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Resumen

Las instituciones hospitalarias tienen diferentes departamentos, areas y servicios, los que en un
periodo de tiempo definido emiten consolidados de la informacion que gestionan. A pesar de los
avances tecnoldgicos que se han alcanzado, el garantizar una correcta gestion de esta informacién

estadistica no ha sido solucionado aun.

Actualmente, existen instituciones que cuentan con sistemas informaticos que son costosos y basados
en tecnologia propietaria. Ademas, solo abarcan las areas administrativas o contables y excluyen los
totales asociados a los departamentos asistenciales, asi como las areas de toma de decision. Por las
razones antes descritas, el objetivo de este trabajo de diploma es desarrollar el médulo de Estadisticas
del Sistema de Informacién Hospitalaria alas HIS, que facilite la gestion de informacién en esta area de

las instituciones hospitalarias.

El desarrollo del sistema estuvo guiado por la metodologia Rational Unified Process, se utiliz6 UML
como lenguaje de modelado y Visual Paradigm para el modelado visual. En la Base de datos se utilizd
PostgreSQL como gestor, y Pgadmin para la administracion de la base de datos. La implementacién
estuvo sustentada sobre el entorno de desarrollo Eclipse unido a Java como lenguaje de

programacion.

Con el desarrollo del sistema propuesto se espera garantizar el control estadistico del trabajo
realizado en la institucion, gestionar y alcanzar una utilizacion 6ptima de los recursos de salud asi
como la obtencién de datos estadisticos en tiempo real que posibilita realizar estudios cientificos que

repercutan en una futura toma de decisiones.
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Introduccion

Introduccion

El ser humano desde sus primeros afios de existencia y con el afan de mejorar su calidad de vida, ha
creado nuevas herramientas que le permitan satisfacer sus necesidades. Para ello ha desarrollado
instrumentos que le facilitan el trabajo y hacen su vida mucho mas facil y sencilla. Entre los mejores
inventos de todos los tiempos y uno de los que mayores beneficios aporta a la sociedad, es la
computadora. Esta surge como resultado de la evolucién constante de la tecnologia y motivada por las

necesidades de manejar la informacion.

El surgimiento de las computadoras no fue un hecho aislado, ya que la aparicion de la primera no fue
producto de las ideas o ambiciéon de un cientifico, sino que se origind de la evolucion y desarrollo de
los medios de calculo. La computacion se ha desarrollado en paralelo con las crecientes necesidades
del hombre para realizar los célculos de forma mas rapida y con mayor precisién. Por lo que se pueden
encontrar sus origenes y antecedentes miles de afios atrés. Los ordenadores estdn dotados de una
gran capacidad de trabajo, que posibilitan interpretar y procesar de manera muy rapida y eficiente la

informacion.

Todo lo anterior se logra mediante la combinacién de hardware y software (programas y sistemas) que
hacen de la computadora un instrumento de vital importancia, que se ha insertado en las diferentes

actividades de la vida del hombre.

Uno de los sistemas, que ha logrado su insercién dentro de la sociedad; especificamente en el area de
la salud, son los Sistemas de Informacién Hospitalaria (SIH o HIS por sus siglas en inglés). Estos se
han convertido en aplicaciones de alto valor para las instituciones hospitalarias, que posibilitan una

gestion de la informacion en los distintos departamentos que conforman una institucion hospitalaria.

Su impacto ha sido positivo ya que persiguen elevar la calidad de los servicios prestados y aplicar la
informacién obtenida a las diferentes areas de la investigacion, la docencia, la administracion, la

clinica, por lo que contribuyen a minimizar los costos y elevar la calidad de atencién al paciente.

Actualmente el proceso de garantizar una correcta gestion de la informacion, no ha sido solucionado
correctamente, a pesar de todos los avances tecnoldgicos que se han alcanzado. Cada dia es mayor
la cantidad de informacion que se necesita procesar, debido a que los sistemas que el hombre utiliza
para controlar los datos generados por algunos procesos de gestiébn y control se han hecho mas

complejos.
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Introduccion

Una de las areas de vital importancia, donde se genera la informacién del entorno hospitalario que
tiene como principal funcion obtener datos tangibles acerca de los logros o dificultades existentes en
los departamentos del hospital, es el area de las estadisticas. Este departamento dentro de la entidad
hospitalaria, es el encargado de la gestion de los resimenes estadisticos. Los mismos permiten la
mejora de los procesos y una pronta toma de decisiones efectivas de acuerdo a los indicadores
resultantes de cada departamento, en los resimenes que pueden ser obtenidos.

Actualmente la mayoria de las instituciones hospitalarias no cuentan con un sistema estadistico capaz
de gestionar uniformemente la informacion generada en las distintas areas del hospital, integrado en
un sistema unico, que relacione toda la informacion del paciente. En las &reas de la salud resulta
engorroso gestionar sus resultados estadisticos. Estas no cuentan con una informacién centralizada de
las distintas areas para poder emitir un consolidado. Los resimenes emitidos, dependen de que la
informacion sea entregada en tiempo por parte del personal que labora en los departamentos del

hospital.

Es necesario que el proceso de actualizacién de la informacién se realice eficientemente, para
garantizar una correcta sincronizacién de la informacion que reflejan. El control de las estadisticas,
estd totalmente influenciado por el personal que labora en el hospital, en ocasiones el flujo de datos
puede afectar el trabajo del personal pues se incrementan las atenciones durante el trabajo diario y en

otras, falta de preparacién sobre las nuevas tecnologias.

Los informes estadisticos se realizan de forma manual, lo que trae como consecuencia que ocurran
errores en su recoleccién, puedan deteriorarse o perderse. Estos indican el comportamiento de areas
como: Laboratorio, Anatomia Patolégica, Admisién, Consulta externa, Hospitalizacién, Bloque
Quirdrgico y otras. Representan en un pequefio porciento la cantidad de camas disponibles por
departamento, cantidad de admisiones, cantidad de transferencias realizadas, registros con la cantidad
de pacientes ingresados y egresados, cirugias que han sido canceladas, entre otras. Los informes
contienen informacion consolidada de cualquier departamento del hospital, en dependencia de las

variables a ser representadas en el reporte.

Lo anteriormente descrito evidencia el incremento en el volumen de paginas de los registros, ademas
de no posibilitar la generacion de graficos dinAmicos, que permitan a los directivos y trabajadores,
tener un consolidado actualizado y al alcance de todos. Lo que en ocasiones, imposibilita la generacion

de estadisticas confiables y actualizadas.
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Este elevado nimero de inconvenientes y situaciones en los hospitales repercuten en el correcto
funcionamiento de la entidad. Lo que ocasiona que no existan informes con datos estadisticos que
permitan hacer estudios y analisis de la poblacion atendida, enfermedades mas comunes y otros
reportes. Ademas, la carencia de informacion estadistica en tiempo real a los niveles de departamento,
sala, salones quirargicos y consultas a nivel de hospital, posibilita la demora de la informacién por los

niveles de gerencia administrativa.

Después de realizar un profundo analisis de la situacion actual en los centros hospitalarios
especificamente en el area de Estadisticas, se define como problema a resolver: ¢Como facilitar la
gestion de informacion relacionada con los procesos en el area de Estadisticas de las instituciones

hospitalarias?

El objeto de estudio lo constituye el proceso de gestibn de informacion en las instituciones
hospitalarias, cuyo campo de accidon se enmarca en el proceso de gestion de informacién en el area

de Estadisticas de las instituciones hospitalarias.

Basado en esa idea, se define como objetivo general del presente trabajo: desarrollar el médulo de
Estadisticas del Sistema de Informacion Hospitalaria alas HIS, que facilite la gestién de informacion en

esta area de las instituciones hospitalarias.
Para dar cumplimiento al objetivo anteriormente planteado se definen las siguientes tareas:

1. Evaluar las tendencias actuales en el mundo de los Sistemas de Informacion Hospitalaria
relacionado con los procesos estadisticos.
Analizar los procesos de negocio asociados al area de Estadisticas de los hospitales.

3. Asimilar la arquitectura definida por el Area Tematica Gestion Hospitalaria para el desarrollo de
sus aplicaciones.
Analizar la herramienta definida para la generacion de reportes.
Obtener mediante el Proceso Unificado de Desarrollo el Modelo de Disefio a partir del modelo
de andlisis existente.

6. Implementar los reportes propuestos del mdédulo Estadisticas del Sistema de Informacién

Hospitalaria Alas HIS.

El desarrollo del médulo de Estadisticas del Sistema de Informaciéon Hospitalaria alas HIS,

proporcionara un grupo de beneficios entre los que pueden ser mencionados los siguientes:
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< Poner a disposicién del profesional médico herramientas de gestion clinica y gestion
administrativa que den respuesta a sus necesidades reales en el area de Estadisticas.

« Determinar el flujo de pacientes que transita por los distintos departamentos de la institucion
hospitalaria, evidenciandose el comportamiento de los ingresos, egresos y transferencias

realizadas.

< Llevar el control estadistico del trabajo realizado en las distintas areas, entre las que se

destacan Consulta externa y Emergencias.
% Mantener un control de gestion y utilizacién 6ptima de recursos de salud.

% Garantizar que toda la informacion generada durante el trabajo en los hospitales sea

almacenada en bases de datos que permitan hacer uso de ellas en cualquier momento.

% Obtencién de datos estadisticos en tiempo real para la realizaciébn de estudios cientificos
acerca de las enfermedades mas comunes por areas residenciales o departamentos de la

institucion hospitalaria.
« Elaborar partes informativos, ayudados de gréficos estadisticos.

El documento estd compuesto por cuatro capitulos, el primero de ellos, Fundamentacion tedrica, en
el cual se analizan los conceptos y sistemas relacionados con los procesos de gestion hospitalaria,
ademas de ubicar al lector en el ambiente de desarrollo, justificandose el uso de tecnologias,

metodologias y herramientas para el desarrollo de la solucion propuesta.

Seguidamente, el capitulo Caracteristicas del sistema, en el cual se plasma el marco conceptual
asociado a la informacion que serd manipulada por el sistema, llegadndose a un acuerdo sobre las

funcionalidades, requerimientos deseados y el objeto de automatizacioén.

El tercer capitulo Disefio del sistema se centra en la modelacién detallada y la construccion de la

estructura de la aplicacion.

En el cuarto y dltimo capitulo Implementacidn, se implementan las clases y subsistemas en términos
de componentes. Se presenta la propuesta de solucién para lograr una gestién eficiente de los

requerimientos previamente identificados.
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Capitulo 1: Fundamentacién Teoérica

En el presente capitulo se abordan los conceptos fundamentales que posibilitan un mejor
entendimiento de los procesos vinculados al campo de acciéon. De igual forma se analizan los
diferentes sistemas de informacion hospitalaria a nivel nacional e internacional. Se incluye la
fundamentacion de la seleccion de un grupo de herramientas, tecnologias y metodologias utilizadas
para el desarrollo de este tipo de sistemas.

1.1.Conceptos asociados al dominio del problema

Las instituciones hospitalarias incluyen un departamento de estadisticas, el mismo se encarga de
procesar la informacién del hospital y emitir resimenes estadisticos. Estos resimenes o informes
constituyen la informacion sintetizada de cada servicio del hospital, de vital importancia para una futura
toma de decisiones de la misma. Estos informes estadisticos incluyen el movimiento hospitalario del
hospital contemplandose dentro de este toda la informacion relacionada con el ingreso del paciente ya
sea electivo o de urgencia, reflejandose la hora, el dia, la sala y el servicio donde fue ingresado. De

igual forma se mantiene el control de los egresos y traslados hechos en el hospital.

Relacionado al movimiento hospitalario, se contemplan un grupo de indicadores. Los cuales se

clasifican en:
indice ocupacional: Expresa qué porciento de las camas fue utilizado en el periodo.

Promedio de estancia: Es el numero de dias de asistencia hospitalaria que como promedio recibio

cada paciente en un periodo de tiempo.

indice de rotacion: Se interpreta como el nimero de personas que pasO por una cama durante un

periodo.

Intervalo de sustitucion: Es el tiempo promedio que una cama permanece desocupada entre el egreso

de un paciente y el ingreso de otro.

Dias de ocupacion de la cama: Expresa el nUmero de dias que como promedio estuvo ocupada una

cama durante el afio.

Morbilidad hospitalaria: representa el estudio de los efectos de una enfermedad en una poblacién en el

sentido de la proporcién de personas que enferman en un sitio y tiempo determinado.
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Capitulo 1 Fundamentacién Tedrica

Mortalidad hospitalaria: Es la relacién entre egresos fallecidos del hospital y el total de ingresos.
Tasa de mortalidad neta: Este indicador mide la calidad de la atencién hospitalaria.

Mortalidad bruta: Es el indicador que mide la accién de la muerte sobre la poblacion hospitalaria e

indica de esa poblacién egresada cuantos fueron fallecidos en total.

Promedio de camas reales: Se interpreta con el nUmero de personas que pasan por una cama real
durante un periodo de tiempo determinado. Una cama real es aquella que se encuentra instalada

realmente y disponible las 24 horas del dia para recibir una persona esté ocupada o no.

Vinculado a la generacion de resimenes estadisticos se encuentra el area de Consulta externa, de la
cual se lleva el control diario de la cantidad de casos vistos ya sean programados 0 no programados,
digase por programados, los pacientes que acuden a la consulta con una cita previamente asignada y
los no programados aquellos pacientes que son atendidos y no poseen una cita. La cita no es mas que

la asignacion de turnos a determinadas consultas.

Se define ademas la informacién relacionada al area de emergencias, procesandose la informacién de
los pacientes vistos de medicina y cirugia, las remisiones, ingresos y casos vistos en observacion. Los
pacientes vistos en medicina son aquellos atendidos normalmente en la consulta y los vistos en cirugia

son los que directamente pasan a dicha area.

