas lo conforman. Ademas se obtiene el diagrama de clases
persistentes para generar a partir del mismo, la base de datos. También se definen los principios de

disefio con la descripcion de la arquitectura definida entre otros patrones y estandares a utilizar.

3.1 Descripcion de la arquitectura. Fundamentacion

En el disefio de sistemas informaticos actual se suele usar las arquitecturas multinivel o programacién por
capas. La programacion por capas es un estilo en el que el objetivo primordial es la separacion de la
I6gica de negocios de la légica de disefio; un ejemplo basico de esto consiste en separar la capa de datos
de la capa de presentaciéon al usuario. En dichas arquitecturas a cada nivel se le confia una misién
simple, lo que permite el disefio de arquitecturas escalables que pueden ampliarse con facilidad en caso
de que las necesidades aumenten. La ventaja principal de este estilo es que el desarrollo se puede llevar
a cabo en varios niveles y, en caso de que sobrevenga algin cambio, sélo se ataca al nivel requerido sin
tener que revisar entre codigo mezclado. Para el desarrollo del sistema y las funcionalidades como parte
de este se selecciond el disefio en tres capas. A continuacidbn se muestra una descripcién de los

principales elementos de cada una de estas.

Capa de presentacion: es la que ve el usuario (también se la denomina "capa de usuario"), presenta el
sistema al usuario, le comunica la informacion y captura la informacién del usuario en un minimo de
proceso (realiza un filtrado previo para comprobar que no hay errores de formato). Esta capa se
comunica Unicamente con la capa de negocio. También es conocida como interfaz grafica y debe tener la
caracteristica de ser “"amigable" (entendible y facil de usar) para el usuario.
La capa de presentacién estad desarrollada basicamente con JSF, usando la libreria de componentes
Richfaces 3.2.0 G.A., esta integra facilmente con el framework de integracion escogido (Seam) y permite
generar vistas no necesariamente basadas en HTML (PDF, etc.), adiciona ademas controles out-of-the-

box AJAX-ready y el framework de extension AJAX para los controles JSF basicos Ajax4Jsf.
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Incluye conversién y validacion de campos, establecimiento de reglas de navegacion declarativas, la
internacionalizacién y accesibilidad de la interfaz de usuario, un modelo orientado a eventos y combinado
con Facelets, se elimina la necesidad de dos motores de renderizacion (uno para JSF y otro para JSP)
mejorando el rendimiento en general ademas de que da la capacidad afiadida de la tecnologia de
plantillas de Facelets. Por su parte los controles para Ul de Seam adicionan varias mejoras a JSF, desde
validacion, expresiones extendidas, integracion de la navegacion en la Ul basada en pageflows o

procesos del negocio, etc.

Negocio: Capa de negocio: es donde residen los programas que se ejecutan, se reciben las peticiones
del usuario y se envian las respuestas tras el proceso. Se denomina capa de negocio (e incluso de légica
del negocio) porque es aqui donde se establecen todas las reglas que deben cumplirse. Esta capa se
comunica con la capa de presentacion, para recibir las solicitudes y presentar los resultados, y con la
capa de datos, para solicitar al gestor de base de datos, almacenar o recuperar datos de él. También se
consideran aqui los programas de aplicacion.

Como framework de integracion se usa Seam, un poderoso y moderno framework creado para unificar
(como su nombre lo indica) todas las tecnologias estandares JSF, EJB3, JPA, ademas de BPM
(Administracion de procesos del negocio).

Fue creado desde el inicio para eliminar la complejidad a nivel desde arquitectura hasta API, permitiendo
la creacion de complejas aplicaciones web basadas en POJOs, componentes de Ul y el minimo uso
necesario de XML. Se integra con librerias de controles de codigo abierto basadas en JSF como
RichFaces, ICEFaces, etc.

Una de sus principales innovaciones es en el campo de la administracién de estado, mientras que en los
frameworks tradicionales todo el estado es administrado basicamente en la sesion HTTP, Seam provee
una mayor granularidad de contextos de estado. La principal, quizas es el contexto conversacional, asi
como el asociado a procesos del negocio, con estos se logra un uso mas eficiente de la memoria
evitando memory-leaks. Integra ademas el concepto de workspaces permitiendo que el usuario tenga en
varios tabs o ventanas del navegador actividades del negocio con contextos completamente aislados.

Seam integra transparentemente la administracion de procesos del negocio via jBoss jBPM, haciendo
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muy fécil implementar y optimizar complejas colaboraciones (workflows) y complejas interacciones con el
usuario (pageflows).

El concepto de conversacion permite definir funcionalidades realmente atdémicas en las que se involucren
varios request donde los cambios hechos a las entidades solo son persistidos en la base de datos al final
de conversacion, gracias al contexto de persistencia extendido implementado por Seam y basado en
Hibernate. Como interfaces para comunicarse con sistemas legados se establecen web services que

serian la fachada para los componentes Seam reales.

Capa de datos: es donde residen los datos y es la encargada de acceder a los mismos. Esta formada
por uno 0 mas gestores de bases de datos que realizan todo el almacenamiento de datos, reciben
solicitudes de almacenamiento o recuperacion de informacion desde la capa de negocio.

Para el acceso a datos se usa la implementacién de JPA de Hibernate 3.3, minimizando por un lado las
configuraciones en XML sin chequeo de tipos y por otro lado usando los servicios del contenedor de
EJB3 y/o los contextos de persistencias administrados por Seam, se elimina gran parte del codigo
“infraestructural” en cuanto a transacciones, la transmisién del contexto de persistencia, etc. Ademas se
pueden establecer validaciones end-to-end gracias a los Hibernate Validators.

Algunas incumbencias son horizontales, es decir, estan en todas las capas de la aplicacion. La seguridad
por ejemplo es una de ellas. En este caso toda la autorizacion, desde la autorizacion a directorios,
paginas, controles, opciones del mend, servicios del negocio, esta basado en reglas, esto permite que
ninguna de estas “reglas del negocio” esté hard-coded en la aplicacion y que el cambio de alguna de
estas reglas no requiera cambio alguno en el cédigo, solo en la definicién de alguna regla en un fichero
de configuracion. EI Seam Security Framework permite todo esto gracias a su integracion con el potente

motor de reglas JBoss Rules.

3.2 Disefio.

El Disefio es la antesala a la implementacion del sistema, mediante el Modelo de Disefio se pueden
verificar el cumplimientos de los requerimientos del sistema sin tener un prototipo funcional de este,
ademas define e identifica las consecuencias del ambiente de implementacion, es un modelo o guia para

realizar la implementacion del sistema que se va a desarrollar.
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3.2.1 Diagramas de Interaccion en el Disefio

Los Diagramas de Interaccién pertenecen al grupo de Diagramas de Comportamiento, y se clasifican en
Diagramas de Secuencia o Colaboracién. Especificamente el Diagrama de Secuencia consiste en
resaltar el ordenamiento temporal de los mensajes, presenta un conjunto de objetos con los mensajes
gue reciben y que envian entre ellos. Los Diagramas de Interaccion son de gran importancia en el disefio
de un sistema debido a que permiten observar las interacciones que ocurren entre los distintos objetos
gue participan en un escenario determinado. (Ver Anexo 3: Diagramas de interaccion.

A continuacion una muestra de algunos de los diagramas de interaccion.

DIAGRAMA DE INTERACCION <Crear cita para tratamiento fisioterapéutico>

% = = = I:N.cmmg AR o | CC: AgendaCiaTratamiertoFisioterapeuticoControlad...

Técnico RE CrearCita PC_C é Form_Crear é PS._CresrCleTratementoFisiterapéulco
mn 1

| + Cta_rehabitacion

| |
| |
| 2 \inkd |
>

l —

4 uild

1: Seleccionar opcién Asignar cita para tratamiento

5 lincludel

& Introduce los datos

7: Vaiidar datos
»

8 Comprueba, i son correctos

10; <<subrtit>>

9 CrearCita()

11: Cita_rehabitacion()

Aggﬂ
"
;

. J

Fig. 3.1: DIAGRAMA DE INTERACCION < Crear cita para tratamiento fisioterapéutico
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DIAGRAMA DE INTERACCION <Crear hoja de tratamiento fisioterapéutico>

- - s = “Richfaces APl \}; |cc: CrearHojaTratamientoControlador_consuita ‘ ~Enfity Manager | | ~HojaTratamiento_renabiltacion
Técnico PC_C i PC_C 8 é Form_Cr 8 é PS_C ionT i :
M |
i
1: Selecciona opcidn consutar paciente |
2 it
3 selectCtoParalio)
4 uid\ g |
5. include\
& Introduce los datos
7. Valdar datos
& Comprueba, si son correctos
9 \submit\
10: salvar() -
ld 11: Flush()
»
X )
i

Fig. 3.2: DIAGRAMA DE INTERACCION < Crear hoja de tratamiento fisioterapéutico>

DIAGRAMA DE INTERACCION <Crear indicaciones de tratamiento fisioterapéutico>

- J— B= " Richfaces API r‘“)? | CC IndicarTratamientoCortrolador_rehabitacion | Entity Manager | |.0vim-man7mviemu_y=mm-dm
Nedico Fisiatra PC_ndcarTratani PC_C Form ¢ PS i
1: Seleccionar opcidn Indicar tratamiento | !
2 ik |
3 setldReh() -
4 buidl
5. ncludel o
|
6 Introduce los datos i
» 7: Vaidar datos
& Comprueba, s son correctos
9 \submity
10 salvar()
11: Flush() o
" 2 OriertacionTratamierto_rehabiitacion(]
']

Fig. 3.3: DIAGRAMA DE INTERACCION <Crear indicaciones de tratamiento fisioterapéutico>
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DIAGRAMA DE INTERACCION <Interrumpir tratamiento fisioterapéutico>

|.|m=vmmwrvmnimoommhuur, uuuuu ns‘ [ EﬂlrlyM-mqer‘ | InterrupcionTratamiento_rehabiltacion

% = = e} Richfaces AP %
Médico fisioterapeuta PC_S PC_l Form_| PS_nterrumpirtrat:

¥ amiertofisioterapeutico
|

3 tiosindicadosActivos()
>

4 i

5 includel

& Introduce los datos.
7: Validar datos

& Comprueba, si son correctos

9. \submit!

10: salvar()

11: Flush() o

InterrupcionTratamierto_rehabiltacioh()

Fig. 3.4: DIAGRAMA DE INTERACCION < Interrumpir tratamiento fisioterapéutico>
3.2.2 Diagrama de Clases del Disefio

Los diagramas de clases se utilizan para modelar la vista de disefio estatica de un sistema. Esto incluye
principalmente, modelar el vocabulario del sistema, modelar las colaboraciones o modelar esquemas. Los
diagramas de clases también son la base para un par de diagramas relacionados: los diagramas de
componentes y los diagramas de despliegue. Los diagramas de clases son importantes no sélo para
visualizar, especificar y documentar modelos estructurales, sino también para construir sistemas
ejecutables, aplicando ingenieria directa e inversa.