1.2. Sistemas automatizados existentes vinculados al campo de accion
Existe un amplio grupo de empresas especializadas en la concepcion, desarrollo e implantacion de
soluciones de software vinculadas al area de la salud, las que tienen un vinculo estrecho con las
instituciones hospitalarias. Dentro de dichas instituciones se ha ampliado el marco de desarrollo hacia
cada una de las areas, servicios y departamentos que estas entidades incluyen, especificamente el
departamento de estadisticas, en aras de optimizar los recursos humanos, materiales e incrementar la

calidad de la atencién en los servicios de la salud.
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1.2.1. Sistemas de Informacién Hospitalaria desarrollados internacionalmente

A nivel internacional existe un grupo de Sistemas de Informacién Hospitalaria que incorporan un
maodulo para la gestion de la informacion estadistica de las instituciones hospitalarias, entre los que se
destacan:

Kewan — Cosmosalud, desarrollado por la empresa Dimension Informatica S.L, una de las entidades
espafiolas con mayor experiencia en el desarrollo, mantenimiento e implantacion de soluciones en el
ambito de la salud. Esta aplicacion posibilita: obtener indicadores de gestion, pero no genera otros

reportes estadisticos para la gestion de areas basicas como admision, archivo y facturacion.

Fue disefiado para ser utilizado en cualquier tipo de organizacion ya sea hospitales publicos o
privados, de atencion primaria o atencion especializada. Es un sistema multicentro y multidioma, que
integra todo tipo de informacion, imagenes, voz, video, etc. Contiene una interfaz grafica que permite
visualizar la ocupacién de quiréfanos, agendas, entre otras funcionalidades. Ademas de incorporar las
Ultimas tecnologias como la firma electrénica, reconocimiento de huella, reconocimiento de voz,
cédigos de barras, facturacién electronica, servicio de mensajes cortos (SMS del inglés Short Message
Service). (1)

X-HIS desarrollado por la empresa espafiola ISOFT, elimina la navegacion por menus e incorpora una
interfaz que facilita el uso de la aplicacion a cualquier tipo de usuario. Este software brinda un browser
asistencial que le permite al usuario navegar por todo el historial clinico. Tiene una interfaz parecida a
la del Outlook. Es multiplataforma, corre sobre los principales sistemas operativos como: Unix,
Windows, Linux y otros, tiene independencia de base datos de MS SQL server, Oracle, Informix,
Adaptive server y permite la conexion a través de redes de areas locales, wireless, correo electrénico,

fax, web etc.

Este software, permite crear un archivo de historias clinicas de forma digital para gestionar de manera
informatizada el historial de los pacientes, ademas de que mantiene los informes clinicos ordenados y
clasificados en expedientes clinicos electrénicos. Sin embargo, aunque cuenta con estas ventajas, no
tiene un moédulo que se especialice en la generacion de los reportes estadisticos que sean de interés
para los hospitales donde se encuentre instalado dicho sistema, pues sélo aporta datos relacionados

con la facturacion. (2)

Sistema de Informacién para la Gerencia Hospitalaria (SIGHO) utilizado en algunos de los hospitales

de México. Es un software basado en la Norma Oficial Mexicana NOM-168-SSA1-1998 referente al
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Capitulo 1 Fundamentacién Tedrica

resguardo y uso del expediente clinico electronico para facilitar las actividades de gerencia dentro del
hospital. (3)

Se apoya en estandares internacionales para el diagnostico de enfermedades y realizacion de
procedimientos tales como el CIE-10 y CIE9MC. Estd conformado por 14 mdédulos fundamentales,
algunos de ellos son: Agenda, Consulta Externa, Admision, Hospitalizacién, Urgencias o Enfermeria,
Toco-cirugia, Cirugia, Trabajo Social e Imagenologia. Para su desarrollo se utiliz6 como lenguaje de
programacion ASP.NET y el Framework Microsoft .NET, como Gestor de Base de Datos SQL Server
2000 ya que permite brindarle informacién actualizada al usuario mediante consultas y procedimientos.
La principal informacion que se obtiene a través del SIGHO corresponde a la Hoja diaria de consulta
externa con diagndsticos codificados en base a la Clasificacion Internacional de Enfermedades CIE-10,
los formatos intermedios del Sistema de Informacion Hospitalaria, el concentrado semanal del SUIVE,
los tarjeteros de diabetes mellitus e hipertension arterial, la Historia Clinica Prenatal Simplificada
(HCPS), el seguimiento de los programas de Linea de Vida, la coordinacion en el Sistema de
Referencia y Contrarreferencia, asi como el manejo en el registro de los resultados de Laboratorio y

Gabinete e inventario de medicamentos.

Sin embargo, aungque cuenta con ciertas ventajas, a partir de la informacion obtenida proveniente de
cada una de las areas de donde se nutre de los datos de interés, no realiza la generacién de reportes
estadisticos provenientes de cada uno de los departamentos, o de la institucion hospitalaria en
general. Lo cual supone que no se puedan realizar estudios cientificos de las enfermedades mas

comunes.

Open HIS, Sistema de informacion Hospitalaria desarrollado por el Grupo BioLinux, el cual es
distribuido libremente bajo la Licencia Publica General version 2.0 (GPL 2.0) de la Fundacién de
Software Libre. Este un sistema modular, escalable y cumple con los estandares abiertos predefinidos
para el correcto funcionamiento de un sistema hospitalario. Fue realizado con PHP como lenguaje de
programacion, AJAX para la comunicacién con el servidor, y MySQL y/o PostgreSQL como sistemas
gestores de base de datos. Sin embargo este sistema es poco abundante en cuanto a los servicios que
brinda en pos de la atencién del paciente, pues sélo presenta unas pocas opciones encaminadas a

informatizar algunos servicios, que no son suficientes para hacerlo totalmente operativo. (4)

Health3000®, es un sistema de informacién para el manejo y administracion de Hospitales y Clinicas.
Producido por la empresa Health Care International Services, la cual esta establecida en la Ciudad de
Miami, desde 1993, y fue fundada con la finalidad de abastecer a Laboratorios Clinicos, de todas sus

necesidades en insumos y equipos para su normal funcionamiento. Este producto ha sido desarrollado
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con una arquitectura abierta, maneja diferentes moddulos, tales como farmacia,
laboratorio, radiologia, consulta externa, citas, admision y descarga de pacientes, transferencia de
datos a contabilidad entre otros. (5)

Neuron, fue producido por la empresa colombiana Neuron Ltda. Es una aplicacién web que organiza el
trabajo en 5 médulos que engloban a los demas, los mismos son: operacién y transaccion, apoyo a
operaciones, administracion, gestion y web. Especificamente en el médulo de Cirugia de manera
especial garantizan la informacién para la facturacion, estadistica, programacién de cirugias, e historia
clinica. EI moédulo de Programacion de cirugias controla la programacion de cirugias y permite la

integracion con el moédulo de Admisiones, Facturacion, y Estadistica.

En el médulo de Administracion, de este sistema, se tienen en cuenta los modulos de Administracion
de informacion estadistica, Administracion de propiedad planta y equipo, Control de elementos de
consumo, Administracion de glosas, Administracién de tratamientos odontoldgicos, Administracion de
epicrisis, Administracién de atencion de urgencias, Administracion de farmacia, Administracion de
laboratorios, Tesoreria, Facturacion, Cartera, Administracion de autorizacién de servicios, Promocion y
prevencion, Cartas de compromiso, Contratacion, Vacunacion, Auditoria médica, Prestadores, Nomina

orden de prestacién de servicios y Némina planta.
1.2.2. Sistemas de Informacion Hospitalaria desarrollados a nivel nacional

A nivel nacional se encuentran un pequefio numero de sistemas, que aunque no en su totalidad fueron
creados para entidades hospitalarias, incluyen funcionalidades vinculadas al objetivo que se analiza,

entre ellos se encuentran;

Galen hospital, producido por la empresa cubana Softel, entidad que cuenta con experiencia en el
desarrollo de aplicaciones informaticas. El sistema estd principalmente dirigido a la gestién de los

medios de diagndstico y consultas.

Este software facilita la solicitud de exdmenes, y evaluacién de los resultados ademas de brindar otras
funcionalidades tales como: establecer los médicos de guardia, agregar consulta realizadas en el

hospital, buscar la historia clinica de un paciente, emitir un resumen de los casos atendidos entre otras.

La aplicacion gestiona la informacién requerida para la actividad gerencial a todos los niveles y facilita
la elaboracion de reportes estadisticos. Este proyecto incluye varias areas como la de registro de

pacientes, hospitalizacion, gestiéon de medios de diagndsticos y consulta, ademas que incluye conexiéon
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con equipos de diagnostico y auto-analizadores. También permite la emision de informes de resultados
y estadisticas.

Fue desarrollado en plataforma Windows (Windows NT y Windows 98) con 32 bits, presenta una
configuracion Cliente/Servidor y usa el gestor de bases de datos relacional SQL Server 7.0 como
repositorio de la informacién. Para la construccion de la base de datos se utilizo el Sistema Gestor de
Bases de datos Relacional SQL Server 7.0.

Aunque este es uno de los sistemas mas completos, en el area de estadisticas s6lo se emite reportes
de cirugia, morbilidad y movimiento hospitalario, y se deja fuera importantes informaciones
provenientes de otras areas de la institucion hospitalaria. Estas areas, estan relacionadas con la

atencion al paciente e influyen en la realizacion de estudios por parte del personal de salud.

Galenlab, fue producido por la empresa cubana Softel, con el objetivo de ser utilizado por los
especialistas para la gestiéon de pacientes, gestion de turnos, controlar los resultados de examenes de
laboratorio, permitir el enlace de los laboratorios con los autoanalizadores y la administracion de
autoanalizadores. Esta dirigido a la gestion de los medios de diagndstico y consultas, facilita la solicitud
de exadmenes, registro y evaluacion de los resultados obtenidos y la generacion de informacion
estadistica. Ademas de que presenta varios componentes como son: Gestién de servicios, Consulta,

Agenda, Autoanalizadores, Imagenes y trazados graficos. (6)

Aunque este software genera informacion estadistica, s6lo se centra en los resultados de los
exadmenes de los pacientes, y deja a un lado importantes informaciones relacionadas con los servicios
de atencion al paciente, algunas de ellas son: las causas de cancelacién de intervenciones
quirargicas, y el comportamiento de la poblacién atendida por la institucion ya sea la morbilidad o

mortalidad por patologia.

1.3.Tendencias y tecnologias actuales a considerar
El crecimiento en la industria de desarrollo de software impulsa cada vez mas el desarrollo de nuevas
tecnologias y metodologias que se utilizan con este propdésito. Actualmente existen a nivel mundial

herramientas que permiten la realizacién de grandes sistemas en tiempos relativamente cortos.

Una de las principales acciones a desarrollar por cualquier empresa desarrolladora de software es
definir el conjunto de herramientas y tecnologias de desarrollo de software a utilizar, lo cual constituye

el resultado de la investigacién realizada previo a la seleccion.
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Como parte de dicha investigacion son analizadas las caracteristicas, ventajas y desventajas que
poseen cada una de estas tecnologias, para determinar la factibilidad de su uso durante el desarrollo
del sistema.

A continuacién se presenta el resumen realizado durante la investigacion, y la propuesta tecnolédgica

realizada para el desarrollo del sistema.
1.3.1. Sistemas distribuidos. Modelo Cliente Servidor

Un sistema distribuido es una coleccion de computadores autbnomos conectados por una red, y con el
software distribuido adecuadamente para que el sistema sea visto por los usuarios como una Unica

entidad capaz de proporcionar todas sus funcionalidades. (7)

Modelo Cliente Servidor

El Modelo Cliente Servidor es una arquitectura donde la capacidad de proceso esta repartida en dos o
mas computadoras que cooperan entre si. Los clientes se convierten en la parte activa y realizan
peticiones al servidor, el cual es la parte pasiva, encargandose de atender, procesar y dar respuestas a
estas peticiones. (8)
Ventajas que presenta la arquitectura Cliente/Servidor
+ Facilita la integracion entre sistemas diferentes, y permite que las maquinas ya existentes
puedan ser utilizadas con el uso de interfaces mas amigables al usuario.
+« Facilita el suministro de informacion a los usuarios, ya que proporciona una mayor consistencia
a la informacién de la empresa al contar con un control centralizado de los elementos
compartidos, ademas de que facilita la construccién de interfaces graficas interactivas.
« Permite utilizar maquinas considerablemente menos costosas que las requeridas por una
solucion centralizada debido a la disminucién de los precios de hardware.
Desventajas de la arquitectura Cliente/Servidor
« El mantenimiento de los sistemas se hace dificil pues implica la interaccion de diferentes partes
de hardware y de software, distribuidas por distintos proveedores, lo cual dificulta el diagnéstico
de fallas.
% Los clientes y los servidores deben utilizar el mismo mecanismo (por ejemplo sockets o RPC),
lo cual implica que se deben tener mecanismos generales que existan en diferentes
plataformas.

+ La congestién en la red puede causar un mal desempefio del sistema.
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1.3.2. Patrones de arquitectura y disefio

Los patrones del disefio tratan los problemas del disefio que se repiten y que se presentan en
situaciones particulares del disefio, con el fin de proponer soluciones a ellas. (9) Por lo tanto, los
patrones de disefio son soluciones exitosas a problemas comunes. Existen muchas formas de
implementar patrones de disefio. Los detalles de las implementaciones son llamadas estrategias.

Fue por los afios 1994, que aparecio el libro "Design Patterns: Elements of Reusable Object Oriented
Sofware" escrito por Gang of Four, formada por Erich Gamma, Richard Helm, Ralph Johnson y John
Vlissides. Luego de la publicacion de ese libro fue que empez6 a difundirse con mas fuerza la idea de
patrones de disefio. Ellos recopilaron y documentaron 23 patrones de disefio aplicados usualmente por
expertos disefiadores de software orientado a objetos.

El grupo de GoF clasifico los patrones en 3 grandes categorias: creacionales, estructurales y de
comportamiento.

o Creacionales: Patrones creacionales tratan con las formas de crear instancias de objetos. El
objetivo de estos patrones es de abstraer el proceso de instanciacion y ocultar los detalles de
cémo los objetos son creados o inicializados.

e Estructurales: Los patrones estructurales describen como las clases y objetos pueden ser
combinados para formar grandes estructuras y proporcionar nuevas funcionalidades. Estos
objetos adicionados pueden ser incluso objetos simples u objetos compuestos.

e Comportamiento: Los patrones de comportamiento ayudan a definir la comunicacién e iteracidén
entre los objetos de un sistema. El propdsito de este patrén es reducir el acoplamiento entre los
objetos.

Patrones de la arquitectura J2EE

Con la aparicidon de la arquitectura J2EE, también vino un nuevo catalogo de patrones de disefo.
Desde que J2EE es una arquitectura que involucra otras, incluyendo servlets, JavaServer Pages,
Enterprise Java Beans, y otras, tiene su propio conjunto de patrones especificos para diferentes
aplicaciones empresariales, que les permiten por ejemplo: Alta disponibilidad, Redundancia a Fallas,

Alto desempefio, y Balanceo de Cargas.

Existen 15 patrones J2EE que estan divididos en 3 de las 5 capas de la arquitectura: presentacion,
negocios e integracion.
Capa de Presentacion

«» Decorating Filter / Intercepting Filter: Un objeto que esta entre el cliente y los componentes

Web. Este procesa las peticiones y las respuestas.
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Front Controller/ Front Component: Un objeto que acepta todos los requerimientos de un cliente
y los direcciona a manejadores apropiados.

View Helper: Un objeto helper que encapsula la l6gica de acceso a datos en beneficio de los
componentes de la presentacion.

Composite view: Un objeto vista que estd compuesto de otros objetos vista. Por ejemplo, una
pagina JSP que incluye otras paginas de ese tipo y HTML usan la directiva include o el action
include.

Service To Worker: Es como el patron de disefio Modelo Vista Controlador que ayuda en el
manejo de la vista.

Dispatcher View: realiza muy poco trabajo en la vista. EIl manejo de esta, es realizado por sus

mismos componentes.

Capa de Negocio

72
0‘0
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Business Delegate: Un objeto que reside en la capa de presentacion, en beneficio de los otros
componentes llama a métodos remotos en los objetos de la capa de negocios.

Value Object/ Data Transfer Object/ Replicate Object: Un objeto para la transferencia de datos
sobre la red.

Session Facade/ Session Entity Facade/ Distributed Facade: para encapsular la complejidad de
las interacciones entre los objetos del negocio y participantes en un flujo de trabajo, para
manejar los objetos del negocio, lo que proporciona un servicio de acceso uniforme a los
clientes.

Aggregate Entity: Para la agregacién entre entidades.

Value Object Assembler: Un objeto que reside en la capa de negocios y crea otros objetos
cuando es requerido.

Value List Handler/ Page-by-Page Iterator/ Paged List: Es un objeto que maneja la ejecucién de
consultas SQL, caché y procesamiento del resultado.

Service Locator: Consiste en utilizar un objeto para abstraer y ocultar las complejidades de la
creacion del contexto inicial, de busqueda y recreacion de objetos, y reduce la complejidad del

cbdigo, lo que proporciona un punto de control.

Capa de Integracion

R/
0.0

Data Access Object Service Activator: Consiste en utilizar un objeto de acceso a datos para

abstraer y encapsular todos los accesos a la fuente de datos.
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Service Activator: Se utiliza para recibir peticiones y mensajes asincronos de los clientes.
Cuando se recibe un mensaje, se invocan a los métodos de los componentes de negocio

necesarios para cumplir la peticion de forma asincrona.

1.3.3. Tecnologias existentes

Java, lenguaje de programacion

Java es un lenguaje de programacion orientado a objeto, el cual contribuye al desarrollo de software,

permite realizar cualquier tipo de programa. Estd compuesto basicamente por 2 elementos:

@
0’0

@,
0’0

Plataforma: la maquina virtual de Java

El lenguaje: desarrollado por Sun Microsystems a principios de los afios 90. La sintaxis es muy
parecida a la utilizada en C y C++, aunque presenta un modelo de objetos mas simple y elimina
herramientas de bajo nivel que suelen inducir muchos errores, como la manipulacion directa de

punteros o memoria.

Este lenguaje se caracteriza por ser:

72
0‘0
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*
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Compilado: Genera ficheros de clases compiladas, pero estas son en realidad interpretadas por
la maquina virtual de java. Dicha maquina virtual es quien mantiene el control sobre las clases
gue se ejecutan.

Multiplataforma: EI mismo cddigo java que funciona en un sistema operativo, funcionara en
cualquier otro sistema operativo que tenga instalada la maquina virtual de java.

Seguro: La maquina virtual, al ejecutar el cddigo, realiza comprobaciones de seguridad,
ademas el propio lenguaje carece de caracteristicas inseguras, como por ejemplo los punteros.
Distribuido: Fue construido con extensas capacidades de interconexion TCP/IP. Tiene librerias
de rutinas para acceder e interactuar con protocolos como http y ftp, lo que permite a los
programadores acceder a la informacion a través de la red con tanta facilidad como a los

ficheros locales.

Eclipse como herramienta de desarrollo

Eclipse es una plataforma de software de coédigo abierto independiente de una plataforma para

desarrollar lo que se llama "Aplicaciones de Cliente Enriquecido”, opuesto a las aplicaciones "Cliente-

liviano" basadas en navegadores. Esta plataforma, tipicamente ha sido usada para desarrollar

entornos integrados de desarrollo (IDE), como el entrono de Java llamado Java Development Toolkit

(JDT) y el compilador (ECJ) que se integra como parte de Eclipse (y que son usados también para
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desarrollar el mismo Eclipse). Sin embargo, también se puede usar para otros tipos de aplicaciones
cliente, como BitTorrent Azureus.

Eclipse fue desarrollado originalmente por IBM y es ahora desarrollado por la Fundacion Eclipse, una
organizacion independiente que fomenta una comunidad de cédigo abierto y un conjunto de productos
complementarios, capacidades y servicios. Presenta una arquitectura basada en plug-ins que le
permite integrar diversos lenguajes sobre un mismo IDE, ademas es soportado por los principales
sistemas operativos como Linux, Windows, Solaris 8 (SPARC/GTK 2) y Mac OSX-Mac/Carbon.

La ultima version Eclipse Europa, esta compuesta por un total de 21 subproyectos que le permiten
adaptarse a las necesidades de cualquier programador. Esta version incorpora algunas novedades
entre las que se encuentra una mejora en el framework, para el desarrollo de interfaces para otros
lenguajes interpretados, ademas facilita el desarrollo de aplicaciones con MinGW en Windows o0 un
editor visual para HTML y JSP.

Visual Paradigm como herramienta de modelado

Visual Paradigm, es una herramienta profesional que utiliza el Lenguaje Unificado de Modelado (UML,
como sus siglas en inglés lo indican), la cual soporta el ciclo de vida completo del desarrollo de
software: andlisis y disefio orientados a objetos, implementacion, pruebas y despliegue. Esta
importante herramienta ampliamente utilizada para el modelado, agiliza el proceso de construccién de
aplicaciones de calidad a un menor coste. (10)

Visual Paradigm se puede integrar facilmente con varios IDEs, entre ellos Eclipse y NetBeans.
Posibilita la generacién de cédigo desde diagramas y la generaciéon de documentos en varios formatos
como HTML, Microsoft Word y PDF. De igual forma facilita la generacion de cddigo y la ingenieria
inversa en lenguajes como Java, C + +, CORBA IDL, PHP, XML Schema, Ada y Python.

JasperReports e iReport, para la generacién de reportes

JasperReports es una libreria de clases de Java de cddigo abierto disefiada para facilitar la creacion
de reportes en las aplicaciones Java. Esta puede ser utilizada tanto en aplicaciones web como de
escritorio, la misma posibilita incluir en los reportes imagenes y graficos. Esto permite que los datos se
puedan presentar de manera textual o a través de graficos en dependencia de las necesidades del
usuario. (11)
Entre sus principales ventajas se encuentran:

.

+ Permite una diagramacion flexible de los reportes, lo cual posibilita que estos se puedan dividir

en secciones opcionales como son titulo, encabezado y detalles.
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+ Posibilita la creacién de sub-reportes dentro de reportes facilitando el disefio de los mismos y
ayudando a que la informacion esté mejor organizada.

« Permite exportar los reportes a una multitud de formatos como PDF, XLS, RTF, HTML, XML,
CVS y texto plano.

% Se integra con JFreeChart que es una libreria libre para la generacion de todo tipo de graficas.

Para obtener un reporte se debe definir primeramente el archivo XML, el cual contendra las
particularidades del reporte. En este se especifica la estructura del informe, definiendo la organizacién
de los datos en el mismo.

Luego para cada reporte se implementa una clase java la cual es la encargada de realizar las
consultas a la base dato asignando los valores a este reporte. La salida de esta puede ser en
diferentes formatos tales como: PDF, XML, HTML, CSV, XLS, RTFy TXT.

Para definir los XML de los reportes fue utilizada la herramienta iReport, esta es un editor grafico
implementado en java perteneciente al ambito del software libre, el cual se integra perfectamente con
el JasperReports. La misma permite corregir visualmente informes complejos, caracterizandose por:
(12)

« Manejar la mayoria de las etiguetas de JasperReports

< Permitir utilizar gréficos estadisticos, imagenes, subreportes y crosstab en la creacion de

reportes.
% Los reportes pueden ser exportados a PDF, RTF, XML, XLS, CSV, HTML.

Concepcidn arquitectonica

La arquitectura en tres capas es un estilo de programacion que se basa en la divisién en el nivel de
acceso a datos, nivel de logica de negocio y nivel de presentacion o aplicacién. Esta presenta varias
ventajas (13):

« El codigo de la capa intermedia puede ser reutilizado por multiples aplicaciones si esta
disefiado en formato modular. Esto permite reducir los esfuerzos de desarrollo vy
mantenimiento, asi como los costos de migracion.

% La separacion de roles en tres capas, hace mas facil reemplazar o modificar una capa sin
afectar a los médulos restantes.

«» Al separar la aplicacion de la base de datos, se hace mas facil utilizar nuevas tecnologias de

agrupamiento y balance de cargas.
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« La interfaz del usuario es separada de la aplicacion, esto libera de gran procesamiento a la
estacion de trabajo.

Capa de Presentacion
Esta es la capa del sistema con la que interactla el usuario, brindandole la informacién que el mismo
necesita. Esta capa se comunica Unicamente con la capa de negocio y es conocida como interfaz

gréfica, su caracteristica principal es la de ser amigable para el usuario.

En esta capa se utiliza Java Server Faces (JSF), framework para aplicaciones Java basadas en
servicios web, el cual simplifica el desarrollo de interfaces de usuario en aplicaciones Java.
JSF usa Java Server Pages (JSP) como la tecnologia que permite hacer el despliegue de las
paginas. Ademas, cuenta con RichFaces, una rica biblioteca de componentes que posee un avanzado

marco para integrar facilmente capacidades AJAX en el desarrollo de aplicaciones de negocios.

Para comprender mejor las ventajas que proporciona AJAX (Asynchronous JavaScript And XML), que
por consiguiente son mejoras con las que cuenta JSF, se puede afirmar que la misma es un conjunto
de tecnologias de desarrollo Web para crear aplicaciones interactivas sin la necesidad de cargar la
pagina completamente entre una solicitud y otra. Las paginas se ejecutan en el navegador, y
mantienen comunicacion asincrona con el servidor en segundo plano mediante un canal de conexion,
debido a que la pagina Web no se refresca completamente, sino que solamente se acceden a
elementos de la misma mediante JavaScript u otro lenguaje del lado del cliente, que permita ganar en

rapidez y eficiencia.

Capa de Negocio

Es la capa donde se reciben las peticiones del usuario y se envian las respuestas luego de
procesarlas, es aqui donde se establecen todas las reglas que deben cumplirse. Esta capa se
comunica con la capa de presentacién para recibir las solicitudes y presentar los resultados, y con la
capa de datos para acceder a los datos.

En esta capa se utiliza el framework JBoss Seam, el cual esta integrado por un conjunto de elementos
gue le permiten controlar el acceso a datos, la l6gica del negocio y la interfaz de usuario. Seam es un
framework Open Source desarrollado por la empresa Jboss (también propietaria de otras tecnologias
populares en el mundo Java como Hibernate), con el fin de unir diferentes tecnologias y estandares de

Java en un solo framework.
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Seam permite usar EJB3 (Enterprise Java Beans en su version 3)+JSF (Java Server face) de una

forma muy sencilla, ademas de afiadirle herramientas Utiles para el desarrollo de aplicaciones Web.

Todo esto esta unido en un solo framework bien acoplado y basado en estandares ampliamente

utilizados y probados. Sus principales ventajas son:

+ Permite agregar anotaciones propias a los objetos Entidad y Session de EJB, logra con esto
escribir menos cédigo Java y XML

% Permite hacer validaciones en los POJOs (Plain Object Java), asi como manejar directamente
la l6gica de la aplicacién y de negocios desde las secciones beans.

« Se integra perfectamente con otros frameworks como: RichFaces, ICEFaces(los cuales

soportan AjaX) MyFaces, Hibernate y Spring.