En el diagrama de clases del disefio se muestra la estructura estatica del sistema, se crea el disefio
conceptual de la informacién que se manejara en el sistema, asi como los componentes que se

encargaran del funcionamiento y la relacién entre ellos. (Ver Anexo 4: Diagramas de clases del disefio

)
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A continuacién una muestra de estos diagramas.

DIAGRAMA DE CLASES <Crear cita para tratamiento fisioterapéutico>

operty
=) <<Property>> fechaNacimiento : Date
(=) <<Property>> eliminado : Boolean

(=) <<Property>> cid : Integer

=) <<Property>> cuentaHabiltada : Bool...
(=) <<Property>> primerApelido : String
(=3 <<Property>> segundoApeliido : String
(=) <<Property=> direccionParticular : Str...
(=) <<Property>> cedula : String

=) <<Property>> pasaporte : String
(=) <<Property>> telefono : String

(=) <<Property>> idProfile : Integer

(=) <<Property>> idTipoldentidad : Integer

<<Interface>>
<<include>> Richfaces Entity Manager
<<buid>> 1
PC_CrearCitaTratamntoFisioterapéutico
<<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>>
AgendaCitaTratamientoFisioterapeuticoControlador_cita TratamientoOrientado_rehabilitacion
=3 iente : HojaFrontal_r ilitacion) : String (=) <<Property>> id: int
Q_ ): Li apia._t itaci (=) <<Property>> version: Integer
N =4 ‘J L !::;Utfunnu g«irope:y» a'?clvn 5 w:‘
. T —g————————— - : List<Equipo_r <<Property>> sesiones :
FiCremCiatrataminntorisloterspéutico |5 horariosDeCtas() : List<HorarioCta_rehabiltacion> (5 <<Property>> cid : Integer
=y i ): List<Cita_r itaci -tratamientolndSg|_|=) <<Property>> eliminado : Boolean
|=) CrearCita() : void 1~ | S <<Property>> sesionesAplicadas : Integer
<<submit>> o Orientados -ti%amientoOri .
=
Form_CrearCitaTratanhientoFisioterapéutico s g 1c_\cequipoSel 1_\y-terapiasel 1 Xpterapia i
. <<Entity Bean>> <<Entity Bean>> <<Entity Bean>>
CresCita <<ORM Persistable>> <<ORM Persistable>> <<ORM Persistable>>
| Equipo_rehabilitacion Terapi habilitacion OrientacionTratamiento_rehabilitacion
operty>>id : int (=) <<Property>>id : int (=) <<Property>> id : int
<<actualiza>> SSEntity Heans s R S5 <<Property>> version : Integer perty : Integer (=) <<Property== version : Integer
= <<ORM operty>> nombre : String perty>> nombre : String @«Propeﬂy» observaciones : String
Cita_rehabilitacion “GitasCreadas operty>> enServicio : bool... perty ima : int (=) <<Property>> cid : Integer
perty @«Propsﬂy» cid : Integer operty>> cid : Integer @«Pmpeﬂy» eliminado : Boolean
= perty>> version : Integer (=) <<Property>> eliminado : Boolean| | |=) <<Property>> eliminado : Boolean
- perty>> fecha : Date % -orientacionTto 1
=) <<Property : Dat
= perty>> eliminado : Boolean| ~taS
& serroperty o "“7"’: Dite -horarioCta
A citas -horarioCitaSel
A
<<Entity Bean>> <<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>> <<ORM Persistable>>
HorarioCita_rehabilitacion -tip} %
(=) <<Property>= id : int 1
<<Property>= version : Integer |<<Property== -version : Integer
1 Rpusuario 1\ ’-‘95"'°°$8 <<Property>> horalnicio : Date AiPOCHa |e<propertys> -valor : String
<<Entity Bean>> = perty>> horaFin : Date 1 7 |<<Property>> -eliminado : Boolean
<<ORM = perty: i tint |<<Property>> -cid : Integer
= Usuario_rehabilitacion = perty>> eliminado : Boolean| -horarioCitasi<<Property=> -codigo : String
=) <<Property>> id : int (= <<Property>> cid : Integer .
= operty>> version : Integer =) <<Property>> fechalnicio : Date
= operty>> nombre : String (=) <<Property>> fechaFin : Date
) <<Property>> username : String
: String

Fig. 3.5: DIAGRAMA DE CLASES <Crear cita para tratamiento fisioterapéutico>
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PC_C

DIAGRAMA DE CLASES <Crear hoja de tratamiento>

<<Interface>>
Entity Manager

Form_Ci

<<actualiza>>

Richfaces
<cinclude>> b
—
<<buid>>
consutta
3 ita : Cita_r ion) : String
cacosssrn Tratar() : List<LocinEstinOTto_r
O i e R s o | Ssalvar(): String
T A
PS_
- <<submit>>
evolucion
il 1\ ftoOrientadoinCita 1 \|hojaTratamiento 1
<<Entity Bean>> 1 <<Entity Bean>> <<Entity Bean>> <<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>> o <<ORM Persistable>> <<ORM Persi 1 <<ORM Persi
Cita_rehabilitacion TtoOInCita_rehabilitacion | HojaTratamiento_rehabilitacion _evolucioh |_Evolucion_rehabilitacion
= S perty>> id : int g"” "'°°'“°"%\: perty>> id : int S perty>> id : int S <<Property>> id: int
S =) <<Property=> version : nteger Bl operty>> version : Integer perty>> version : Integer =) <<Property>> version: Integer
S <<Property>> fecha: Date =) <<Property>> cid : Iteger =) <<Property iones : St.. =) <<Property>> codigo : String
PC_C; =) <<Prop: : Date| operty>> eliminado : Boolean| perty>> cid : Integer operty>> valor : String
- perty>> eliminado : Boolean| = perty>> eliminado : Boolean = operty>> cid : Integer
= P id : Integer operty>> el o : Boolean|
S <<Propertys> horaSalida : Date | ot

Fig. 3.6: DIAGRAMA DE CLASES <Crear hoja de tratamiento>
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DIAGRAMA DE CLASES <Crear indicaciones de tratamiento fisioterapéutico>

<<include>> [ Richfaces API_|
<<Interface>>
<<build>> Entity Manager

PC_Cr
1
<<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>>
| LugarTratamiento_rehabilitacion
<<access>> Indicar TratamientoControlador_rehabilitacion S5 <<Property>>id - int
o o i >i5 0 List<Ciftivel_s ® | <<Property>> version: Integer
o 0): List 3 = <<Property>> codigo : String
S ): String b (=) <<Property=> valor : String
EE <<submits> i jiminar : LoclnEstinOTto_rehabiltacion) : void @“”’”’"Y” Ed Megen
< % 5 Y-void (= perty>> eliminado : Boolean
ey = o n <<link>> int idReh) : void -lugdr
Form_Ci T ) o -lugarTratamiento 1
PC_Indicar TratamientoFisioterapeutico -orientacion . "
-orientacionTratamientos
1 \/-cita 1 .
<<Entity Bean>> <<Entity Bean>>
<<Entity Bean>> <<ORM Persistable>> <<ORM Persistable>>
_<<ORM Persistable>> OrientacionTratamiento_rehabilitacion
7'[rll.lmlentn{)_nenhdt'n_re!lllﬂlnl:lon st = perty>>id: int = perty>> id: int
S perty>>id: int " perty>> version : Integer perty>> version : Integer
perty=> version : Integer ¥ - fecha : Date = vaciones : String
D < = perty : <, perty :
S pedy=> diracion "‘ = perty : Date. perty>> cid : Integer
< operty: S%Slf:;es- int E perty=> eliminado : Boolean perty>> eliminado : Boolean
‘operty>> cid : Integer = cid : Integer
= perty 3
eliminado : Boolean - @siepiggionTlatamientos * E: 1 A
e e e 5 <<Properyo» horaSaidS SN amros “T‘ SR——;
A -tratamientoOrientados 1 -objetivoTratamiento
i) -hojaRehabiltaci
it Sty Beans>
<<ORM Persistable>> -rehabilitacion S<OM Feri ble>> -
s sael ObjetivoTratamiento_rehabilitacion 1
ilitacion_r ion Bt <
(=) <<Property>>id - int = ,,e,',r::,n. iaeger ~otjetivatio
(S <<Property>> version : Integer B e Ay
=) <<Property>> cid : Integer = perty>> valor : String
(=) <<Property>> eliminaco : Boolean| y=> cid : Integer

P
(=) <<Property>> eliminaco : Boolean

<<actualiza>>

Fig. 3.7: DIAGRAMA DE CLASES <Crear indicaciones de tratamiento fisioterapéutico>
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DIAGRAMA DE CLASES <Interrumpir tratamiento fisioterapéutico>

<<include>>

Richfaces
APl
I=————

PC_I irtrata ’

PS_|

<submit>

Form_|

PC_SeleccionarinterrupcionTto

<<Interface>>
Ei Manager

1

<link>>

=
[

1

<<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>>

HojaFrontal_rehabilitacion

InterrumpirTratamientoControlador_consulta <<Entity Bean>>
> selecionar TtoAInt() : void <<ORM Persistable>>
3 i ivos() : Lis N, TratamientoOrientado_rehabilitacion
= gesti 1 ion) : void (=) <<Property>> id : int
salvar() : String i (=) <<Property=> version : Integer
| setidPac(int idPac) : void tosSeleccionados | <<property>> duracion : int
* 7 | (=) <<Property>> sesiones : int
(= <<Property>> cid : Integer
(=) <<Property>> eliminado : Boolean
(=) <<Property=> sesionesAplicadas : Integer
(=) <<Property>> terapia : Terapia_rehabiltac...
1 \|/-motivo 1 \|/HterrupcionTto -
<<Entity Bean>> <<Entity Bean>> “tratamientoOrientados
<<ORM Persistable>> <<ORM Persistable>>

| BRETTCradptol SERERN e KO
(=) <<Property>>id: int

(=3 <<Property=> version: Integer

) <<Property>> codigo : String

(=) <<Property>> valor : String

(=) <<Property>> cid : Integer

(=3 <<Property>> eliminado : Boolean

InterrupcionTratamiento_rehabilitacion

(S <<Property>> id: int

(S <<Property>> version : Integer

<) <<Property>> fechalnterrupcion : Date
| <<Property>> horalnterrupcion : Date
=) <<Property>> observaciones : String
| =) <<Property>> cid : Integer

gnotivolnterry C‘Iﬁ@ <<Property>> eliminado : Boolean

1 v
-interrupcionTratamientos

N

<<actualiza>>

1
-interrupcionTratamierto

Fig. 3.8: DIAGRAMA DE CLASES <Interrumpir tratamiento fisioterapéutico>

3.2.3 Descripcion de las clases del disefio.

La descripcion de las clases del disefio permite conocer los atributos que conforman las mismas asi como

las operaciones mas importantes de las que cuenta cada una de estas. (Ver Anexo 3: Descripcién de las

clases del disefo.

)

Nombre: CrearHojaTratamientoControlador_consulta

Tipo de clase: controladora

Atributo

Tipo

observaciones

String

cita

Cita_rehabilitacion

ttoOrientadoInCita

TtoOInCita_rehabilitacion
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hojaTratamiento

HojaTratamiento_rehabilitacion

evolucion

Evolucion_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:

Nombre: selectCitaParaTto(Cita_rehabilitacion pcita)

Descripcion:

Selecciona la cita para el tratamiento.