JBoss Application Server

JBoss es un servidor de aplicaciones J2EE de cddigo abierto implementado en Java pero, puede ser
utilizado en cualquier sistema operativo que soporte java, implementa todo el paquete de servicios de
J2EE. (14)

JBoss fue el primer servidor de aplicaciones de cédigo abierto disponible en el mercado, ofrece una
plataforma de alto rendimiento para aplicaciones de negocios. Combina una arquitectura orientada a
servicios con una licencia de codigo abierto, presenta la ventaja de ser descargado, utilizado,

incrustado, y distribuido sin restricciones por la licencia.

Principales caracteristicas de JBoss:
+ Producto de licencia de codigo abierto sin coste adicional.
+ Cumple los estandares.
+ Confiable a nivel de empresa
+ Incrustable, orientado a arquitectura de servicios.
% Flexibilidad consistente
+» Servicios del middleware para cualquier objeto de Java
% Soporte completo para JMX
Jboss tools
Jboss tools es una coleccion de plugins que le son afiadidos al IDE, los cuales le incorporan una

serie de funcionalidades, ademas de poder ser afladidos a diferentes servidores de aplicacion. Posee
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un editor grafico para la configuracion de archivos Seam y soporta la realizacién de pruebas de
integracion de Seam desde el Eclipse.

Capa de Datos

La capa de datos es donde estan almacenados los datos persistentes de la aplicacion, es la encargada
del almacenamiento y manipulacion en la base dato. Esta formada por uno o 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.

Una base de datos (BD) se puede definir como el conjunto de datos interrelacionados entre si,
almacenados con caracter mas o menos permanente en la computadora. Es decir, una BD puede

considerarse una coleccion de datos variables en el tiempo.

El software que permite la utilizacién y/o la actualizacién de los datos almacenados en una o varias
bases de datos por uno o varios usuarios desde diferentes puntos de vista y a la vez, se denomina
Sistema de gestion de bases de datos (SGBD). El objetivo fundamental de estos sistemas consiste en
suministrar al usuario las herramientas que le permitan manipular, en términos abstractos, los datos,
de manera que no le sea necesario conocer el modo de almacenamiento de los datos en la

computadora, ni el método de acceso empleado.

PostgreSQL
PostgreSQL es un sistema de base de datos relacional perteneciente al ambito del software libre que
se destaca por su robustez, escalabilidad y cumplimiento de los estandares SQL. Cuenta con
versiones para una amplia gama de sistemas operativos, entre ellos: Linux, Windows, Mac OS X,
Solaris, BSD, Tru64 y otros. (15)
Las principales mejoras que Postgre SQL incluye son:
+» La sustitucién de los bloqueos de tabla por el control de concurrencia multi-version, el cual
permite a los accesos de soélo lectura continuar leyendo datos consistentes durante la
actualizacién de registros, y permite realizar copias de seguridad al instante, mientras la base
de datos permanece disponible para consultas.
+ La mejora de los tipos internos, incluyendo nuevos tipos fecha/hora de rango y soporte para

tipos geométricos adicionales.
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Ademas se utiliza Hibernate para mapear las tablas de la base de datos con las entidades del negocio.
Permite asi disefiar objetos persistentes que podran incluir polimorfismo, relaciones, colecciones, y un
gran numero de tipos de datos de una manera muy rapida y optimizada. El mismo brinda la posibilidad
de generar bases de dato en cualquiera de los entornos soportados: Oracle, MySql; soporta la
generacion automéatica de claves primarias y realiza la persistencia de forma transparente sin
procesamiento de codigo de bytes. (16)

1.3.4. Metodologias de desarrollo

Una metodologia es un proceso utilizado en el desarrollo de un software para definir Quién debe hacer
Qué, Cuando y Cémo debe hacerlo. Estas no existen universalmente, pues las caracteristicas de

cada proyecto (equipo de desarrollo, recursos, etc.) exigen que el proceso sea configurable.

Proceso Unificado de Desarrollo (RUP)

El Proceso Unificado de Desarrollo del inglés RUP, es un proceso de software genérico que puede ser
utilizado para una gran variedad de sistemas de software, asi como diferentes areas de aplicacion,
tipos de organizaciones, niveles de competencia y tamafios de proyectos. (17) Provee un enfoque
disciplinado en la asignacién de tareas y responsabilidades dentro de una organizacién de desarrollo,
asegura la produccion de software de muy alta calidad y permite satisfacer las necesidades de los

usuarios finales, dentro de un calendario y presupuesto predecible.

En el Proceso Unificado de Desarrollo las actividades se agrupan en grupos logicos para lo cual se
definieron 9 flujos de trabajo principales los cuales son: Modelado del negocio, Requerimientos,
Andlisis y disefio, Implementacion, Pruebas y Despliegue, Administracidn de la configuracion y
cambios, Administracién de proyecto y Entorno. Ademas, esta compuesto por cuatro fases que son:
Inicio, Elaboracion, Construccion y Transicion, las cuales permiten la realizacién de iteraciones durante

el ciclo de vida del desarrollo del software. Ver Figura 1.1
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Figura1.1. Proceso Unificado de Desarrollo

Los aspectos esenciales que definen el proceso unificado se resumen en tres caracteristicas

fundamentales: dirigido por casos de uso, centrado en la arquitectura, iterativo e incremental.

Notacion para el Modelado de Procesos de Negocio

BPMN constituye el estandar de modelado de procesos de negocio, que permite representar

gradficamente las diferentes etapas de cada proceso de negocio. Esta notacién ha sido disefada
especificamente para coordinar la secuencia de procesos y los mensajes que fluyen entre los
diferentes procesos participantes, para que haya un mejor entendimiento entre los involucrados e

interesados del negocio. (18)

Dicha notacién se inserta en el flujo de trabajo Modelado del negocio, propuesto por el Proceso
Unificado de Desarrollo explicado anteriormente, que permite describir los procesos del negocio que
representan de forma legible. Un Proceso de Negocio es una coleccién de actividades donde son
tomadas una o varias clases de entradas, para crear una salida que tiene valor para un cliente. El
principal objetivo de esta notacién es lograr una correcta administraciéon de los procesos del negocio
asegurandose gue los mismos sean modelados, automatizados, integrados y optimizados de forma

continua, para lograr la eficiencia del grupo de desarrollo.
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La correcta administracion de los procesos permite reducir tanto el tiempo total utilizado para la
realizacion del producto como los gastos, ademas de reducir los riesgos que atentan contra el correcto
desarrollo del sistema. BPMN, fue inicialmente desarrollada por la organizacién Business Process
Management Initiative, y es actualmente mantenida por el OMG (Object Management Group), luego de
la fusion de las dos organizaciones en el afio 2005. Su version actual es la 1.1 y hay una version futura
propuesta, la 2.0.

La importancia de este estandar radica en que introduce el modelado de procesos en general, y apoya
la comunicacion y el entendimiento entre las personas. La Notacion para el Modelado de Procesos de
Negocio presenta eventos de inicio, intermedio y final. Por cada uno de estos se pueden utilizar varios

simbolos en dependencia de la situacion que sea necesaria modelar.

Lenguaje Unificado de Modelado

UML, es usado para especificar, visualizar, construir y documentar artefactos de un sistema de
software, también para entender, disefiar, configurar, mantener y controlar la informacion sobre los
sistemas a construir e incorporar las mejores practicas actuales en un acercamiento estandar. (19)
Entre sus caracteristicas principales se encuentran:
+ Modela estructuras complejas.
« Las estructuras mas importantes que soportan tienen su fundamento en las tecnologias
orientadas a objetos, tales como objetos, clase, componentes y nodos.
«» Comportamiento del sistema: casos de uso, diagramas de secuencia y de colaboraciones, que
sirven para evaluar el estado de las maquinas.
« Emplea operaciones abstractas como guia para variaciones futuras, y afiade variables si es
necesario.

+ Reemplaza a decenas de notaciones empleadas con otros lenguajes.

Al concluir este capitulo se llegan a las siguientes conclusiones:

Se investigaron los Sistemas de Informacién Hospitalaria, lo que permite concluir que en su mayoria
son propietarios, con altos costos de licencia. Ademas, s6lo abarcan las areas administrativas o
contables; excluyen los departamentos asistenciales, servicios de atencion al paciente, asi como las

areas de direccién o gerencias.
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Estos sistemas no contemplan un médulo que gestione la informacién estadistica vinculada a cada
departamento y excluyen la generacion de gréaficos que muestren el comportamiento estadistico del
hospital en dependencia de los indicadores seleccionados. Por lo que se necesita construir un software
estandar que garantice el éxito de la calidad de atencion al paciente.

Fueron analizadas un conjunto de herramientas, metodologias y tecnologias que han sido utilizadas
para el desarrollo de un sistema de informacion hospitalaria que solucione las probleméaticas
existentes. Dicha seleccién estd compuesta por: Eclipse como IDE de desarrollo, PostgreSQL Maestro
como aplicacion cliente para el manejo de la base de datos, Pgadmin como herramienta para el
manejo de la base de datos, Visual Paradigm como herramienta case para el modelado y

JasperReports e iReport para la generacion de reportes.
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Capitulo 2: Caracteristicas del sistema

En este capitulo son abordados aspectos relacionados con el negocio y el sistema, sobre la base de
una amplia descripcion de los procesos asociados a los mismos, asi como el andlisis de todo lo
concerniente a las actividades a automatizar, y los requerimientos del software vistos tanto desde el

punto de vista funcional como no funcional.

2.1.0bjeto de estudio
2.1.1. Objetivos estratégicos de la organizacion

El objetivo basico del Servicio de Estadistica en un Hospital es obtener datos concretos de todos los

procesos que se llevan a cabo en cada una de las unidades del mismo.

Obijetivos estratéqgicos especificos

Constituye una estrategia el objetivo de alcanzar la disponibilidad y accesibilidad a los datos esenciales
generados como consecuencia de un grupo de acciones llevadas a cabo en otras unidades que
producen un resultado observable para el equipo de salud, lo que garantiza la seguridad de los
reportes, eficiencia y calidad en la atencion al paciente, y promueve el autocontrol de las actividades
gue se realizan en cualquier centro donde se encuentre el Sistema de Informacion Hospitalaria, que
actualmente se encuentra en desarrollo, con el se contribuiria a elevar la calidad de atencion al
paciente al contar con reportes estadisticos relacionados ademas con el entorno que les rodea en las

instituciones hospitalarias. (20)

Objetivos estratégicos generales

+» Contribuir eficazmente al tratamiento seguro y efectivo de pacientes, al contar con un sistema
gue satisfaga la demanda continua y cada vez mayor que permita llevar a cabo evaluaciones
de riesgos, gestionar la informacién disponible, ofrecer una respuesta rapida sobre el terreno y
gue esté basado en el uso de tecnologia de la informacién innovadora.

+ ldentificar la necesidad de generar datos estadisticos en un determinado momento de un area o
departamento especifico del hospital, lo cual permite la prevencién, el control y la vigilancia de
las enfermedades transmisibles.

«» Formular, documentar y llevar a cabo un registro para satisfacer las necesidades del personal

de salud que labora con cada paciente, en contribucién con un programa de investigacion
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llevado a cabo por profesionales de la salud, que tenga un impacto innovador y sostenible en el
control de las enfermedades, mediante la mejora, creacion y evaluacion de nuevos
instrumentos, intervenciones y estrategias

% Aconsejar al equipo de salud acerca de como obtener mejores resultados en la basqueda de un
servicio determinado con el fin de establecer una relacion coherente y asi mejorar su
adecuacion al sistema.

« Atender y satisfacer las solicitudes de cada unidad del hospital que requiera de los servicios
estadisticos.

% Recopilar la informaciéon generada en las unidades del centro de salud que cuente con el
Sistema de Informacién Hospitalaria.

% Llevar a cabo la supervisién de los datos de cada unidad para la elaboracion de graficos y

tablas con los mismos actualizados.

2.1.2. Flujo actual de los procesos involucrados en el campo de accién

El departamento de Estadisticas de las instituciones hospitalarias tiene como objetivo principal emitir
consolidados estadisticos como resultado de la informacién procesada proveniente de las distintas

areas de la institucion.

El técnico de registro y estadisticas de salud, es el maximo responsable en el proceso de la
informacién obtenida de las areas del hospital, como Radiologia, Consulta externa, Anatomia
patolégica, Blogue quirdrgico, Emergencias, Admision, entre otras. Los trabajadores de cada una de
dichas areas deben entregar diariamente el parte informativo al departamento de Estadisticas. Para
gue el técnico de registro y estadisticas de salud proceda a evaluar cada uno de los datos emitidos,
conformar los reportes totalizados y generar los indicadores hospitalarios, especificos por cada area y
en un intervalo de tiempo determinado. Como resultado de dicho analisis se identifica el proceso

Generacion de reportes estadisticos a partir del cual se obtienen un conjunto de reportes como:

% Reportes estadisticos de Consulta Externa, Servicios de apoyos y Emergencia que contiene la
informacién de los totales asociados a las areas de Cirugia, Laboratorio, Radiologia, Consulta
externa, Obstetricia, Anatomia patolégica y Emergencias.

+ Reporte estadisticos Movimiento mensual segun departamentos clinicos, Consolidado de
departamentos clinicos de la institucién, Movimiento mensual de la Emergencia, Consolidado

de la emergencia, Movimiento mensual de la UCI y Consolidado de la UCI, que contienen la
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informacion de los totales asociados al Registro de admisiones, transferencias, egresos y el
Censo diario de los departamentos y servicios provenientes del area de Admision.

% Reporte Movimiento mensual de la UCI y Consolidado de la UCI que contienen la informacion
de los totales asociados al Registro de admisiones de la UCI, Registro de egreso de la UCl y
Registro de transferencias de la UCI proveniente del area Unidad de cuidados intensivos (UCI).

+ Reporte Movimiento mensual de la Emergencia y el Consolidado de la Emergencia que
contienen la informacién del total asociado al Movimiento de pacientes de emergencia
proveniente del &rea de Emergencias.