Nombre: partesCuerpoATratar()

Descripcion:

Lista las partes del cuerpo a recibir el tratamiento.

Nombre: salvar()

Descripcion:

Guarda toda la informacion.

Nombre: InterrumpirTratamientoControlador_consulta

Tipo de clase: controladora

Atributo Tipo

idPac Integer

paciente HojaFrontal rehabilitacion
observaciones String

idSeleccionar Integer

motivo

Motivolnterrupcion_rehabilitacion

interrupcionTto

InterrupcionTratamiento_rehabilitacion

ttosSeleccionados

TratamientoOrientado_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:

Nombre: selecionarTtoAlnt()

Descripcion:

Permite seleccionar los tratamientos a interrumpir.

Nombre: inicializarInterrupcion()

Descripcion:

Inicializa los valores de la interrupcién
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Nombre: ttosindicadosActivos()

Descripcion: Lista los tratamientos orientados que adn se mantienen activos.
Nombre: gestionarTtosAlnterrumpir(TratamientoOrientado_rehabilitacion tto)
Descripcion: Para gestionar los tratamientos a interrumpir

Nombre: salvar()

Descripcion: Guarda toda la informacion.

Nombre: AgendaCitaTratamientoFisioterapeuticoControlador_cita

Tipo de clase: controladora

Atributo Tipo

paciente HojaFrontal _rehabilitacion
fechaSel Date

sesionesPlanif Integer
cantTotalMinutosHC Integer
cantMinutosXSesion Integer
cantPacCitadoFechaSel Integer

orientacionTto

OrientacionTratamiento_rehabilitacion

terapiaSel Terapia_rehabilitacion
equipoSel Equipo_rehabilitacion
tecnicoSel Usuario_rehabilitacion

tratamientolndSel

TratamientoOrientado_rehabilitacion

horarioCitaSel HorarioCita_rehabilitacion
citasCreadas Cita_rehabilitacion
tipoCita TipoCita_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:
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Nombre: selectPaciente(HojaFrontal_rehabilitacion selpaciente)
Descripcion: Permite seleccionar el paciente.

Nombre: listaTerapiasind()

Descripcion: Lista las terapias orientadas

Nombre: listaTecnicos()

Descripcion: Lista los técnicos disponibles para las terapias
Nombre: listaEquipos()

Descripcion:

Lista los equipos necesarios.

Nombre: horariosDeCitas()

Descripcion: Muestra los horarios disponibles.

Nombre: citasCandidatas()

Descripcion: Muestra las citas candidatas para asignar.
Nombre: crearCita()

Descripcion: Tiene la responsabilidad de crear la cita.

Nombre: IndicarTratamientoControlador_rehabilitacion

Tipo de clase: controladora

Atributo Tipo
idCita Integer
observaciones String

cita

Cita_Consulta

orientacion

OrientacionTratamiento_rehabilitacion
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lugarTto LugarTratamiento_rehabilitacion
objetivoTto ObjetivoTratamiento_rehabilitacion
listaTtosIndicados TratamientoOrientado_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:

Nombre: inicializarindicacion()

Descripcion: Inicializa los valores de la indicacion.

Nombre: estructurasCorpCIF()

Descripcion: Lista las estructuras corporales.

Nombre: localizacionCIF()

Descripcion: Lista la localizacion.

Nombre: salvar()

Descripcion: Guarda la informacion.

Nombre: eliminarLocEstCorp(LocInEstiInOTto_rehabilitacion locEstCorpAEliminar)
Descripcion: Elimina las localizaciones corporales seleccionadas.
Nombre: adicionarTtosIndicados()

Descripcion: Permite adicionar un tratamiento.

Nombre: TratamientoOrientado_rehabilitacion

Tipo de clase: entidad

Atributo Tipo
id Integer
version Integer
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duracion Integer
sesiones Integer
cid Integer
eliminado Boolean
sesionesAplicadas Integer

estadoTratamiento

EstadoTratamiento_rehabilitacion

terapia

Terapia_rehabilitacion

orientacionTratamiento

OrientacionTratamiento_rehabilitacion

interrupcionTratamiento

InterrupcionTratamiento_rehabilitacion

locinEstinOTtos

LocInEstinOTto_rehabilitacion

ttoOInCitas

TtoOInCita_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:

Nombre: TratamientoOrientado_rehabilitacion()

Descripcion: Constructor de la entidad.

Nombre: Terapia_rehabilitacion

Tipo de clase: entidad

Atributo Tipo

id Integer

version Integer

nombre String
duracionMaxima Integer

cid Integer

eliminado Boolean

servicio Servicio_rehabilitacion

terapiaEquipos

TerapiaEquipo_rehabilitacion

tratamientoOrientados

TratamientoOrientado_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:
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Nombre:

Terapia_rehabilitacion()

Descripcion:

Constructor de la entidad.

Nombre: Rehabilitacion_rehabilitacion

Tipo de clase: entidad

Atributo Tipo

id Integer
version Integer
cid Integer
eliminado Boolean

rehabilitacionDefFuncs

RehabilitacionDefFunc_rehabilitacion

rehabilitacionDefEsts

RehabilitacionDefEst_rehabilitacion

rehabilitacionCapDeses

RehabilitacionCapDes_rehabilitacion

rehabilitacionFactAmbs

RehabilitacionFactAmb_rehabilitacion

orientacionTratamientos

OrientacionTratamiento_rehabilitacion

hojaConsultas

HojaConsulta_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:

Nombre:

Rehabilitacion_rehabilitacion()

Descripcion:

Constructor de la entidad.

Nombre: HojaTratamiento_rehabilitacion

Tipo de clase: entidad

Atributo Tipo

id Integer
version Integer
cid Integer
eliminado Boolean
observaciones String

86




CAPITULO 3: DISENO DEL SISTEMA

evolucion Evolucion_rehabilitacion

cita Cita_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:

Nombre: HojaTratamiento_rehabilitacion()

Descripcion: Constructor de la entidad.

Conclusiones

En este capitulo se logro presentar la descripcion del disefio a través de diagramas de clases del disefio
de la aplicacion. Para la realizacién de estos diagramas se tuvo en cuenta la utilizacion de estereotipos
web, que describen la relaciéon entre las paginas. Por lo que se obtuvo ademas, el diagrama de clases
persistentes, para generar a partir del mismo la base de datos. Se definieron los principios de disefio,

abordando la descripcion de la arquitectura definida, patrones y estandares a utilizar.
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CAPITULO 4: IMPLEMENTACION

En el presente capitulo se realiza el flujo de trabajo Implementacion definido por la metodologia de
desarrollo RUP y se presentan el modelo de datos obtenido y la descripcion de las tablas que forman
parte de este. Asi como los principales artefactos relacionados con este flujo de trabajo: los diagramas

de despliegue y de componentes.
4.1 Modelo de datos

El modelo de datos permite describir los elementos de la realidad que intervienen en un problema dado
y la forma en que se relacionan esos elementos entre si. Constituye un artefacto de gran importancia
dentro del proceso que incluye generar la base de datos en la metodologia RUP. El mismo proporciona
una representacion visual y fisica de los datos persistentes del sistema, que finalmente formaran las

tablas de la base de datos.
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Modelo de Datos
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4.1.1 Descripcion de las tablas.

La descripcién de las tablas que forman parte del modelo de datos permite comprender los diagramas
gue son resultado del disefio de la base de datos de la aplicacion. Se podra encontrar informacion mas
especifica de las clases y atributos que en su conjunto conformaran la base de datos. Las

descripciones se muestran a continuacion:

Nombre: rehabilitacion

Descripcion:

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no
eliminado

Nombre: orientacion_tratamiento

Descripcion: Entidad que almacena la informacion referida a la orientacion de un tratamiento

Atributo Tipo Descripcion
id serial Identificador de la entidad
id_ rehabilitacion integer Identificador de la entidad rehabilitacion

asociada a la orientacion del tratamiento

observaciones varchar Observaciones relacionadas a la

orientacion del tratamiento

id_lugar_tratamiento integer Identificador de la entidad
lugar_tratamiento asociada a la

orientacion del tratamiento

id_objetivo_tratamiento integer Identificador de la entidad

objetivo_tratamiento asociada a la
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orientacion de tratamiento

cid integer Identificador auxiliar
version integer Se refiere a la version de la entidad
eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no

eliminado

Nombre: tratamiento_orientado

Descripcion: Entidad que almacena la informacion relacionada con los tratamientos orientados

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

id_orientacion_tratamiento integer Identificador de la entidad
orientacion_tratamiento  asociado  al
tratamiento orientado

id_terapia integer Identificador de la entidad terapia asociado
al tratamiento orientado

duracion integer Duracion de la aplicacion del tratamiento

sesiones integer Cantidad de sesiones del tratamiento
orientado

id_estado_tratamiento integer Identificador de la entidad
estado_tratamiento asociado al
tratamiento orientado

id_interrupcion_tratamiento | integer Identificador de la entidad
interrupcién_tratamiento  asociado al
tratamiento orientado

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar 0 no
eliminado

91




CAPITULO 4: IMPLEMENTACION

Nombre: hoja_tratamiento

Descripcion:

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

id_evolucion integer Identificador de la entidad evolucién
asociada a la hoja de tratamiento

observaciones text Observaciones que se describen en durante
el tratamiento

id_cita integer Identificador de la entidad cita relacionada
con la hoja de tratamiento

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no

eliminado

Nombre: terapia

Descripcion: Entidad que almacena la informacién relacionada con una terapia

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

nombre varchar Nombre que recibe la terapia

id_servicio integer Identificador de la entidad servicio
asociado a la terapia

duracion_maxima integer Duracion maxima que tiene la terapia

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar 0 no

eliminado
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Nombre: cita

Descripcion: Entidad que almacena la informacién relacionada con una cita

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

id_paciente integer

id_usuario integer Identificador de la entidad usuario asociada
a la cita

id_horario_cita integer Identificador de la entidad horario_cita
asociada a la cita

fecha date Fecha en la se planifica la cita para el
tratamiento

hora_entrada time Hora de entrada a la cita

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar 0 no
eliminado

hora_salida time Hora de salida de la cita

Nombre: interrupcion_tratamiento

Descripcion: Entidad que almacena la informacion relacionada con los motivos de la

interrupcién de un tratamiento

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

id_motivo_interrupcion integer Identificador de la entidad
motivo_interrupcion asociada a la
interrupcion del tratamiento

fecha_interrupcion date Fecha en que se interrumpe el tratamiento

hora_interrupcion time Hora en que se interrumpe el tratamiento
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observaciones varchar Observaciones relacionadas con la
interrupcion del tratamiento

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar 0 no

eliminado

Nombre: equipo

Descripcion: Entidad que almacena la informacién relacionada con un equipo

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

nombre varchar Nombre que tiene el equipo

en_servicio boolean Estado de servicio del equipo, funcionando
0 Nno.