% Reporte de Morbilidad y Mortalidad hospitalaria a partir del diagnéstico clinico que emite el
médico a pacientes hospitalizados, que contiene la informacién asociada a la Historia clinica
Hoja frontal y el informe de biopsia proveniente del area Anatomia patoldgica.

% Reporte de Morbilidad de la Emergencia a partir del diagndstico clinico que emite el médico a
pacientes atendidos en este servicio, estos contienen informacion asociada a la historia médica
de Emergencia pediatrica y de adultos.

% Reporte de Morbilidad y Mortalidad de la UCI a partir del diagnéstico clinico que emite el

médico a pacientes atendidos en esta unidad.

Una vez generados los reportes que resumen la informacién total de cada area, se generan los
Indicadores hospitalarios de interés para el ministerio y el hospital, pues estos responden a la
productividad, eficiencia, disponibilidad, accesibilidad, actividades, uso, cobertura, eficacia, efectividad

0 impacto, utilizacién de los recursos y la atencién a pacientes.

El técnico de registro y estadisticas de salud procede ademds a hacer uso de los parametros definidos
en los reportes, a identificar los criterios de interés para la direcciébn de la institucion y elaborar
diferentes graficos que visualicen el comportamiento de la entidad, los cuales son informados a la
institucion y ministerio. De existir la necesidad de graficar otra informacién, esta debe ser analizada
manualmente en cada uno de los partes emitidos. Asi como determinar los totales, definir los

indicadores y determinar los valores a tomar por cada criterio a representar en el grafico.

2.1.3. Causas que originan la situacién problémica
Al realizar el andlisis del flujo de actividades que tiene lugar en el proceso Generacion de reportes

estadisticos, identificado en el departamento de Estadisticas de las instituciones hospitalarias, han sido
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identificadas un conjunto de irregularidades que atentan contra una Optima obtencion de los
consolidados estadisticos.

La informacién almacenada se recopila en forma de documentos en los archivos, para lo que es
preciso contar con tiempo suficiente para buscarlo y organizarlo una vez consultado cada vez que se
requiera, ademas de que esta informacion corre gran riesgo de perderse. Los datos relacionados con
los reportes de las unidades en los hospitales se guardan en papeles, deteriordndose con el tiempo.
Los reportes se realizan sin la seguridad de saber que realmente sean estos los datos generados en

las unidades.

Ademas Los reportes estadisticos de las unidades internas se realizan en documentos de papel, de
forma personal es la entrega, pudiéndose utilizar ese tiempo de trabajo necesario, para la realizacion
de otras actividades. La informacion de los reportes emitidos genera un gran cumulo de datos
registrados en documentos de papel, sin la elaboracién de graficos que ayuden a la comprension del
balance. Los pedidos de las estadisticas de cada unidad se solicitan y archivan en grandes cantidades
de archivos en papel, lo cual dificulta la busqueda de alguna informacion requerida, lo que hace mas

complicado el proceso de pedido.

2.2.0bjeto de automatizacion

Debido a la situacion problémica descrita, se propone el desarrollo de un sistema informatico que
permita automatizar el proceso para la generacion de reportes estadisticos que garantice un éptimo
registro y generaciéon de dichos datos de un hospital determinado. Las actividades principales que
requieren ser automatizadas son:

- Elaborar reporte de movimiento de hospitalizados a partir de las estadisticas recibidas del area
de admisién: Se desean automatizar la elaboracién de reportes de los movimientos que se le
realizan a los pacientes en las unidades del hospital a partir de los criterios que necesite el
usuario, los cuales pueden ser departamento 0 servicio en un rango de meses 0 en un mismo
mes, con los cuales se genera el movimiento mensual de hospitalizados por departamentos
clinicos y servicios.

- Generar reportes de Morbilidad hospitalaria: se desea automatizar la generacién de los reportes
confeccionados a partir del diagndstico clinico que emite el médico a pacientes hospitalizados,
lo cual brinda la posibilidad de elegir criterios como el mes, el nivel de diagnéstico y la

procedencia, que viene dada en dependencia de si el usuario quiere obtener los datos
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estadisticos de enfermos en una poblacion determinada por una enfermedad especifica, o la
ocurrencia, la cual representa el estado de la estadistica de enfermos por una enfermedad
especifica en un area de la institucién hospitalaria.

Generar reportes estadisticos de Consulta Externa: se desea automatizar la generacion de
reportes estadisticos provenientes del area de consulta externa, lo cual permite obtener por
cada mes seleccionado o por la seleccién de varios meses a la vez cuantas consultas de uno o
varios tipos hubo en ese periodo.

Generar reportes estadisticos de Emergencia: se desea automatizar la generaciéon de reportes
estadisticos provenientes del area de emergencias, los cuales muestran por mes y en grupos
I6gicos el reporte segun los criterios previamente seleccionados por el usuario. Para su la
generacion de dicho reporte se consulta la hoja de emergencia.

Generar reporte de mortalidad hospitalaria: se desea automatizar la generacion de los reportes
confeccionados a partir del diagnéstico clinico que emite el médico de sus pacientes fallecidos,
lo cual brinda la posibilidad de elegir criterios como el mes, el nivel de diagnostico y la
procedencia, que viene dada en dependencia de si el usuario quiere obtener los datos
estadisticos de fallecidos en una poblacion determinada por una enfermedad especifica, o la
ocurrencia, la cual representa el estado de la estadistica de fallecidos por una enfermedad
especifica en un area de la institucion hospitalaria.

Generar reporte de natalidad hospitalaria: se desea automatizar la generacién de los reportes
confeccionados a partir de los criterios seleccionados por el usuario, los cuales pueden ser:
afio, mes, sexo, residencia, edad de la madre, talla, peso y edad gestacional. Es consultada la
entidad Libro de la sala de partos con los criterios antes mencionados se genera el reporte de
informacion.

Generar comportamiento de la morbilidad o mortalidad por patologia: se desea automatizar la
generacién de los reportes confeccionados a partir de los criterios seleccionados por el usuario,
los cuales pueden ser: rango de afios, patologia, morbilidad y mortalidad. Una vez
seleccionados se abtiene el reporte que representa el comportamiento de una enfermedad en
una poblacién determinada segun afectaciones de enfermos y fallecidos, se muestran los
atributos afios, tasas e indice ordenados ascendentemente por el afio, asi como la cantidad de
elementos configurados para mostrar por paginas, lo cual permite navegar por el resultado.
Generar reporte de causas de cancelacién de intervenciones quirdrgicas: se desea automatizar
la generacion de los reportes confeccionados a partir de un rango de afios seleccionado por el

usuario, el cual depende de la informacion proveniente de las entidades causas de cancelacion
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de cirugias electivas y causas de cancelacién de cirugias de emergencia. Una vez consultadas
dichas entidades se genera el reporte, lo cual muestra por causa de suspension la cantidad de
intervenciones suspendidas.

- Generar Consolidado de departamentos clinicos y servicios: se desea automatizar la
generacion de los reportes confeccionados a partir de los criterios seleccionados por el usuario,
los cuales pueden ser afios, departamentos y servicios, los cuales se completan al consultar las
entidades registro de admisiones, registro de egresos y registro de transferencias para generar
el reporte.

- Generar reportes estadisticos de Servicios de apoyo: se desea automatizar la generacion de
los reportes confeccionados a partir de los criterios seleccionados por el usuario, los cuales
pueden ser: mes 0 meses, afio y radiologia. Para la generaciéon de dicho reporte se necesita
consultar entidades como solicitud de biopsia, solicitud de citologia, estadisticas totales
acumuladas.

Estas actividades necesitan ser automatizadas debido a la necesidad de informatizacién de varios
procesos que se llevan a cabo en las estadisticas de los hospitales. Se realizan los tramites de los
documentos de forma manual, lo cual aumenta la posibilidad de que existan alteraciones como
consecuencia de equivocaciones producto del gran cumulo de datos a recoger, ademas de que
constantemente deben ser cambiados, sin disponer de tiempo suficiente para generarlos en un corto

plazo.

2.3.Informacién que se maneja

El area de estadistica hace uso de la informacién generada en los distintos departamentos de las
instituciones hospitalarias, ya que para generar los reportes se necesita obtener informacion
proveniente de las distintas areas del hospital como radiologia, consulta externa, anatomia patoldgica,
laboratorio, admision y banco de sangre. Entre la informacién que se recibe se encuentran:

- Registro de egreso: el cual contiene la informacién referente a los egresos que se han
realizado en la instituciébn como son tipo de egreso, motivos, fecha en que se realiz6 y causas
del mismo. Esto permite conocer la cantidad de disfunciones realizadas y las causas de las
mismas.

- Registro de admisiones: registra la informacion de los pacientes ingresados, la fecha en que
ocurre el ingreso, motivos, servicio que atiende al paciente, diagndstico y ubicacion del
paciente. Permite obtener la cantidad de ingresos realizados por mes, y los movimientos

realizados dentro de las instituciones.

Pagina 29



Capitulo 2 Caracteristicas del sistema

Solicitud de Intervencién Quirdrgica: contiene la informacién de las cirugias realizadas, lo que
permite conocer si las mismas han sido 0 no de emergencias, y si el resultado de las mismas
ha sido el esperado. Esta informacién es importante porque permite conocer si las cirugias
planificadas en las instituciones se realizaron y en caso de no ser posible cuales fueron las
causas que propiciaron que esto sucediera.

Solicitud de Transfusién: Recoge toda la informacion referente a una solicitud de transfusion.
Contiene una seccion de datos del paciente (Nombre y apellidos del paciente, nUmero de
historia clinica del paciente, Edad, Diagnostico, Ubicacion, Hemoglobina, Tipo y factor de la
sangre del paciente).

También recoge otros datos de interés tales como: una seccién de datos de la Transfusién
(Caracter de la transfusion, Transfusion anterior, Cuando, Reacciones, Tipo de reaccion,
Tratamiento, Acto operatorio, Tipo de intervencion), una seccion de datos de los funcionarios
(Nombre del Médico, Numero de registro del ministerio de salud, Namero del colegio de
medicina, Cédula, Recibido, Muestra tomada por Aceptacién, Fecha, Hora, Observaciones) y
una seccion para el Personal de Banco de Sangre (Grupo-Rh del receptor, Serial de las bolsas
de componentes, Grupo-Rh, Segmento, Componente, Fecha, Hora, Pruebas Cruzadas,

Responsable), esta informacion permite determinar la cantidad de transfusiones realizadas.

2.4.Propuesta del sistema

El objetivo es implementar un sistema que gestione toda la informacién estadistica de un hospital con

el fin de obtener resultados estadisticos. El MAdulo Estadistica del Sistema de Informacién Hospitalaria

alas HIS facilitar4 la gestion de la informacién a través de reportes y graficos, ademas sera integrado

con los restantes modulos desarrollados que conformaran un Sistema de Informacién Hospitalaria que

permita la gestion de la informacibn en los demas departamentos del hospital.

Sus caracteristicas basicas estaran centradas en:

Y/
0'0

Y/
0'0

Generar los resimenes o reportes estadisticos.

Visualizar la informacion estadisticas de forma rapida y comprensible.

2.5.Modelo de Negocio

Un paso inicial para el desarrollo de cualquier sistema, es el analisis de los procesos de negocio. Estos

describen las actividades que se llevan a cabo y su interaccién con elementos externos al proceso
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(actores), tales como socios y clientes, es decir, describe las funciones que el negocio pretende
realizar y su objetivo basico es describir como el negocio es utilizado por sus clientes y socios.
El Modelo de negocio es el primer flujo de trabajo propuesto por la metodologia RUP, tiene mayor peso
durante la fase de inicio, debido a los propésitos que el mismo tiene establecido, entre los que se
encuentran:
< Comprender la estructura y la dinamica de la organizacion en la cual se va a implantar un
sistema.
% Comprender los problemas actuales de la organizacién e identificar las mejoras potenciales.
+« Derivar los requerimientos del sistema que va a soportar la organizacion.
% Lograr una comunicacion efectiva entre los usuarios y el equipo de proyecto con el objetivo de

llegar a un entendimiento de lo que hay que hacer.

Para alcanzar un mayor entendimiento del negocio actual, se decide modelar los procesos de negocio
identificados con el uso de Business Process Management (BPM). Este ultimo es la tecnologia que
permite disefiar, implementar, simular, ejecutar y modificar los procesos de negocios de una
organizacion.

Dentro de un proceso de negocio se identifican un conjunto de elementos béasicos que permiten
conocer y entender cada proceso.

Dentro de cada proceso se identifican:

« Actores: Elementos encargados de realizar cada actividad. Pueden ser individuos, grupos de
personas o departamentos organizacionales, que ademas pueden clasificarse segun el negocio
en diferentes roles.

+» Actividades: Acciones que se realizan dentro de un proceso.

+ Recursos: Todo aquello que es usado o afectado por las actividades. Son considerados
entradas, salidas o resultados de una actividad.

Las actividades tienen condiciones previas (entradas a una actividad) y efectos (salidas de una
actividad). Las condiciones previas o entradas son los recursos requeridos, consumidos o utilizados
por las actividades, los cuales tienen asociado un estado. Se muestra ademas la sincronizacién
requerida entre las diferentes actividades.

Para ganar una mayor comprension por parte de los beneficiarios en dicho modelo, se decide modelar

los procesos de negocio identificados, con el uso del estandar BPMN).
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Mediante este estdndar se realizan los diagramas de procesos de negocio, donde son estructurados

con un grupo de elementos graficos.

Las cuatro categorias basicas de los elementos son:

+ Objetos de flujo, dentro del cual se identifican los eventos, actividades y decisiones.

% Objetos de conexién que incluyen los flujos de secuencia, flujos de mensajes y asociaciones.