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no

eliminado

Nombre: evolucion

Descripcion: Entidad que almacena la informacién relacionada con la evolucién

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

codigo varchar Cdbdigo del nomenclador

valor varchar Informacion gue contiene la evolucion

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad
eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar 0 no
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eliminado

Nombre: objetivo_tratamiento

Descripcion: Entidad que almacena la informacioén relacionada con el lugar de tratamiento

Atributo Tipo Descripcion

id integer Identificador de la entidad

codigo varchar Caddigo del nomenclador

valor varchar Informacion relacionada con el lugar donde
se aplica el tratamiento

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no

eliminado

Nombre: motivo_interrupcion

Descripcion: Entidad que almacena la informacion relacionada con el motivo de interrupcion

de un tratamiento

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

Caodigo varchar Cddigo del nomenclador

valor varchar Informacion relacionada con el motivo de la
interrupcion

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no

eliminado

Nombre: estado_tratamiento
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Descripcion: Entidad que

encuentra un tratamiento

almacena la informacion relacionada con el estado en que se

Atributo Tipo Descripcion

id integer Identificador de la entidad

codigo varchar Caddigo del nomenclador

valor varchar Informacion relacionada con el estado del
tratamiento

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no

eliminado

Nombre: lugar_tratamiento

Descripcion: Entidad que almacena la informacién relacionada con el lugar de tratamiento

Atributo Tipo Descripcion

id integer Identificador de la entidad

codigo varchar Cddigo del nomenclador

valor varchar Informacion relacionada con el lugar donde
se aplica el tratamiento

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar 0 no

eliminado

Nombre: cif_componente

Descripcion: Entidad que almacena la informacién relacionada con la componente de la

Clasificacion Internacional del Funcionamiento, la Discapacidad y la
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Salud (CIF)

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

codigo varchar Cadigo del nomenclador

valor varchar Informacion relacionada con el componente
gue se encuentra en Clasificacion
Internacional del Funcionamiento, la
Discapacidad y la
Salud (CIF)

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no

eliminado

Nombre: cif_capitulo

Descripcion: Entidad que almacena la informacion relacionada con el capitulo de la CIF

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

codigo varchar Cddigo del nomenclador

valor varchar Informacion relacionada con el capitulo de
la CIF

id_componente_cif varchar Identificador de la entidad componente_cif
asociada al capitulo de la CIF

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no

eliminado
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Nombre: cif_nivel

Descripcion: Entidad que almacena la informacion relacionada con el nivel de la CIF

Atributo Tipo Descripcion

id serial Identificador de la entidad

codigo varchar Caddigo del nomenclador

valor varchar Informacion relacionada con el nivel en la
CIF

id_capitulo_cif varchar Identificador de la entidad capitulo_cif
asociada al nivel de la CIF

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no

eliminado

Nombre: cif_grupo_calificadores

Descripcion: Entidad que almacena la informacién relacionada con el grupo de calificadores

de la CIF

Atributo Tipo Descripcion

id integer Identificador de la entidad

descripcion varchar Informacion relacionada al grupo de
calificadores

id_cif_componente varchar Identificador de la entidad componente

cid integer Identificador auxiliar

version integer Se refiere a la version de la entidad

eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no

eliminado

Nombre: cif_calificador
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Descripcion: Entidad que almacena la informacion relacionada con los calificadores de la CIF

Atributo Tipo Descripcion

id integer Identificador de la entidad

calificador varchar Informacion relacionada con el calificador
de la CIF

numero_cif integer Numero que tiene el calificador

id_cif_grupo_calificadores | integer Identificador de la entidad

grupo_calificadores asociado al calificador

CIF
cid integer Identificador auxiliar
version integer Se refiere a la version de la entidad
eliminado boolean Estado de la entidad, puede estar o no
eliminado

4.2 Implementacion.

Uno de los flujos de trabajo que define RUP como metodologia de desarrollo, es el de implementacién.
En este flujo se materializa la creacién del analista, se refina la arquitectura y se obtiene una versién
del producto. Sus propdésitos se basan generalmente en definir la organizacién del cédigo, implementar
las clases y objetos en forma de componentes, probar los componentes desarrollados e integrarlos en
un sistema ejecutable.

En el capitulo anterior se cre6 una propuesta del modelo de implementacion, por lo que se hace

necesario definir como se implementaran los elementos del modelo de disefio.

4.2.1 Diagramas de Implementacién

Un diagrama de implementacion muestra las dependencias entre las partes de cédigo del sistema

(Diagrama de Componentes) o la estructura del sistema en ejecucion (Diagrama de Despliegue): los
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diagramas de componentes se utilizan para modelar la vista de implementacion estéatica de un sistema,

mientras que los diagramas de despliegue se utilizan para modelar la vista de despliegue estatica. [19]

4.2.2 Diagrama de despliegue.

Un diagrama de despliegue muestra las relaciones fisicas entre los componentes hardware y software
en el sistema final, en otras palabras, no es mas que la configuracion de los elementos de
procesamiento en tiempo de ejecucidon y los componentes software. Estos estardn formados por
instancias de los componentes software que representan manifestaciones del codigo en tiempo de
ejecucion. Un diagrama de despliegue es un grafo de nodos unidos por conexiones de comunicacion.
Un nodo puede contener instancias de componentes software, objetos, procesos. jError! No se

encuentra el origen de la referencia.
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DIAGRAMA DE DESPLIEGUE

<<device>> <<device>>
Client Database Server
<<USB /LTP>> <<HTTP>>
<<ADQO>>

<<device>>

Impresora

<<device>>
Jboss AS 4.2.X

4.2.3 Diagrama de componentes.

Los diagramas de componentes se distinguen de otros tipos de diagramas por su contenido. Estos
contienen componentes, interfaces y relaciones entre ellos y como todos los diagramas pueden
contener paquetes utilizados para agrupar elementos del modelo.

Un diagrama de componentes muestra las organizaciones y dependencias légicas entre componentes,
sean éstos componentes de cédigo fuente, binarios o ejecutables. Los diagramas de componentes en
muchos aspectos se pueden considerar como un diagrama de clases a gran escala. Estos se utilizan
para modelar cdodigo fuente, versiones ejecutables, bases de datos fisicas, entre otros.

A continuacién se muestra el diagrama de componentes:
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DIAGRAMA DE COMPONENTES
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4.3 Seguridad

La seguridad como elemento esencial para preservar la integridad, autenticidad y confiabilidad de la
informacion debe estar presente en cada sistema de software que se desarrolle, por ello el sistema
provee de una serie de medidas que garantizan el principio anterior.

Para acceder al sistema se solicita nombre de usuario y contrasefia verificando que los datos
introducidos sean validos, si es asi, el sistema muestra al actor los modulos a los que tiene acceso. El
actor selecciona el médulo al que desea entrar, el sistema muestra como opciones del menu del
médulo seleccionado las funcionalidades a las que tiene permiso de acceder el actor en ese modulo.
Permitira cerrar sesion y salir del médulo.

Cuando un usuario realiza una accién sobre el sistema, que puede ser inicio o cierre de sesion, acceso
a un moédulo, modificacion de un atributo de una entidad o cualquier otra operacion sobre el sistema.
Se registrara una traza en la base de datos. El sistema brinda la posibilidad de asignar o denegar

permiso a roles y usuarios en las funcionalidades de los mdédulos.

4.4 Estrategias de codificacidn.

Un estandar de codificacion son reglas que se siguen para la escritura del cédigo fuente y repercute
directamente en la legibilidad y la extensibilidad de cualquier proyecto de Software. Eleva la
mantenibilidad del cédigo, sirviendo como punto de referencia para los programadores, mantiene un
estilo de programacién y ayuda a mejorar el proceso de codificacion, haciéndolo entre otras cosas mas

eficientes.

4.4.1 Codificacion.

Idioma: Se utiliza como idioma el espafiol, las palabras no se acentuaran.
v Identacion
Objetivo: Lograr una estructura uniforme para los bloques de cddigo asi como para los diferentes

niveles de anidamiento.
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Inicio y fin de bloque: Se dejan dos espacios en blanco desde la instruccion anterior para el inicio y fin
de bloque {}. Lo mismo sucede para el caso de las instrucciones if, else, for, while, do while, switch,
foreach.
Aspectos Generales: El identado sera de dos espacios por bloque de cédigo. Los inicios ({) y cierre (})
de ambito estan alineados debajo de la declaracion a la que se refiera.
v' Comentarios, separadores, lineas, espacios en blanco y margenes.
Objetivo: Establecer un modo comun para comentar el codigo de forma tal que sea comprensible con
solo leerlo una vez.
Ubicacion de comentarios: Al inicio de cada clase o funcion y al final de cada bloque de cédigo. Se
comenta al inicio de la clase o funcién especificando el objetivo de la misma asi como los parametros
que usa entre otras cosas.
Lineas en blanco: Se emplean antes y después de métodos, clases y estructuras. Se dejara una linea
en blanco antes y después de la declaracion de una clase o de una estructura y de la implementacion
de una funcion.
Espacios en blanco: Entre operadores légicos y aritméticos. Se usara espacios en blanco entre estos
operadores para lograr una mayor legibilidad en el cédigo. Ejemplo: producto = nomproducto.
Aspectos generales: Sobre el comentario: Se evitara comentar cada linea de cédigo. Cuando el
comentario se aplica a un grupo de instrucciones estara seguido de una linea en blanco. En caso de
gue se necesite comentar una sola instrucciébn se suprime la linea en blanco o se escribe a
continuacion de la instruccion
Sobre los espacios en blanco: No se usara espacio en blanco: Después del corchete abierto y antes del
cerrado de un arreglo. Después del paréntesis abierto y antes del cerrado. Antes de un punto y coma.
v' Variables y constantes
Apariencia de variables: Las variables tendran un prefijo para el tipo de datos en minuscula. El
nombre que se le da a las variables comenzard con la primera letra en minudscula, la cual identificara el
tipo de datos al que se refiere, en caso de que sea un nombre compuesto se empleara notacién
CamellCasing**. Ejemplo: sNombrePaciente
Apariencia de constantes: Todas sus letras en mayulscula. Se declararan las constantes con todas

sus letras en mayuscula.
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Aspectos generales: Nombres de las variables y constantes. El nombre empleado, permitird que con
sélo leerlo se conozca el propdésito de la misma.

v' Clases y Objeto
Objetivo: Nombrar las clases e instancias de forma estandar para todas las aplicaciones.
Apariencia de clases y objetos: Primera letra en mayuscula. Los nombres de las clases comenzaran
con la primera letra en mayuscula y el resto en minascula, en caso de que sea un nombre compuesto
se empleara notacién PascalCasing*. Ejemplo: MiClase(). Para el caso de las instancias se comenzara
con un prefijo que identificara el tipo de dato, este se escribird en mindscula.
Apariencia de atributos: El nombre que se le da a los atributos de las clases comenzaran con la
primera letra en mindscula, la cual estara en correspondencia al tipo de dato al que se refiere, en caso
de que sea un nombre compuesto se empleara notacién CamellCasing**.
Apariencia de las funciones: Para nombrar las funciones se utilizaran verbos que denoten la accion
que hace la funcion. Se empleara notacion PascalCasing*. Ejemplo: function BuscarUnidad(). Si son
funciones que obtienen un dato se emplea el prefijo get y si fijan algun valor se emplea el prefijo set
Declaracién de parametro en funciones: Agrupados por tipos
Poner los string 1 numéricos 2, ademas, agrupar segun valores por defecto. Los parametros que se le
pasan a las funciones serdn declarados de forma tal que estén agrupados por el tipo de dato que
contienen, especificando el tipo de datos.
Aspectos generales: Sobre las clases, los objetos, los atributos y las funciones. EI hombre empleado
para las clases, objetos, atributos y funciones permitird que con solo leerlo se conozca el propdésito de
los mismos.

v' Bases de Datos, Tablas y Campos
Apariencia de la Base de Datos: Los nombres seran cortos y descriptivos.
Apariencia de las tablas: Todas las letras en minUscula.
Tablas que representen Relaciones: Todas las letras en mindscula. El nombre a emplear para estas
tablas de relacion debe comenzar con el nombre de una de las tablas seguido de underscoard y el

nombre de la otra tabla. Ejemplo: terapia_equipo
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Apariencia de los campos: Todas las letras en minUscula. El nombre a emplear para los campos
debe escribirse con todas las letras en mindscula para evitar problemas con el Case Sensitive del
gestor. Ejemplo: ‘id_producto’;
Nombre de los campos: En caso de identificadores. Todos los campos identificadores van a
comenzar con el identificador id seguido de underscoard y posteriormente el nombre del campo.
Ejemplo: id_municipio.
Aspectos generales: Sobre las BD, vistas, tablas atributos y procedimientos. EI nombre empleado
para las Bases de Datos, las vistas, las tablas, los campos y los procedimientos almacenados, deben
permitir que con solo leerlos se conozca el propésito de los mismos.

v' Controles
Apariencia de los controles: Los controles tendran un prefijo para el tipo de datos en minuscula. El
nombre que se le da a los controles deben comenzar con las primeras letras en mindscula, las cuales
identificaran el tipo de datos al que se refiere, en caso de que sea un nombre compuesto se empleara
notacion CamellCasing**. Ejemplo: btnAceptar
*Notacion PascalCasing: Los identificadores y nombres de variables, métodos y funciones estan
compuestos por mdultiples palabras juntas iniciando cada palabra con letra mayuscula. Ejemplo:
NotacionPascalCasing.
**Notacién CamellCasing: Los identificadores y nombres de variables, métodos y funciones estan
compuestos por mdltiples palabras juntas iniciando cada palabra con letra mayudscula excepto la

primera palabra que debe iniciar con mindscula. Ejemplo: notacionCamelCasing.
Conclusiones

En el presente capitulo se desarroll6 el flujo de trabajo “Implementacion” definido por la metodologia de
desarrollo RUP. Se presentd el modelo de datos obtenido y la descripcion de las tablas que forman
parte de este. Asi como los principales diagramas relacionados con el flujo de trabajo, los de

despliegue y de componentes.
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CONCLUSIONES

El presente trabajo incluyo funcionalidades dentro del Sistema de Gestion Hospitalaria alas HIS para las
areas de rehabilitacion de una institucion hospitalaria.
La investigacion recoge todo el proceso de desarrollo de la gestion de la informacion de la consulta
especializada de rehabilitacion. Se realizé6 un estudio del marco tedrico conceptual, tecnologias,
tendencias y procesos de desarrollo de software actuales. Este fue la base a partir de la cual se disefi6 e
implementé el resultado de la Ingenieria de Requerimientos. De lo anterior quedaron como principales
conclusiones las siguientes:
% Los sistemas informaticos existentes, para dar seguimiento a los pacientes atendidos en
consultas de rehabilitacion no cumplen con las necesidades del presente trabajo.
% Los procesos de negocio asociados a los servicios de rehabilitacion de las instituciones
hospitalarias pueden ser optimizados a partir del uso de un Sistema Informatico.
% Se incorpor6 el uso del estandar de Clasificacion de Discapacidades y Deficiencias (CIF), lo que
brindard un mayor beneficio en las actividades del servicio de rehabilitacion.
« Para implementar las funcionalidades asociadas al servicio de rehabilitacion se obtuvo el
“Modelado de Negocio”, “Gestion de Requerimientos”, “Disefo” lo cual facilité el trabajo.
Por los resultados obtenidos, se concluye que el objetivo y tareas propuestas al inicio de la investigacion

han sido cumplidos en su totalidad.
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RECOMENDACIONES

A partir del presente trabajo se proponen las siguientes recomendaciones:

« Incluir la funcionalidad que permita asignar las citas de los tratamientos de forma automatica por el
propio sistema.

+ Incorporar las funcionalidades asociadas al proceso relacionado con Trabajo Social que forman
parte del servicio de la consulta especializada de rehabilitacion.

% Trabajar de conjunto con los especialistas funcionales del area en la definicién de los aspectos
fundamentales a incorporar en la historia clinica del paciente atendido en rehabilitacion que facilite
el trabajo y posteriores estudios.

++ Continuar trabajando con los especialistas funcionales en determinar la forma de uso mas Optima
y factible del estandar de Clasificacion de Discapacidades y Deficiencias (CIF) a partir de lo que

pueda brindar el sistema.
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Anexo 1: Especificacion de Casos de Usos del Sistema

Anexo 1.1: Caso de Uso: Ver datos de hoja de tratamiento fisioterapéutico

Caso de Uso:

Ver hoja de tratamiento fisioterapéutico

Actores:

Médico fisiatra

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor selecciona una hoja de tratamiento y
accede a la opcion de Ver hoja de tratamiento fisioterapéutico, el sistema
muestra los datos de la Hoja de tratamiento fisioterapéutico, el caso de uso

termina.

Referencias

RF 2.9.1.7

Anexo 1.2: Caso de Uso: Buscar cita para tratamiento fisioterapéutico

Caso de Uso:

Buscar cita para tratamiento fisioterapéutico

Actores:

Técnico (a) de registros y estadisticas de area de tratamiento

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Buscar cita para
tratamiento fisioterapéutico, el sistema brinda la posibilidad de introducir criterios
de busqueda para localizar la(s) cita para tratamiento fisioterapéutico, el actor
introduce los datos que considera como criterios para realizar una busqueda, el
sistema busca y muestra la(s) cita para tratamiento fisioterapéutico que cumple

con los criterios de busqueda, el caso de uso termina.

Referencias

RF 2.9.2.4

Anexo 1.3: Caso de Uso: Ver datos de cita para tratamiento fisioterapéutico

Caso de Uso:

Ver datos de cita para tratamiento fisioterapéutico

Actores:

Técnico (a) de registros y estadisticas de area de tratamiento

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor selecciona una Cita para tratamiento

fisioterapéutico y accede a la opcién de Ver datos de cita para tratamiento
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fisioterapéutico, el sistema muestra los datos de la Cita para tratamiento

fisioterapéutico, el caso de uso termina.

Referencias

RF 2.9.2.5

Anexo 1.4: Caso de Uso: Consultar relacion de pacientes para citas

Caso de Uso: Consultar relacién de pacientes para citas
Actores: Técnico (a) de registros y estadisticas de area de tratamiento
Resumen: El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Consultar relacion de

pacientes para citas, el sistema busca los pacientes con tratamientos orientados
sin planificar y los muestra, el sistema permite seleccionar el paciente a atender,

el caso de uso termina.

Referencias

RF 2.9.2.1

Anexo 1.5: Caso de Uso: Consultar relacion de pacientes para tratamiento fisioterapéutico

Caso de Uso:

Consultar relacion de pacientes para tratamiento fisioterapéutico

Actores:

Técnico fisioterapeuta

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Consultar relacion de
pacientes para tratamiento fisioterapéutico, el sistema busca en Cita para
tratamiento los pacientes citados para el técnico en la fecha actual y los muestra,

el sistema permite seleccionar el paciente a atender, el caso de uso termina.

Referencias

RF2.9.1.4

Anexo 1.6: Caso de Uso: Modificar cita para tratamiento fisioterapéutico

Caso de Uso:

Modificar cita para tratamiento fisioterapéutico

Actores:

Técnico (a) de registros y estadisticas de area de tratamiento

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Modificar cita para
tratamiento fisioterapéutico, el sistema brinda la opciéon de seleccionar la cita

para tratamiento fisioterapéutico y posteriormente el sistema permite modificar
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los datos de la cita, el caso de uso termina.

Referencias RF 2.9.2.6

Anexo 2: Casos de uso expandidos

Anexo 2.1: Casos de uso expandidos: Buscar hoja de tratamiento fisioterapéutico

CASO DE USO: Buscar hoja de tratamiento fisioterapéutico

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Buscar hoja de
tratamiento fisioterapéutico, el sistema brinda la posibilidad de introducir
criterios de busqueda para localizar la(s) hoja(s) de tratamiento(s)
Resumen: fisioterapéutico, el actor introduce los datos que considera como criterios
para realizar una busqueda, el sistema busca y muestra la(s) hoja(s) de
tratamiento(s) fisioterapéutico que cumple con los criterios de basqueda, el

caso de uso termina.

Complejidad Media

Prioridad Critica

- El paciente debe tener planificado los tratamientos orientados por el
Precondiciones o
médico

REFERENCIAS
Requisitos: 2.9.1.6
FLUJO NORMAL DE EVENTOS

Accidn del Actor Respuesta del Sistema

El caso de uso inicia cuando el actor accede
a la opcion Ver datos de hoja de tratamiento

fisioterapéutico.

Muestra un listado de las indicaciones de

tratamiento.

Permite:
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indicados.

Seleccionar tratamiento.
Buscar indicaciones
fisioterapéuticos.
Cancelar operacion.

“Cancelar operacion”

Seleccionar intervalo de fechas en que fueron

tratamientos

Alternativa

2:

Selecciona el intervalo de fecha

seleccionada

Muestra las indicaciones tratamiento

fisioterapéutico dentro del intervalo de fecha

El caso de uso termina.

FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1. “Cancelar operacioén.”

Accion del Actor

Respuesta del Sistema

Selecciona la opcion de Cancelar operacion.

Regresa a la vista anterior.

El caso de uso termina.

Poscondiciones

Se busco una hoja de tratamiento fisioterapéutico.

Anexo 2.2: Casos de uso expandidos: Ver datos de hoja de tratamiento fisioterapéutico

CASO DE USO: Ver datos de hoja de tratamiento fisioterapéutico
El caso de uso inicia cuando el actor selecciona una hoja de tratamiento y
accede a la opcion de Ver datos de hoja de tratamiento fisioterapéutico, el

Resumen: . _ _ o o
sistema muestra los datos de la Hoja de de tratamiento fisioterapéutico, el
caso de uso termina.

Complejidad: Media
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Prioridad: Critica

Precondiciones: _
estar seleccionada.

Para ver los datos de una Hoja de tratamiento fisioterapéutico, esta debe

REFERENCIAS

Requisitos: RF 2.9.1.7

FLUJO NORMAL DE EVENTOS

Accion del Actor

Respuesta del Sistema

El caso de uso inicia cuando el actor
selecciona una hoja de tratamiento y
accede a la opcion de Ver hoja de

tratamiento fisioterapéutico.