% Objetos de carriles (swimlanes), que constituye un mecanismo de organizacion de actividades

en categorias visuales separadas, para ilustrar las diferentes capacidades funcionales o

responsabilidades, estos incorporan los llamados pool (carril) y lane (carriles).

« Artefactos, estos incluyen los objetos de datos, los grupos y anotaciones, lo cual brinda una

representacion mas apropiada del contexto del negocio.

2.5.1. Actores involucrados en el proceso de negocio

Roles

Funciones

Técnico de registros vy
estadisticas de salud (TRES)

Confecciona las estadisticas generales relacionadas con la
informacién que generan los servicios de apoyo, consulta externa y

admision.

Ministerio de salud

Solicita y recibe los reportes estadisticos de alguna de las areas de las

instituciones hospitalarias.

Tabla 1.1. Actores involucrados en el proceso de negocio
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2.5.2. Diagrama de procesos de negocio
2.5.2.1. Proceso de negocio: Generar reportes estadisticos

Diagrama de procesos del negocio: Generar reportes estadisticos
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Figura 1.2. Diagrama de procesos del negocio: Generar reportes estadisticos.
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2.5.2.2. Descripcién textual de los procesos del negocio

PROCESO: Generar reportes estadisticos
Mision: Obtener las estadisticas generales de interés para el Ministerio del Poder
Popular para la Salud y el hospital.
Responsable: Especialista funcional del area de Estadisticas
ACTORES INVOLUCRADOS
Rol Funciones
Técnico (a) de registros y estadisticas de Confeccionar las estadisticas  generales
salud (TRES) relacionadas con la informacion que generan los
servicios de apoyo, consulta externa y admision.
ACTIVIDADES
Actividad: Recibir estadisticas de las areas hospitalarias.

Flujo de Informacién
El (la) técnico(a) de registros y estadisticas de salud recibe las estadisticas que se generan en cada
area del hospital para procesarlas.
Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Causas de BQ TRES Papel Mensual
cancelacién de
cirugias electivas
Cirugias electivas y BQ TRES Papel Mensual
de emergencias
efectuadas
Causas de BQ TRES Papel Mensual
cancelacion de
cirugias de
emergencia
Cirugias electivas BQ TRES Papel Mensual
efectuadas y
canceladas en

unidades
Historia clinica Hoja Admision TRES Papel Diario
frontal

Registro de Admision TRES Digital Mensual

admisiones

Registro de Admision TRES Digital Mensual

transferencias

Registro de egresos Admision TRES Digital Mensual
Censo diario de los Admision TRES Digital Diario

departamentos y
servicios (CDD)

Estadisticas totales Laboratorio TRES Papel Mensual
acumuladas
Estadisticas de Consulta externa TRES Papel Mensual
Consulta Externa
Estadistica obstétrica Obstetricia TRES Papel Mensual
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Estadistica
radiologica
Estadisticas de
Anatomia Patoldgica
Informe de biopsia

Movimiento de
pacientes de
emergencia

Causas de atencion
en el servicio de
emergencia
Causas de atencion
por areas del servicio
de emergencia
Historia Médica de
Emergencia de
Adultos
Historia Médica de
Emergencia
Pediatrica
Registro de
admisiones de la UCI
Registro de egreso de
la UCI
Registro de
transferencias de la
UCl
Actividad:

Radiologica TRES
Anatomia TRES
Patologica
Anatomia TRES
Patologica

Emergencia TRES

Emergencia TRES

Emergencia TRES

Emergencia TRES

Emergencia TRES

UCl TRES
UCl TRES
UCl TRES

Papel
Papel
Papel

Papel

Papel

Papel

Papel

Papel

Papel
Papel

Papel

Mensual

Mensual

Mensual

Mensual

Mensual

Mensual

Mensual

Mensual

Mensual

Mensual

Mensual

Generar reportes estadisticos de CE, Servicios de apoyos y Emergencia.

Flujo de Informacién

El (Ia) TRES introduce la informacion estadistica recibida de las areas del hospital en hojas de calculo
y genera con estas los reportes estadisticos de CE, Servicios de apoyos y Emergencia.

Artefacto
Reportes estadisticos
de CE, Servicios de
apoyo y Emergencia

Cirugias electivas y

de emergencias
efectuadas

Cirugias electivas
efectuadas y
canceladas en
unidades

Estadisticas  totales
acumuladas
Estadisticas de

Consulta Externa

Emisor
TRES

BQ

Laboratorio

Consulta externa

Receptor
MPPS
Hospital

TRES

TRES

TRES

TRES

Formato
Digital
Papel

Papel

Papel

Papel

Papel

Frecuencia
Mensual
Trimestral
Semestral
Anual
Mensual

Mensual

Mensual

Mensual
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Estadistica obstétrica Obstétrica TRES Papel Mensual
Estadistica Radiologica TRES Papel Mensual
radiologica
Movimiento de Emergencia TRES Papel Mensual
pacientes de
emergencia
Estadisticas de Anatomia TRES Papel Mensual
Anatomia Patolédgica Patologica

Actividad: Elaborar reporte de departamentos clinicos.

Flujo de Informacién
El (la) TRES a partir de las estadisticas recibidas del area de admision genera el Movimiento mensual
segun departamentos clinicos y el Consolidado de departamentos clinicos de la institucion.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Movimiento mensual TRES MPPS Digital Mensual
segun departamentos Hospital Papel
clinicos
Consolidado de TRES MPPS Digital Mensual
departamentos Hospital Papel Trimestral
clinicos de la Semestral
institucion Anual
Movimiento mensual TRES TRES Digital Mensual
de la Emergencia
Consolidado de la TRES TRES Digital Mensual
emergencia
Movimiento mensual TRES TRES Digital Mensual
de la UCI Trimestral

Semestral
Anual
Consolidado de la TRES TRES Digital Mensual
UCl
Registro de Admision TRES Digital Mensual
admisiones
Registro de Admision TRES Digital Mensual
transferencias
Registro de egresos Admision TRES Digital Mensual
Censo diario de los Admision TRES Digital Diario
departamentos y
servicios (CDD)
Actividad: Elaborar reporte de Movimiento de hospitalizados en la UCI.

Flujo de Informacién
El (Ia) TRES a partir de las estadisticas recibidas de la Unidad de Cuidados Intensivos genera el
Movimiento mensual de la UCI y el Consolidado de la UCI.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Registro de UCl TRES Papel Mensual
admisiones de la UCI
Registro de egreso de UCl TRES Papel Mensual

la UCI
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Registro de ucCl TRES Papel Mensual

transferencias de la

UClI

Movimiento mensual TRES Hospital Digital Mensual

de la UCI MPPS Papel

Consolidado de la TRES Hospital Digital Mensual

UCI MPPS Papel Trimestral
Semestral
Anual

Actividad: Elaborar reporte de movimientos en la Emergencia.

Flujo de Informacién
El (la) TRES a partir de las estadisticas recibidas de la Emergencia genera el Movimiento mensual de
la Emergencia y el Consolidado de la Emergencia.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Movimiento de Emergencia TRES Papel Mensual
pacientes de
emergencia
Movimiento mensual TRES Hospital Digital Mensual
de la Emergencia MPPS Papel
Consolidado de la TRES Hospital Digital Mensual
Emergencia MPPS Papel Trimestral

Semestral
Anual
Actividad: Elaborar graficos.

Flujo de Informacién
Luego de haber generado los reportes de interés para el hospital y el MPPS, el (la) TRES elabora
diferentes graficos con el uso de los parametros definidos en los reportes.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia

Graficos TRES Hospital Digital Semanal
MPPS Papel Mensual
Semestral
Trimestral

Anual
Reportes estadisticos TRES TRES Digital Mensual
de CE, Servicios de Trimestral
apoyo y Emergencia Semestral

Anual
Indicadores TRES TRES Digital Mensual
hospitalarios Trimestral
Semestral

Anual
Consolidado de la TRES TRES Digital Mensual
UCl Trimestral
Semestral

Anual
Movimiento mensual TRES TRES Digital Mensual
de la UCI Trimestral
Semestral

Anual
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Consolidado de TRES TRES Digital Mensual
departamentos Trimestral
clinicos de la Semestral
institucion Anual
Movimiento mensual TRES TRES Digital Mensual
segun departamentos Trimestral
clinicos Semestral
Anual
Consolidado de la TRES TRES Digital Mensual
Emergencia Trimestral
Semestral
Anual
Movimiento mensual TRES TRES Digital Mensual
de la Emergencia Trimestral
Semestral
Anual
Reporte de Morbilidad TRES TRES Digital Mensual
hospitalaria Anual
Reporte de Morbilidad TRES TRES Digital Mensual
de la Emergencia Anual
Reporte de Morbilidad TRES TRES Digital Mensual
de la UCI Anual
Causas de BQ TRES Papel Mensual
cancelacion de
cirugias de
emergencia
Causas de BQ TRES Papel Mensual
cancelacion de
cirugias electivas
Actividad: Generar reporte de Morbilidad y Mortalidad hospitalaria.

Flujo de Informacién
El (la) TRES confecciona el reporte de Morbilidad y Mortalidad hospitalaria a partir del diagnéstico
clinico que emite el médico a pacientes hospitalizados.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Reporte de Morbilidad TRES Hospital Digital Mensual
hospitalaria MPPS Anual
Reporte de Mortalidad TRES Hospital Digital Mensual
hospitalaria MPPS Anual
Historia clinica Hoja TRES TRES Papel Mensual
frontal
Informe de biopsia Anatomia TRES Papel Mensual

patolégica
Generar reporte de Morbilidad y Mortalidad en Emergencia.
Flujo de Informacién
El (la) TRES confecciona el reporte de Morbilidad de la Emergencia a partir del diagnéstico clinico que
emite el médico a pacientes atendidos en este servicio.

Actividad:

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Reporte de Morbilidad TRES Hospital Digital Mensual
de la Emergencia MPPS Anual
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Reporte de Mortalidad TRES Hospital Digital Mensual
de la Emergencia MPPS Anual
Historia Médica de Emergencia TRES Papel Mensual
Emergencia de
Adultos
Historia Médica de Emergencia TRES Papel Mensual
Emergencia
Pediatrica

Actividad: Generar reporte de Morbilidad y Mortalidad en la UCI.

Flujo de Informacién
El (la) TRES confecciona el reporte de Morbilidad de la UCI a partir del diagnéstico clinico que emite el
médico a pacientes atendidos en esta unidad.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Reporte de Morbilidad TRES Hospital Digital Mensual
de la UCI MPPS Anual
Reporte de Mortalidad TRES Hospital Digital Mensual
de la UCI MPPS Anual
Historia clinica UCl TRES Papel Mensual
Actividad: Generar indicadores hospitalarios.

Flujo de Informacién
El (la) TRES a partir de los Indicadores de gestién, el Movimiento mensual segun departamentos
clinicos y el Consolidado de departamentos clinicos de la institucion genera los Indicadores
hospitalarios de interés para el ministerio y el hospital.

Artefacto Emisor Receptor Formato Frecuencia
Movimiento mensual TRES TRES Digital Mensual
segun departamentos
clinicos
Consolidado de TRES TRES Digital Mensual
departamentos Trimestral
clinicos de la Semestral
institucion Anual
Indicadores TRES Hospital Papel Mensual
hospitalarios MPPS Digital Trimestral

Semestral
Anual
Reportes estadisticos TRES TRES Digital Mensual
de CE, Servicios de Trimestral
apoyo y Emergencia Semestral
Anual
REGLAS DEL NEGOCIO
Regla Actividad
No existe No existe

REFERENCIAS A PROCEDIMIENTOS
Procedimiento Descripcion

No existe No existe
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2.6.Especificacion de los requerimientos de software

Los requerimientos son la descripcion de los servicios y obligaciones que debe cumplir un software
determinado, estos pueden ser funcionales, que representan las funcionalidades con que debe contar
el producto una vez concluido; y no funcionales, que son las cualidades o propiedades que debe
poseer el sistema. (21)

2.6.1. Requerimientos funcionales
Los requerimientos funcionales surgen a partir de un analisis profundo de la situacion problémica, asi
como del resultado de varias entrevistas realizadas al personal de salud, con el objetivo de satisfacer
completamente las necesidades de los usuarios finales. Como resultado del estudio del proceso de
negocio expuesto con anterioridad y de las actividades definidas para automatizar; a continuacién se

listan los requerimientos funcionales correspondientes al proceso Generar reportes estadisticos:

RF 1. Generar Movimiento mensual segun departamentos clinicos y servicios: Permite generar el
movimiento mensual desglosado por departamentos y servicios, lo cual permite manejar los datos de
las admisiones, transferencias, egresos, dias de hospitalizacion, defunciones e infecciones
intrahospitalarias.

RF 2. Generar reportes estadisticos de Consulta Externa: Permite generar un reporte con la
cantidad de pacientes atendidos en Consulta Externa y desglosado por tipo de consulta.

RF 3. Generar reportes estadisticos de Servicios de apoyo: Permite generar los principales
reportes estadisticos de los servicios de Laboratorio, Imagenologia, Radiologia, Anotomia Patolégica,
Quiréfano y Sala de partos desglosados por meses.

RF 4. Generar reportes estadisticos de Emergencia: Permite generar un reporte con la cantidad de
pacientes atendidos en la emergencia y la cantidad de referencias y contrarreferencias emitidas.

RF 5. Generar reporte de morbilidad hospitalaria: Permite generar un reporte con la morbilidad en
dependencia de los criterios seleccionados, y devuelve la morbilidad a partir de los diferentes niveles
para el diagnéstico del paciente y desglosado por el departamento o servicio seleccionado como
criterio, asi como por grupos de edad, sexo o0 procedencia. Devuelve las 30 causas de mayor
incidencia a partir de los criterios seleccionados y permite consultar el resto de las causas de
morbilidad.