Muestra los datos de la Hoja de tratamiento:
Datos predeterminados del técnico que lo

atendio.

Foto

Nombre

Primer apellido

Segundo apellido

Cédula

Muestra los datos predeterminados del paciente
Foto

Nombre

Primer apellido

Segundo apellido

Numero de de historia clinica

Cédula

Fecha de nacimiento

Sexo
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Las secciones:
Orientaciones del médico
Estructuras corporales tratadas
Evolucion del paciente

Y permite:
Salir de la vista actual

Selecciona la opcion de salir de la vista

actual.
Muestra la vista anterior.
El caso de uso termina.
Poscondiciones Se vieron los datos de una Hoja de tratamiento.

Anexo 2.3: Casos de uso expandidos: Buscar cita para tratamiento fisioterapéutico

CASO DE USO: Buscar cita para tratamiento fisioterapéutico

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Buscar cita
para tratamiento fisioterapéutico, el sistema brinda la posibilidad de
introducir criterios de busqueda para localizar la(s) cita para
Resumen: tratamiento fisioterapéutico, el actor introduce los datos que considera
como criterios para realizar una busqueda, el sistema busca y
muestra la(s) cita para tratamiento fisioterapéutico que cumple con los

criterios de busqueda, el caso de uso termina.

Complejidad: Media
Prioridad: Critica
REFERENCIAS

Requisitos: RF 2.9.2.4
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Accion del Actor

Respuesta del Sistema

fisioterapéutico.

El caso de uso inicia cuando el actor accede
a la opcién Buscar cita para tratamiento

El sistema muestra un listado con las citas.

Y permite:

Buscar por criterios de busqueda.

Seleccionar la opcién Buscar.

Cancelar operacion. Ver Alternativa 1: “Cancelar

operacion”

Selecciona la opcién Buscar.

Muestra las citas que cumplen con el criterio de

seleccion.

El caso de uso termina

FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1. “Cancelar operacion”.

Accion del Actor

Respuesta del Sistema

Selecciona la

operacion.

opcibn de Cancelar

Regresa a la vista anterior.

El caso de uso termina.

Poscondiciones

Se buscoé una cita para tratamiento fisioterapéutico.

Anexo 2.4: Casos de uso expandidos: Ver datos de cita para tratamiento fisioterapéutico

CASO DE USO: Ver datos de cita para tratamiento fisioterapéutico
El caso de uso inicia cuando el actor selecciona una Cita para tratamiento
Resumen: fisioterapéutico y accede a la opcién de Ver datos de cita para tratamiento

fisioterapéutico, el sistema muestra los datos de la Cita para tratamiento
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fisioterapéutico, el caso de uso termina.

Complejidad:

Alta

Prioridad:

Critica

Precondiciones:

Para ver los datos de de cita para tratamiento fisioterapéutico, esta debe

estar seleccionada.

REFERENCIAS

Requisitos:

RF 2.9.2.5

Accion del Actor

Respuesta del Sistema

fisioterapéutico.

El caso de uso inicia cuando el actor
selecciona una Cita para tratamiento
fisioterapéutico y accede a la opcion de

Ver datos de cita para tratamiento

Muestra los datos de la cita.
Y permite:

Salir de la vista actual

actual.

Selecciona la opcién de salir de la vista

Muestra la vista anterior.

El caso de uso termina.

Poscondiciones

Se vieron los datos de una cita para tratamiento fisioterapéutico.

Anexo 2.5: Casos de uso expandidos: Eliminar cita para tratamiento fisioterapéutico

CASO DE USO: Eliminar cita para tratamiento fisioterapéutico
El caso de uso se inicia cuando el actor selecciona una cita para
tratamiento fisioterapéutico y la opcién Eliminar cita, el sistema elimina la

120



ANEXOS

cita para tratamiento fisioterapéutico, el caso de uso termina.

Complejidad: Media

Prioridad: Critica

o Para eliminar la cita para tratamiento fisioterapéutico, esta debe estar
Precondiciones: _
seleccionada.

REFERENCIAS

Requisitos: RF 2.9.2.5

Accion del Actor Respuesta del Sistema

El caso de uso se inicia cuando el actor
selecciona una cita y accede a la opcién

Eliminar cita.

Muestra el mensaje de advertencia “Se eliminara
la cita seleccionada. Al seleccionar Aceptar se
perderan todos los datos. 4, Desea continuar?*

y permite:

Aceptar la eliminacion de la cita.

Cancelar la operacién. Ver Alternativa 1:

“Cancelar operacion.”

Selecciona la opciébn de aceptar la

eliminacion de la cita.

Elimina cita para consulta.

Oculta Cita

Muestra el mensaje de informacion “La Cita ha
sido eliminada.”

El caso de uso termina.

FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1. “Cancelar operacion.”
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operacion.

1. Selecciona la opcion de Cancelar

Regresa a la vista anterior.

El caso de uso termina.

Poscondiciones

Se elimind una cita para tratamiento fisioterapéutico.

Anexo 2.6: Casos de uso expandidos: Modificar cita para tratamiento fisioterapéutico

CASO DE USO: Modificar cita para tratamiento fisioterapéutico
El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Modificar cita
para tratamiento fisioterapéutico, el sistema brinda la opcién de
Resumen: . . o - .
seleccionar la cita para tratamiento fisioterapéutico y posteriormente el
sistema permite modificar los datos de la cita, el caso de uso termina.
Complejidad: Media
Prioridad: Critica

Precondiciones: _
seleccionada.

Para eliminar la cita para tratamiento fisioterapéutico, esta debe estar

REFERENCIAS

RF 2.9.2.5

Requisitos:

Accion del Actor

Respuesta del Sistema

El caso de uso se inicia cuando el actor
selecciona una cita y accede a la opcién
Modificar

fisioterapéutico.

cita para tratamiento

“Se

¢Desea

Muestra el mensaje de advertencia

modificara la cita seleccionada.

continuar?“
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y permite:
Modificar una cita seleccionada.
Cancelar la operacion. Ver Alternativa 1:

“Cancelar operacion.”

3. Selecciona la opcién de aceptar
Modificar cita para tratamiento

fisioterapéutico.

Muestra los datos referentes a la cita
seleccionada.

Y permite:

Modificar los valores de la cita

Aceptar modificar la cita.

Selecciona aceptar Modificar cita.

Modifica la cita.

El caso de uso termina.

FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1. “Cancelar operacioén.”

1. Selecciona la opcibn de Cancelar
operacion.

Regresa a la vista anterior.

El caso de uso termina.
Poscondiciones Se elimind una cita para tratamiento fisioterapéutico.

Anexo 2.7: Casos de uso expandidos: Consultar relacién de pacientes para tratamiento fisioterapéutico

CASO DE USO: Consultar relacion de pacientes para tratamiento fisioterapéutico

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Crear hoja de
Resumen:

tratamiento fisioterapéutico, el sistema busca en Cita para tratamiento los
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pacientes citados para el técnico en la fecha actual y los muestra, el
sistema permite seleccionar el paciente a atender, el caso de uso termina.
Complejidad: Media
Prioridad: Critica
Precondiciones: No existen
REFERENCIAS
Requisitos: 29.14

FLUJO NORMAL DE EVENTOS

Accion del Actor

Respuesta del Sistema

El caso de uso inicia cuando el actor accede
a la opcion Crear hoja de tratamiento

fisioterapéutico.

Busca en la entidad Cita para tratamiento las
citas planificadas para el técnico en la fecha

actual.

Si no se encuentra ninguna Cita para
tratamiento. Ver Alternativa 1: “No se han

citado pacientes para hoy.”

Muestra un listado de los pacientes citados
para el dia:

Foto

Nombre

Primer apellido

Segundo apellido

Cédula

Y permite navegar por el resultado, configurado

para mostrar por pagina.

Permite:
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Seleccionar paciente. Ver Alternativa 2:
“Seleccionar paciente.”
Salir. Ver Alternativa 3: “Salir.”

El caso de uso termina.

FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1: “No se han citado pacientes para hoy.”

Accién del Actor Respuesta del Sistema

Muestra el mensaje de informacién “No se han

citado pacientes para hoy.”

El caso de uso termina.

Alternativa 2: “Seleccionar paciente.”

Accion del Actor Respuesta del Sistema

El actor accede a la opcion seleccionar.

Muestra los datos de la Hoja de tratamiento.
Ver caso de uso base: Crear hoja de

tratamiento fisioterapéutico.

Alternativa 3: “Salir.”

Accion del Actor Respuesta del Sistema

Selecciona la opcion de Salir.

Muestra la vista anterior.

El caso de uso termina.

Poscondiciones | Se consulto la relacion de pacientes para tratamiento fisioterapéutico.

Anexo 2.8: Casos de uso expandidos: Consultar relacion de pacientes para citas

CASO DE USO: Consultar relacion de pacientes para citas

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Consultar
Resumen:

relacion de pacientes para citas, el sistema busca los pacientes con
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tratamientos orientados y los muestra, el sistema permite seleccionar el

paciente a atender, el caso de uso termina.

Complejidad: Media

Prioridad: Critica

Precondiciones: | El paciente debe tener orientado el tratamiento.

REFERENCIAS

Requisitos: RF 2.9.2.1

FLUJO NORMAL DE EVENTOS

Accion del Actor

Respuesta del Sistema

El caso de uso inicia cuando el actor accede
a la opcién Consultar relacion de pacientes

para citas.

Busca en la entidad Tratamientos Orientados.

Si no se encuentra ninguna orientacion de
tratamiento. Ver Alternativa 1: “No hay

tratamientos orientados.”

Muestra un listado de los pacientes citados
para el dia con sus datos:

Foto

Nombre

Primer apellido

Segundo apellido

Cédula

Numero de historia clinica

Y permite navegar por el resultado, configurado
para mostrar por pagina.

Permite:
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Seleccionar paciente. Ver Alternativa 2:
“Seleccionar paciente.”
Salir. Ver Alternativa 3: “Salir.”

El caso de uso termina.

FLUJOS ALTERNOS

Alternativa 1: “No hay tratamientos orientados.”

Accién del Actor Respuesta del Sistema

Muestra el mensaje de informacién “No hay

tratamientos orientados.”

El caso de uso termina.

Alternativa 2: “Seleccionar paciente.”

Accion del Actor Respuesta del Sistema

El actor accede a la opcion seleccionar.

Muestra los datos de la Hoja de planificacion
de tratamientos. Ver caso de uso base:

Asignar cita para tratamiento fisioterapéutico.

Alternativa 3: “Salir.”

Accion del Actor Respuesta del Sistema

Selecciona la opcion de Salir.

Muestra la vista anterior.

El caso de uso termina.

Poscondiciones | Se buscé pacientes para planificar el tratamiento

Anexo 3: Diagramas de interaccion.

DIAGRAMA DE INTERACCION < Buscar cita para tratamiento fisioterapéutico >
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= = = ] 7 T

Tecnico de Registros AT : PC_Selecci i $PC_E i : Form_Buscarctatratamiento : PS_Buscarctatratamiento
M |

|

|

|

|

|

1: Seleccionar opcién Buscar Cita

2: link\

3: citas para tratamiento()

4: Muestra los datos

5: fbuild\

6: include\

JEV

7: Selecciona opcién salir

8
- I
I
|

DIAGRAMA DE INTERACCION < Buscar hoja de tratamiento fisioterapéutico>

== = == ,} 5
Medico fisiatra 1 PC_ jonar_f i jent 1 PC_ i jent : Form_f jatratamiento : PS_Buscarhojatratamiento :
M | | | |
| | I I !
1: Seleccionar opcién Buscar Hoja de tratamiento I : I : |
| 2:link\ | | !
I I
| | 3: Hojatratamiento() :
| |
| |
! ! 4 Muestra los datos
| |
| |
| 5: bl
I |
|
6: include\ :
7: Selecciona opcién salir :
L
| | |
| & | |
| | | | !
8 | | | | |

DIAGRAMA DE INTERACCION <Consultar relacién de pacientes para citas>

=] =
® " = ")& | cita
Técnico (a) de registros y estadisticas PC_S PC_C + Form_C: :PS_C !
de drea de tratamierto | |
| |
1: Seleccionar opcién Consultar paciente para citas | !
| 2:ink\ |
H |
1 3 pacientes() !
|
]
: 4: Muestra los datos
1
| 5t touild
6: include\
»
|
7: Selecciona opcién salir '
| L i T
i I | |
i | |
u ! ! ! !

DIAGRAMA DE INTERACCION <Consultar relacion de pacientes para tratamiento

fisioterapéutico>
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Técnice

CC : BuscarPacienteParaTtoControlador_consulta

—_— —_
3 o = }
fisiatra PC_Verll PC_C PS_C PS_C
M | |
| |
1: Selecciona opcion Consltar Paciente para tratamiento | |
2 ink\ !
3 citasparaTratamientos()
4 Muestra los datos
5 lild
6: <<include>>
g
7: Selecciona opcién salir :
|
1 T |
|

DIAGRAMA DE INTERACCION <Eliminar cita para tratamiento fisioterapéutico>

Técnico de Registros AT

Jefe Dpto PC_¢

3

1: Seleccionar opcién Eliminar Cita

: PC_Seleccionar_Eliminarcitatratamiento

: PC_Eliminarcitatratamiento

0

: Form_Eliminarcitatratamiento

3

2 PS_EIiminar;:'natratamiemo
|

CC : EliminarcitattoControlador_rehabilttaci...

T
|
| i
| |
| |
| |
' |
2 \ouildh ] o |
t 3 Inicializar() ‘!

I
| "H
| |

I
4 Nouih '
| I
5 tinclude\ | |
- |
|
6: Introduce los datos ! :
»l ) i \
E— ,!_ 7: \submit\ :
| | 8: eliminar() |
| | >II_I

| |
t | 7 !
| | i | !
DIAGRAMA DE INTERACCION <Generar reporte de actividades realizadas>
_ | PC_ Form_ PS_ acivi ;
1: Seleccionar opcién Generar Reporte AR E
2 \link\
3: actividadesrealizadas()
4: Muestra los datos
5: \blild\
6: include\
7: Seleccionar opcion Imprimir
8: \submit\
9: Imprimir()

U

A

DIAGRAMA DE INTERACCION <Generar reporte de pacientes atendidos>
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1
1
H
-

Jefe dpto 3 1 PC_( i : Form_Gener 1 PS_(

1: Seleccionar Reportes PA

f——————a §

2: Nink\

ntrolador_rek ion()

4: Muestra los datos

w
B

5: flbuilc

6: include\

7: Seleccionar opcién Imprimir

8: \submit\

9 Imprimir()

|
i i i T 1

DIAGRAMA DE INTERACCION <Modificar cita para tratamiento fisioterapéuticol>

J— - = : Richfaces API ")j’ | * ModificarcitaControlador_rehabiltacion
PS_Modificarcitatratamiento

Técnico Registros AT $PC._ 1 :PCt  Form_ ]
eg i |
| ! |
| |
1: Seleccionar opeién Modificar Cita ! !
2 link\ |
! 3; Inicializar() o
g
4 build\
1
|
5t linclude\ :
|
& Introduce los datos
7: Validar datos
8: Comprueba, si son correctos
9: \subrfif
10: Modificar()
»
|
i
|
U T T ! i

DIAGRAMA DE INTERACCION <Ver cita para tratamiento fisioterapéutico>
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5: Muestra los datos

6: \builh

7: <<include>>

»
|

opcin salr

|

|
| |
T |
I T |
I |
| |

= = = ‘—} lﬁ::TariaanacmPamm _rehabiltacion < TtoOInCita_rehabilacion
-
Técnico (a) de registros y estadisticas PC_ -\ PC_S Form_! PS_\ :
de drea de tratamiento | ! |
| | |
1: Seleccionar opcion Ver Cita 1 i !
2 link\ } :
|
3: getCitaConsReh() |
|
]
|

4: TtoOInCita_rehabilitacion()

DIAGRAMA DE INTERACCION <Ver datos de hoja tratamiento fisioterapéutico>

= = = ’*k CC: VerHojaTratamientoControlador_consulta | * HojaTratamiento_rehabiltacion
od
Técnico PC_Selecci i PC_VerDatosHo isi Form_VerDatosHo SR
n 1 |
1: Selecciona Ver hoja tratamiento | :
P 2 ik |
3: gettojaTto()
4 HojaTratamiento_rehabiltacion()
il
5: Mostrar datos hoja de tratamiento
6: pild\
T
7: include\ |
I > ] |
| |
| |
| ]
8: Selecciona opcion salir ! !
1 » |
I e |
| I
! I

Anexo 4: Diagramas de clases del disefio

DIAGRAMA DE CLASES <Buscar cita para tratamiento fisioterapéutico>
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o— <<include>> Richfaces
. API2
PC_Buscarc*ratamiento
<<huild>>

Eﬁ <<submit>>

Form_Buscarcitatratamiento

[

PS_Buscarci&tIatamiemo

<<link>>

PC_Seleccionar_Buscarcitatratamiento

<<Interface>>
Entity Manager

BuscarcitatratamientoControlador_Rehabilitacion

@ci(as para tratamiento() : List<TtoInCita_rehabiltacion>

DIAGRAMA DE CLASES <Buscar hoja de tratamiento fisioterapéutico>

includ
ssinclude=> Richfaces
— API2
6__
PC_Buscarh'iratamiento
4<huild>>

<<submit>>

Form_Buscarhojatratamiento

<<link>>

]
d‘i

<<access>>

f} -------------- >

PS_Buscarhgjstratamiento

PC_Seleccionar_Buscarhojatratamiento

<<Interface>>
|_Entity Manager

1

p

BuscarhojaTratamientoControlador_rehabilitacion

@Hojatratamierrto() : HojaTratamiento_rehabiltacion

DIAGRAMA DE CLASES <Consultar relacion de pacientes para citas >
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<<include=> Richfaces
—
. API
<<huild>>
PC_Consultarrel: npacientescitas
B
,} <<access>>
PS_C relaflonpacientescitas
<<submit=>

Form_C: relaci

k<link>>

| — ]
o

PC_SeleccionarPacPlanificar

<<Interface>>
Entity Manager

1

BuscarPacientePlanificar TratamientoControlador_cita

@pacientes() : List=HojaFrontal_rehabilitacion=>

DIAGRAMA DE CLASES <Consultar relacion de pacientes para tratamiento fisioterapéutico>

Richfaces
ch",—f! API
o o . . ‘<<buildi>_
_ T
.} <<access>>
Harr pacient@stratamientofisic == :_' T RS R R
<=submit=>
Form_C Itarrelacionp ntestrat: tofisioterapeutico
<<link>>
L —]

PC_VerListaPacienteTto

<<Interface>>
Entity Manager

1

BuscarPacienteParaTtoControlador_consulta

@cﬂasparaTratamiemos() : List<Cita_rehabiltacion>

DIAGRAMA DE CLASES <Eliminar cita para tratamiento fisioterapéutico>
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E—

<<include>>

Richfaces

API2

PC_EIiminan*tmtamiemo

2

g

<<hbuild>>

PS_Eliminarcffatratamiento

<<submit>>

Form_Eliminarcitatratamiento

—

p——
.

<<link=>

PC_Seleccionar_Eliminarcitatratamiento

DIAGRAMA DE CLASES <Generar reporte de actividades realizadas>

<<include>>

w___

Richfaces
API2

PC_Generarreporte#ividadesrealizadas

<huild>>

PS_Generarrepor

<<submit>>

Form_Generarreporteactividadesrealizadas

<<link>>

—
"

PC_Seleccioanar_Generarreporteactividadesrealizadas

DIAGRAMA DE CLASES < Generar reporte de pacientes atendidos>

access

<<Interface>>
Entity Manager

1

EliminarcitattoControlador_rehabilitacion

=) eliminar() : void

Generarrepor ivi olador_rehabilitacion

> =) actividadesrealizadas()

1
<<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>>

HojaTratamiento_rehabilitacion
(=) <<Property>> id : int
(=3 <<Property=> version : Integer
(=) <<Property>> observaciones : St...
(=) <<Property>> cid : Integer
(=) <<Property>> eliminado : Boolean
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<<include>> Richfaces <<Interface>>
s ]
o API Entity Manager
PC__Generarrepon’aciemesa‘lendidos
<<build>>
access
ReportePacAtendidosControlador_rehabilitacion
L & >@ReportePacAtendidosComroIador_rehabilitacion()
,} ¢
PS_Generarreportdﬁaciemesatendidos
E% <<submit>>
Form_G arreport ientesatendidos .
1 f
= - fe<link>> <<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>>
HojaTratamiento_rehabilitacion
(=) <<Property=> id : int
— @ <<Property=> version : Integer
;df @ <<Property=> observaciones : St...
=3 <<Property=> cid : Integer
VerGenerarreportepacientesatendidos =) <<Property>> eliminado : Boolean

DIAGRAMA DE CLASES <Modificar cita para tratamiento fisioterapéutico>
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<<include>>

Richfaces

API2

PC_Modificargiatratamilento

<<submit>>

PS_Modificar¢jtatratamiento

Form_Modificarcitatratamiento

<<build>>

access

<<link=>

—
.___

PC_Seleccionar_Modificarcitatratamiento

<<Interface>>

Entity Manager

1

b

K

ModificarcitaControlador_rehabilitacion

> =) Inicializar() : void
= Modiificar() : void

DIAGRAMA DE CLASES <Ver cita para tratamiento fisioterapéutico>

<<include>>

<<huild>>

PS_Vercitafkatamiento

<<submit>>

Form_Vercitatratamiento

<<link>>

E——
‘T"

PC_Seleccionar_Vercitatratamiento

<<access>>

________________ >

<<Interface>>
Entity Manager

1

Rehabilitacion_rehabilitacion
(=) <<Property>> id : int
(=) <<Property=> version : Integer
(=) <<Property>> cid : Integer
(=) <<Property>> eliminado : Boolean|

(=) <<Property>> id : int

(=) <<Property>> version : Integer

(=) <<Property>> matriculaMinisterio : String
(=) <<Property>> eliminado : Boolean