RF 6. Generar reporte de mortalidad hospitalaria: Permite generar un reporte con la mortalidad en

dependencia de los criterios seleccionados, desglosado por el departamento o servicio, asi como por

Pagina 40



Capitulo 2 Caracteristicas del sistema

grupos de edad, sexo o procedencia. Devuelve las 30 causas de muerte de mayor incidencia a partir
de los criterios seleccionados y permite consultar el resto de las causas de mortalidad.

RF 7. Generar reporte de natalidad: Permite generar un reporte de natalidad en dependencia de los
criterios seleccionados, devuelve la edad gestacional y la edad de la madre, asi como datos del recién
nacido.

RF 8. Generar comportamiento de la morbilidad o mortalidad por patologias: Permite generar
para un lapso de tiempo dado en afios, las tasas para cada patologia y los indices para cada afio.
Permite visualizar la variaciéon ya sea por disminucion o aumento durante el lapso de tiempo.

RF 9. Generar reporte de causas de cancelacion de intervenciones quirdrgicas: Permite generar
un reporte donde se refleja por cada causa de cancelacion la cantidad de intervenciones quirdrgicas
canceladas.

RF 10. Generar consolidado de departamentos clinicos y servicios: Permite generar un
consolidado en dependencia de los criterios seleccionados. Refleja de forma acumulativa datos de las
admisiones, altas, transferencias, e indicadores hospitalarios, desglosados por los departamentos o
servicios especificados como criterios para generar el consolidado.

RF 11. Generar comportamiento de la natalidad: Permite generar para un lapso de tiempo dado en
afos, las tasas de nacidos vivos o muertos, en dependencia de la seleccidn, asi como los indices para

cada afio. Permite visualizar la variacion ya sea por disminucion o aumento durante el lapso de tiempo.

2.6.2. Requerimientos no funcionales
Los requisitos no funcionales son los que definen propiedades y restricciones del sistema. Existen
multiples categorias para clasificar los mismos. A continuaciéon se muestran los requisitos con los que
cumple el sistema:
Usabilidad: El sistema estara disefiado de manera que los usuarios adquieran las habilidades
necesarias para explotarlo en un tiempo reducido. Debe brindar comodidad a la hora de acceder a
las diferentes funcionalidades que proporciona la aplicacion mediante teclas de acceso rapido, la
navegabilidad no debe ser muy compleja, todas las funcionalidades deben ser rapidamente
accesibles por el usuario. Reutilizara disefios de aplicaciones cominmente usada por los usuarios
finales con vistas a aprovechar la experiencia de usuario.
Fiabilidad: En los servidores de los hospitales se garantizara una arquitectura de maxima
disponibilidad, tanto de servidores de aplicacion como de base de datos. Se garantizaran ademas,
politicas de respaldo a toda la informacién, para que no ocurran pérdidas en caso de desastres ajenos

al sistema.
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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
mantendrd seguridad y control a nivel de usuario, lo cual garantiza el acceso de los mismos sélo a los
niveles establecidos de acuerdo a la funcién que realizan. Las contrasefias podran cambiarse sélo por
el propio usuario o por el administrador del sistema.

Se registraran todas las acciones que se realizan, lo cual permite tener el control de las actividades de
cada usuario en todo momento. El sistema implementara un mecanismo de auditoria para el registro
de todos los accesos efectuados por los usuarios, o que proporciona un registro de actividades (log)

de cada usuario en el sistema.

El sistema implementara un control de cambios a determinados campos de informacion (seleccionados
por su importancia), de forma tal que sea posible determinar cuales han sido las actualizaciones que

se le han realizado.

Ninguna informacién que se haya ingresado en el sistema sera eliminada fisicamente de la BD,
independientemente de que para el sistema, este elemento ya no exista. Ademas, permitira la

recuperacion de la informacion de la base de datos a partir de los respaldos o salvas realizadas.

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

- Seguridad de acceso y administracion de usuarios
Se permitirh la creacion de usuarios, otorgamiento de privilegios y roles, asignacion de perfiles y

activacion de permisos por direcciones IP.
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- Monitoreo de funcionamiento
Se permitird administracion remota, monitoreo del funcionamiento del sistema en los centros
hospitalarios y deteccion 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, lo
cual permite archivar para cada caso como minimo: usuario que realizd la transaccion, tipo de
operacion que se realizo, fecha y hora en que se realizo la operacion e informacién contenida en el
registro modificado.
Configuracién de parametros: Se permitird establecer parametros de configuracion del sistema y
actualizacién de nomencladores.
Requisitos para la documentacion de usuarios en linea y ayuda del sistema: Se posibilitara el uso
de ayudas dinamicas y tutoriales en linea sobre el funcionamiento del sistema.
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
funcidén y menus desplegables que faciliten y aceleren su utilizacién. La entrada de datos incorrecta
sera detectada claramente e informada al usuario. Todos los textos y mensajes en pantalla apareceran

en idioma espafiol.

Ademds en esta se incorporaran 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, para minimizar los pasos a dar en cada proceso. Se disefiaran salidas de informacién en forma
de graficos, estadisticas, prondsticos 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 informacién de salida y el orden en que aparecen los datos. Las salidas se podran

generar en el formato de fichero PDF.

El sistema usara el formato estandar WSDL para la descripcion de los servicios web. Ademas de que

implementara mecanismos de encriptacién de datos para el intercambio de informacion con sistemas
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externos, utilizara mecanismos de compactacién de los datos que se intercambiaran con sistemas

externos con el objetivo de minimizar el trafico en la red y economizar el ancho de banda.

2.7.Modelo de Casos de Uso del Sistema
2.7.1. Definicién de actores
Actores del sistema: Los actores de un sistema son agentes externos, es decir, aquellas personas o

sistemas que interacttan con él.

Actor Funciones

Técnico de registros y estadisticas de | Genera las estadisticas generales relacionadas con la
salud (TRES) informacién que se obtiene de los servicios de apoyo,

consulta externa y admision.

ALAS-RIS Sistema externo con el que se comunica el médulo para
la gestién de la informacién de los estudios radiolégicos

e imagenoldgicos.

SIPOL Sistema externo con el que se comunica el médulo para

la gestion de la informacion de las autopsias forenses.

Tabla 1.2. Actores del sistema

2.7.2. Vista global de actores

Diagrama de Actores

<
Elementos comunes::Usuario TRES
Al AS-RIS SIPOL

Figura 1.3.  Vista global de actores
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2.7.3. Diagramas de Casos de Uso

I
SIPOL

A

ALAS-RIS

e
A

TRES

Figura 1.4. DCU Generar reportes estadisticos
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2.7.4. Descripciéon Textual de los Casos de Uso

Los casos de uso se emplean para capturar el comportamiento deseado del sistema en desarrollo, sin
tener que especificar como se implementa ese comportamiento. Proporcionan un medio para que los
desarrolladores, los usuarios finales del sistema y los expertos del dominio lleguen a una comprension
comun del sistema. Ademas ayudan a validar la arquitectura y a verificar el sistema mientras
evoluciona a lo largo del desarrollo. Un caso de uso describe un proceso de principio a fin, es decir,
una secuencia de eventos, las acciones y las transacciones que se requieren para realizarlo y
producen un resultado observable para un actor.

CU_ Generar Movimiento de hospitalizados segin departamentos clinicos y servicios
Actores: TRES

Resumen: El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Generar Movimiento de
hospitalizados segun departamentos clinicos y servicios, el sistema brinda la
posibilidad de generar el reporte, consulta las entidades correspondientes, y
genera el reporte de informacion, ademas de brindar la opcion de imprimir el
reporte. El caso de uso termina

Precondicion: | No existe.

Poscondicion: | Se gener6 un reporte de Movimiento de hospitalizados segun departamentos

clinicos y servicios dado criterios.

Referencias: RF 1

Tabla 1.3. CU_ Generar Movimiento de hospitalizados seguin departamentos clinicos y servicios
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CU_ Generar reportes estadisticos de Consulta Externa
Actores: TRES

Resumen: El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Generar reportes
estadisticos de Consulta Externa. El sistema brinda la posibilidad de seleccionar
los criterios para generar el reporte, el actor selecciona los datos que considera
como criterios para generar el reporte, el sistema a partir de los criterios
seleccionados, consulta las entidades correspondientes y genera el reporte de
informacion. El sistema brinda la opcién de imprimir el reporte y generar el gréafico

correspondiente. El caso de uso termina.

Precondicién: | No existe.

Poscondicion: | Se gener6 un reporte estadistico de Consulta Externa.

Referencias: RF 2

Tabla 1.4. CU_ Generar reportes estadisticos de Consulta Externa

CU_ Generar reportes estadisticos de Servicios de apoyo

Actores: TRES(Inicia), ALAS-RIS, SIPOL

Resumen: El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Generar reportes
estadisticos de Servicios de apoyo. El sistema brinda la posibilidad de seleccionar
los criterios para generar el reporte, el actor selecciona los datos que considera
como criterios para generar el reporte, el sistema a partir de los criterios
seleccionados, consulta las entidades correspondientes y se comunica con los
sistemas ALAS-RIS y SIPOL, genera el reporte de informacion. El sistema brinda la
opcion de imprimir el reporte y genera el gréfico correspondiente. El caso de uso
termina.

Precondicion: | No existe.

Poscondicion: Se gener6 un reporte estadistico de Servicios de apoyo.

Referencias: RF 3

Tabla 1.5. CU_ Generar reportes estadisticos de Servicios de apoyo
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CU_Generar reportes estadisticos de Emergencia

Actores:

TRES

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opciébn Generar reportes
estadisticos de Servicios de apoyo. El sistema brinda la posibilidad de seleccionar
los criterios para generar el reporte, el actor selecciona los datos que considera
como criterios para generar el reporte, el sistema a partir de los criterios
seleccionados, consulta las entidades correspondientes y se comunica con los
sistemas ALAS-RIS y SIPOL, genera el reporte de informacion. El sistema brinda la
opcion de imprimir el reporte y genera el gréafico correspondiente. El caso de uso

termina.

Precondicion:

No existe.

Poscondicién:

Se generd un Reporte estadistico de Emergencia.

Referencias:

RF 4

Tabla 1.6. CU_ Generar reportes estadisticos de Emergencia

CU_Generar reporte de Morbilidad hospitalaria

Actores:

TRES

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Generar Reporte de
Morbilidad hospitalaria, el sistema brinda la posibilidad de seleccionar los criterios
para generar el reporte, el actor selecciona los datos que considera como criterios
para generar el reporte, el sistema a partir de los criterios seleccionados consulta la
entidad Registro de egresos y genera el reporte de informacion. El sistema permite

imprimir el reporte y generar el grafico correspondiente. El caso de uso termina.

Precondicion:

No existe.

Poscondicion:

Se generd un reporte de Morbilidad hospitalaria dado criterios.

Referencias:

RF 5

Tabla 1.7. CU_ Generar reporte de Morbilidad hospitalaria
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CU_Generar reportes estadisticos de Mortalidad hospitalaria
Actores: TRES

Resumen: El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Generar Reporte de
Mortalidad hospitalaria, el sistema brinda la posibilidad de seleccionar los criterios
para generar el reporte, el actor selecciona los datos que considera como criterios
para generar el reporte, el sistema a partir de los criterios seleccionados consulta la
entidad Registro de egresos y genera el reporte de informacion. El sistema permite

imprimir el reporte y generar el grafico correspondiente. El caso de uso termina.

Precondicién: | No existe.

Poscondicion: | Se generé un reporte de Mortalidad hospitalaria dado criterios

Referencias: RF 6

Tabla 1.8. CU_ Generar reportes estadisticos de Mortalidad hospitalaria

CU_ Generar reportes estadisticos de Natalidad hospitalaria
Actores: TRES

Resumen: El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcibn Generar Reporte de
Natalidad hospitalaria, el sistema brinda la posibilidad de seleccionar los criterios
para generar el reporte, el actor selecciona los datos que considera como criterios
para generar el reporte, el sistema a partir de los criterios seleccionados consulta la
entidad Libro de la sala de partos y genera el reporte de informacion. El sistema
permite imprimir el reporte y generar el grafico correspondiente. El caso de uso

termina.

Precondiciéon: | No existe.

Poscondicion: | Se gener6 un reporte de natalidad hospitalaria dado criterios

Referencias: RF 7

Tabla 1.9. CU_ Generar reportes estadisticos de Natalidad hospitalaria
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CU_Generar comportamiento de la morbilidad o mortalidad por patologia

Actores: TRES

Resumen: El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcion Generar comportamiento
de la morbilidad o mortalidad por patologia, el sistema brinda la posibilidad de
seleccionar los criterios para generar el reporte, el actor selecciona los datos que
considera como criterios para generar el reporte, el sistema a partir de los criterios
seleccionados consulta la entidad Registro de egresos y genera el reporte de

informacion. El sistema permite imprimir el reporte. El caso de uso termina.

Precondicion: No existe.

Poscondicion: | Se generd el comportamiento de la morbilidad o mortalidad por patologia, dado

criterios.

Referencias: RF 8

Tabla 1.10. CU_ Generar reportes estadisticos de la morbilidad o mortalidad por patologia

CU_Generar reporte de causas de cancelacion de intervenciones quirdrgicas

Actores: TRES(Inicia)

Resumen: El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opciébn Generar reporte de
causas de cancelacion de intervenciones quirdrgicas, el sistema brinda la
posibilidad de generar el reporte después de consultar la entidad Causas de
suspension de intervenciones quirdrgicas. El sistema permite imprimir el reporte y
generar el grafico correspondiente. El caso de uso termina.

Precondicion: No existe.

Poscondicion: | Se genero un reporte de causas de cancelacion de intervenciones quirdrgicas.