(=) <<Property=> cid : Integer

=) <<Property>> matriculaColegioMedico : St...
(=) <<Property>> fechaGraduacion : Date

DIAGRAMA DE CLASES <Ver datos de hoja tratamiento fisioterapéutico>

TarjetaDeCitasParaTtos_rehabilitacion
S i : TtoOInCita_r : Usuario_r
= equip : TtoOInCita : Equipo_r
1
1 1
<<Entity Bean>> <<Entity Bean>> <<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>> <<ORM Persistable>> <<ORM Persistable>>

TtoOInCita_rehabilitacion
(=) <<Property>> id : int
(=) <<Property>> version : Integer
(=) <<Property>>cid : Integer
(=) <<Property>> eliminado : Boolean|
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— <<include>> Richfaces APl m
. |
. . S <<build>> 1
k VerHojaTratamientoControlador_consulta
<<access>> e e e R e e e S e o G|
R e S B ): ListsL
pe 5 sy P ) (9t00C() : TtoOInCita_rehabiltacion
2 = setid(int id) : void
e | <<submit>>
Form_\ ji ientoFisioterapeutico
< 1 ttoAplicado
<link>> hojaTto
<<Entity Bean>> <<Entity Bean>> <<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>> <<ORM Persistable>> <<ORM Persistable>>
HojaTratamiento_rehabilitacion TratamientoOrientado_rehabilitacion LocinEstin0Tto_rehabilitacion
= (=) <<Property>>id: int (=) <<Property>>d: int (=) <<Property>>id: int
(=) <<Property>> version : Integer (=) <<Property>> version : Integer (=) <<Property>> version : Integer
. . ) (=) <<Property>> observaciones : St... (= <<Property>> duracion : int JoclnEstinOTtos |/ S<Property=> cid : Integer
PC_: Hoja perty>> cid : Integer (=) <<Property>> sesiones : int —#{S <<Property>> eliminado : Boolean
(=) <<Property>> eliminado : Boolean =5 <<Property=> cid : Integer
=) <<Property>> eliminado : Boolean i
=3 <<Property>> sesi i * Integer Orientad

Anexo 3: Descripcion de las clases del disefio.

Anexo 3.1: Descripcion de las clases del disefio: BuscarPacienteParaTtoControlador_consulta

Nombre: BuscarPacienteParaTtoControlador_consulta

Tipo de clase: controladora

Atributo Tipo

nombres String

apellidol String

apellido2 String

cedula String
fechaNacimiento Date
sexo Sexo_consulta

Para cada responsabilidad:

Nombre: citasparaTratamientos()

Descripcion: Esta responsabilidad devuelve una lista con los pacientes que tienen planificada

la cita para recibir tratamiento.

Anexo 3.2: Descripcién de las clases del disefio: VerHojaTratamientoControlador_consulta

Nombre: VerHojaTratamientoControlador_consulta
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Tipo de clase: controladora

Atributo Tipo

id Integer

ttoAplicado TratamientoOrientado_rehabilitacion
hojaTto HojaTratamiento_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:

Nombre: partesTratadas()
Descripcion: Lista todas las partes que del cuerpo que fueron tratatadas.
Nombre: setld int id)

Descripcion:

Responsabilidad encargada de inicializar todos los valores.

Anexo 3.3: Descripcion de las clases del disefio: BuscarPacientePlanificarTratamientoControlador_cita

Nombre: BuscarPacientePlanificarTratamientoControlador_cita

Tipo de clase: controladora

Atributo Tipo
nombres String
apellidol String
apellido2 String
cedula String
fechaNacimiento Date

Sexo

Sexo_consulta

Para cada responsabilidad:

Nombre: orientacionesDeTtos()

Descripcion: Lista las orientaciones de tratamientos de un paciente
Nombre: pacientes()

Descripcion: Lista los pacientes para planificarles tratamientos orientados.
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Anexo 3.4: Descripcion de las clases del disefio: TarjetaDeCitasParaTtos_rehabilitacion

Nombre: TarjetaDeCitasParaTtos_rehabilitacion

Tipo de clase: controladora

Atributo

Tipo

idRehabilitacion

Integer

rehabilitacion

Rehabilitacion_rehabilitacion

citaConsReh

Cita_rehabilitacion

medico

Medico_rehabilitacion

ttosPlanificados

TtoOInCita_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:

Nombre:

tecnicoPlanificado(TtoOInCita_rehabilitacion ttoP)

Descripcion:

Técnico encargado del tratamiento.

Nombre: equipoPlanificado(TtoOInCita_rehabilitacion ttoP)
Descripcion: Equipo que utiliza el tratamiento.

Nombre: setldRehabilitacion(int idRehabilitacion)
Descripcion: Inicializa todos los valores.

Anexo 3.5: Descripcién de las clases del disefo: VerHojaRehabilitacionControlador_consulta

Nombre: VerHojaRehabilitacionControlador_consulta

Tipo de clase: controladora

Atributo Tipo
idHCR Integer
hojaConsultaRehabilitacion Rehabilitacion_rehabilitacion

hojaConsulta

HojaConsulta_rehabilitacion

cita

Cita_rehabilitacion

139




ANEXOS

medico

Medico_rehabilitacion

Para cada responsabilidad:

Nombre: AntecedentesPPersonales()

Descripcion: Lista los antedecentes patoldgicos persponales.
Nombre: AntecedentesPFamiliares()

Descripcion: Lista los antecedentes patoldgicos familiares
Nombre: listaDefEstCalificadas()

Descripcion:

Lista las deficiencias de las estructuras

Nombre:

listaDefFuncCalificadas()

Descripcion:

Lista las deficiencias funcionales.

Nombre: listaCapDesCalificadas()

Descripcion: Lista las capacidades de desempefio.
Nombre: listaFactAmbCalificadas()
Descripcion: Lista los factores ambientales.
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GLOSARIO

Activo en tratamiento: Es aquel paciente que se mantiene en el centro bajo tratamiento de
rehabilitacion.

Activo dado de alta: Es aquel paciente que concluyé tratamiento, pero se mantiene en el centro por
espacio de un afio, por si fuese necesario reevaluacion y nuevo tratamiento, ya sea por recaida o nueva
enfermedad que necesite de este servicio.

AJAX: Es una técnica de desarrollo para crear aplicaciones web, mediante la cual un grupo de acciones
se ejecutan en navegador de los usuarios y mantiene comunicacion asincrona con el servidor en segundo
plano.

Ajax4JSF: Es un framework libre y Open Source que adiciona capacidades a las paginas JSF, a través
de componentes implementados.

Antecedentes Patolégicos Personales (APP): Enfermedades que ha padecido un paciente a lo largo
de su vida.

Antecedentes Patolégicos Familiares (APF): Enfermedades que han padecido los familiares de un
paciente a lo largo de su vida, usualmente se pregunta por los hermanos y los padres.

CIF: Clasificacion Internacional del Funcionamiento de la Discapacidad y de la Salud. Aprobada por la
542 Asamblea Mundial de la Salud en el afio 2001

Deficiencia: Pérdida o anormalidad de una estructura o funcion psicoldgica, fisioldgica o anatémica del
individuo (Nivel de 6rganos).

Discapacidad: Restriccion o ausencia debida a deficiencia de la capacidad de realizar una actividad
dentro del margen que se considera normal (Nivel de individuo). Término baul para déficit, limitaciones en
la actividad y restricciones en la participacién. Denota los aspectos negativos de la interaccion entre el
individuo (con una condicion de salud) y su entorno (factores contextuales y ambientales).

Egreso: Dar de alta a un paciente.

Fisioterapia: Se ocupa solo de la rehabilitacion fisica del paciente.

Framework: Es una estructura de soporte definida en la cual otro proyecto de software puede ser

organizado y desarrollado. Tipicamente, un framework puede incluir soporte de programas, bibliotecas y
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un lenguaje interpretado entre otros software para ayudar a desarrollar y unir los diferentes componentes
de un proyecto.

Herramienta CASE: Aplicacion informética destinada a aumentar la productividad en el desarrollo de
software reduciendo el coste de las mismas en términos de tiempo y de dinero, se utiliza para la
modelacioén del sistema.

Hibernate: Framework de capa de persistencia para el lenguaje Java.

Historia Clinica (HC): Conjunto de documentacién que recoge el relato del paciente sobre su
enfermedad, pruebas diagnésticas, opiniones de los médicos, intervenciones terapéuticas realizadas y
evolucion de un paciente. Contiene elementos objetivos (como los resultados de los andlisis y pruebas o
la descripcion de una intervencién quirargica), de los que el paciente puede solicitar copia para obtener
una segunda opinién, cambiar de médico, etc.

Historia Clinica Informatizada: Historia clinica cuya informacion se encuentra en soporte informatico
(base de datos centralizada, base de datos local, tarjeta con memoria en microprocesador), facilitando asi
su consulta por quienes atienden al paciente.

Historia Clinica Informatizada y Etica: La normativa médica internacional exige que las redes de
informacion clinica no estén fisicamente conectadas con redes de datos no médicos.

Historia Clinica Fisiatrica (HCF): Documento que se crea para almacenar el comportamiento evolutivo
de un paciente durante su tratamiento en la Sala de Rehabilitacion. No se limita a ser una narracion o
exposicion de hechos simplemente, sino que incluye juicios, documentos y procedimientos; es un
documento que se va haciendo en el tiempo, documentando fundamentalmente la relacion médico-
paciente.

IDE: Entorno Integrado de Desarrollo, es un programa compuesto por un conjunto de herramientas para
un programador. Puede dedicarse exclusivamente para un lenguaje de programacion o bien para varios.
J2EE: Es una plataforma de programacion para desarrollar y ejecutar software de aplicaciones en
Lenguaje de programacion Java con arquitectura de N niveles distribuida.

JSF: framework de la capa de presentacion para Java.

Medicina Fisica: Especialidad médica que desarrolla una serie de de medidas de promocion de salud,
prevencion, diagndstico, investigacion y tratamiento, para obtener la maxima reincorporaciéon posible a la

comunidad de los pacientes con secuelas invalidantes, congénitas o adquiridas.
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Minusvalia: Situacién de desventaja que surge en un individuo como consecuencia de una deficiencia o
discapacidad que limita o impide el desempefio de un rol que es normal en su caso (Nivel social)
Condicién de salud: Término baul para enfermedades (agudas o crénicas), trastornos, traumatismos o
lesiones. Una condiciébn de salud puede incluir también otras circunstancias como embarazo,
envejecimiento, estrés etc. Las condiciones de salud son codificadas utilizando la CIE-10.

MVC: Es un patrén de arquitectura de software que separa los datos de una aplicacion, la interfaz de
usuario y la légica de control en tres componentes distintos. El patrén MVC se ve frecuentemente en
aplicaciones web.

Personal Médico: Son los médicos, recepcionistas y técnicos de salud que laboran en los centros
rehabilitacion.

Policlinico: Unidad de salud en que se brindan servicios médicos a una poblacién geograficamente
determinada.

Rehabilitacion: Conjunto de métodos cuya finalidad es la readquisicion de una actividad o funcién
organica perdida o disminuida por accidente o enfermedad.

Rich-Faces: Conjunto de librerias para el framework JSF.
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