Referencias: RF 9

Tabla 1.11. CU_ Generar reportes estadisticos de causas de cancelacion de intervenciones quirdrgicas
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CU_ Generar Consolidado de departamentos clinicos y servicios

Actores:

TRES

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Generar Consolidado de
departamentos clinicos y servicios, el sistema brinda la posibilidad de generar el
reporte una vez consultadas las entidades Registro de admisiones, Registro de
transferencias y Registro de egresos. El sistema permite imprimir el reporte. El
caso de uso termina.

Precondicion:

No existe.

Poscondicién:

Se generod el Consolidado de departamentos clinicos y servicios.

Referencias:

RF 10

Tabla 1.12. CU_ Generar Consolidado de departamentos clinicos y servicios

CU_ Generar comportamiento de la natalidad

Actores:

TRES

Resumen:

El caso de uso inicia cuando el actor accede a la opcién Generar comportamiento
de la natalidad, el sistema brinda la posibilidad de seleccionar los criterios para
generar el reporte, el actor selecciona los datos que considera como criterios para
generar el reporte, el sistema a partir de los criterios seleccionados consulta la
entidad Libro de sala de parto y genera el reporte de informacion. El sistema
permite imprimir el reporte. El caso de uso termina.

Precondicion:

No existe.

Poscondicion:

Se generd el comportamiento de la natalidad, dado criterios.

Referencias:

RF 11

Tabla 1.13. CU_ Generar comportamiento de la natalidad
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En este capitulo se especificaron los procesos de negocio actuales en el area de Estadisticas de las
instituciones hospitalaria y se realiz6 un andlisis critico de los mismos. Se propuso la concepcién del
sistema, apoyado en la especificacion de los requerimientos funcionales y no funcionales. De igual
forma fueron identificadas detalladamente las acciones a ejecutar en el sistema por cada uno de los
actores. Dichas acciones fueron descritas mediante una descripcion textual, ademas de estar
apoyadas en la representacion gréfica, que incorpora los actores y la relacién entre éstos y los casos
de usos definidos.
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Capitulo 3: Anélisis y Disefio

En el presente capitulo se describe la concepcién arquitectonica del Sistema de Informacion
Hospitalaria alas HIS y su aplicacion en el modulo de estadisticas, con el objetivo de entender la
estructura y dinamica de la organizacion del mismo. Se especifica el modelo de disefio del sistema y
se realiza el refinamiento de las clases definidas, agrupadas en paquetes. De igual forma son descritas
cada una de las clases y diagramas de clases, correspondientes al proceso involucrado, justificAndose

ademas el uso de los diferentes patrones.

3.1. Descripcion de la arquitectura

Para el desarrollo del presente sistema fue puesto en practica el uso del patrén arquitecténico Modelo-
Vista-Controlador (MVC), dada la ventaja que presenta el mismo de separar los datos de una
aplicacion, la interfaz del usuario, y la légica de control en tres componentes diferentes. Este patron
garantiza una cierta independencia entre los distintos componentes que permiten realizar cambios en

cualquiera de ellos sin que los mismos afecten las otras capas. (22)

El uso de este patrén se pone en practica mediante el uso del framework JSF o Java Server Face
como sus siglas en inglés lo indican, el cual garantiza la recogida y representacion de la informacién al
usuario, e implementa de esta forma la vista; ademas permite controlar las acciones que el usuario
desea realizar mediante las funcionalidades implementadas en las clases controladoras o Beans, las

cuales se encargan de manipular la informacion contenida en el modelo.

La vista esta desarrollada basicamente con JSF o Java Server Face como sus siglas en inglés lo
indican y usan la libreria de componentes Richfaces 3.2.0 G.A., la cual se integra facilmente con el
framework Seam. Ademdas en esta capa estan presentes controles out-of-the-box AJAX-ready, el

framework de extension AJAX, y Ajax4Jsf para los controles JSF basicos.

Las tecnologias utilizadas para el desarrollo de la aplicacién, estan directamente relacionadas con los
frameworks, los cuales son de vital importancia para la integracion de las herramientas usadas en la
realizaciéon del sistema. La utilizacion del directorio jerarquico permiti6 encapsular los recursos
compartidos, tales como una biblioteca dinamica, archivos de imagen, cadenas locales, archivos de
cabecera, y documentacion de referencia en un solo paquete, mediante los cuales el software fue
organizado y desarrollado. Dicho framework brindé al sistema soporte de programas, bibliotecas, un
lenguaje interpretado, entre otros software que ayudaron a desarrollar y unir los diferentes

componentes del proyecto.
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El uso de los frameworks permitié6 el hecho de que varias aplicaciones puedan utilizar todos estos
recursos de manera simultanea, el sistema carga en memoria cuando es necesario y comparte la copia
de uno de los recursos entre todas las solicitudes siempre que sea posible; provee una estructura y
una metodologia de trabajo la cual extiende o utiliza las aplicaciones del dominio; ademas de que las
distintas versiones se pueden incluir en el mismo paquete, lo que hace posible que sea compatible con

los programas mas antiguos.

En la vista, como se plante6 anteriormente, el framework utilizado fue Seam. Esta potente plataforma
de desarrollo de codigo abierto permitio la integracion en el sistema, de tecnologias como Java Script
asincrono y XML con el uso de AJAX, Java Server Faces, Java Persistence, Enterprise Java Beans en
su version 3.0 y Business Process Management en una Unica solucion completa con sofisticadas

herramientas.

Seam fue escogido para la aplicacion con el fin de eliminar la complejidad tanto en la arquitectura
como en los niveles de la API, lo que permite a los desarrolladores ensamblar la compleja aplicacion
web con el uso de simples clases Java, un rico conjunto de componentes de la interfaz de usuario, y
muy poco de XML. Ademas, Seam brind6 un singular apoyo a las conversaciones y la administracion

del estado declarativo lo cual dio lugar a introducir una experiencia de usuario mas sofisticada.

En la vista también se utilizé6 el Lenguaje de Marcado de Hipertexto Extensible, con el objetivo de
remplazar a HTML ante su limitacion de uso de las cada vez mas abundantes herramientas basadas
en XML, lo que aprovecha ademas la ventaja de este lenguaje, de permitir una correcta interpretacion

de la informacion independientemente del dispositivo desde el que se accede a ella.

Otro de los lenguajes utilizados en la capa de presentacidbn es el Java Script, gracias a su
caracteristica de ser un lenguaje de programacion interpretado, es decir, que no requiere compilacion;
lo cual permite ejecutar codigo en el lado del cliente contribuyendo con la rapidez en la conexién que

se establece entre el cliente y el servidor. (23)

También en la vista son utilizadas las Hojas de Estilo en Cascada, por su capacidad de identificar
cdmo se va a mostrar un documento en la pantalla, cdmo se va a imprimir, o incluso como va a ser
pronunciada la informacién presente en el documento, a través de un dispositivo de lectura permite, a
los desarrolladores controlar el estilo y el formato de mdltiples paginas Web al mismo tiempo, asi como

lograr la organizacion y legibilidad que se ha logrado en el sistema.
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Igualmente, otro de los lenguajes Vvistos en la interfaz es el facelets, usado para construir un arbol de
componentes que le permite al sistema ser reutilizable, de manera que se definieron componentes

como composicion de otros componentes.

JSF o Java Server Faces es un framework para aplicaciones Java basadas en web el cual se utilizé
para la realizacion de las interfaces de usuario del software en desarrollo, y permiti6 hacer mas
simplificado el desarrollo de las mismas para la realizacion del prototipo no funcional. JSF también dio
la posibilidad de hacer el despliegue de las paginas, incluyendo plugins que les fueron incluidos

gracias a su compatibilidad con los mismos.

Entre las principales ventajas que brindaron dichos plugins se citan algunas como: un conjunto de APIs
para representar los componentes de las interfaces de usuario realizadas y administrar su estado,
manejar eventos, validar la entrada, definir un esquema de navegacién de las paginas y dar soporte
para internacionalizacion y accesibilidad; asimismo un conjunto por defecto de componentes para las
interfaces de usuarios realizadas; y por ultimo dos librerias de etiquetas personalizadas para Java
Server Pages que le permitieron al sistema expresar una interfaz Java Server Faces dentro de una

pagina Java Server Pages.

Richfaces es un framework desarrollado para potenciar Java Server Faces con el cual se puede crear
un ambiente AJAX de manera facil, rapida y limpia (24) .Es decir, gracias a esta técnica de desarrollo

web la aplicacion se hizo interactiva sin un elevado esfuerzo de manos de obra y en un tiempo corto.

En el sistema que se desarrolla estan unificadas las tecnologias estandares utilizadas: Java Server
Faces, Enterprise Java Beans en su version 3.0 y Java Persistence API, ademas de la metodologia
Business Process Management, gracias al framework de integracibn Seam, lo cual permite crear una

capa consistente que impide todo tipo de errores.

En el controlador ademas se encuentra la Notacion para el Modelado de Procesos de Negocio en
Java, de inglés JBPMN, que ha estado presente en los diagramas hechos representados en el entorno
de desarrollo Eclipse, lo que ha permitido que dichos diagramas sean mas legibles y mejores de
entender, al ser expresados a través de una amplia gama de elementos que manifiestan su utilidad en

la detallada descripcién presentada.

Para el acceso a datos, en el modelo, se utiliza la implementaciéon de Java Persistence API de
Hibernate 3.3, y son usados los servicios del contenedor de Enterprise Java Beans en su version 3.0

y/o los contextos de persistencias administrados por Seam. En esta capa estan presentes varios
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patrones arquitectdnicos utilizados en el desarrollo del producto, los citados son: Active record, Identity
map, Identity field, Foreign key mapping, Association Table, mapping, Lazy load y Query object.

Hibernate en su version 3.3, es el framework de persistencia utilizado, este hizo mas sencillo el trabajo
con las bases de datos relacionales de la aplicacién, lo cual permite a los desarrolladores tener una
simulacién como si la base de datos trabajara directamente con objetos, lo que ha contribuido a que el
equipo de trabajo del complejo sistema actualmente en desarrollo, se preocupe por el negocio de la

aplicacion solamente y no del como se persiste, recupera y elimina la informacién de la base de datos.

El sistema a su vez puede generar completamente las sentencias SQL de inserciéon, modificacion,
borrado y cargado de los objetos de la clase, lo que permite que las clases persistidas pudiesen ser
simples POJOs. Al utilizar esta tecnologia se minimizaron por un lado las configuraciones en XML sin
chequeo de tipos y por otro lado el uso de los servicios del contenedor de Enterprise Java Beans en su
version 3.0, se elimind gran parte del cédigo “infraestructural” en cuanto a transacciones, transmisién
del contexto de persistencia, etc. Ademas de que se pudieron establecer validaciones end-to-end

gracias a los Hibernate Validators o “validadores de hibernate”.
3.2.Modelo de disefio

El modelo de disefio representa la primera entrada para el desarrollo de la implementacion. Tiene
como objetivo producir un modelo I6gico del sistema a implementar. Incluye los requisitos no
funcionales y restricciones impuestas por el lenguaje de programacién. En el mismo se identifican las
clases del disefio y la realizacion de los casos de usos, constituyendo estos en su conjunto el modelo

de disefio.

Para garantizar una O6ptima representacion del modelo de disefio, se realizan tres actividades
fundamentales, como: disefiar la arquitectura, disefiar casos de usos (identificar clases del disefio e
interacciones entre objetos) y disefar clases del disefio (identificar operaciones, atributos y relaciones).

La concepcién del modelo de disefio, esta en total correspondencia con los patrones a utilizar.
3.2.1. Fundamentacién del uso de patrones

Desde el punto de vista general, un patrén es un modelo que se puede seguir para la realizacion de
una actividad determinada. Estos surgen de la experiencia de los seres humanos motivados por tratar

de lograr ciertos objetivos. Existen distintos tipos de patrones, que son aplicables en dependencia de lo
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gue se desea, en este caso particular serdn abordados un conjunto de patrones entre los que se

encuentran, los patrones de arquitectura y disefio.

Especificamente en el contexto que se analiza, un patrén de arquitectura de software es un esquema
genérico probado para solucionar un problema particular recurrente que surge en un sistema

determinado.

Dichos patrones arquitecténicos, presentan caracteristicas que contribuyen a obtener una vision
completa de las funcionalidades representadas que son traducidas en ventajas. Las mismas se

enuncian a continuacion:
+ Documentan experiencias de disefio existentes y bien probadas.
+ ldentifican y especifican abstracciones de alto nivel.
%+ Proveen un vocabulario coman y comprensible.
+ Son unaforma de documentar la arquitectura del software.
+« Facilitan la construccién de software con propiedades definidas.
« Ayudan a construir arquitecturas heterogéneas y complejas.
+« Atacan problemas recurrentes que ocurren en situaciones especificas y dan una solucién.

Por otra parte un patrén de disefio es una descripcion de clases y objetos comunicandose entre si
adaptada para resolver un problema de disefio general en un contexto particular. Estos identifican:

clases, instancias, roles, colaboraciones y distribucion de responsabilidades.
Ventajas:
«» Proponen una forma de reutilizar la experiencia de los desarrolladores.
+ Estan basados en la recopilacién del conocimiento de los expertos en desarrollo de software.

+» Es una experiencia real, probada y que funciona por lo que ayuda a no cometer los mismos

errores.
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El patron arquitectdnico utilizado en el desarrollo de la solucion, fue el Modelo Vista Controlador
(MVC), el mismo separa los datos de la aplicacion, la interfaz de usuario y la logica de control entres
componentes distintos: modelo, vista y controlador.

El modelo representa las estructuras de datos, casi siempre contiene funciones para consultar, insertar
y actualizar informacién de la base de datos; la vista es la informacion que se presenta al usuario,
puede ser una pagina web o una parte de una pagina; y el controlador es quien actia como

intermediario entre el modelo, la vista y cualquier otro recurso necesario para crear una pagina web.

Para el disefio del sistema se tuvieron en cuenta los patrones GRASP, encargados de asignar las
responsabilidades a las clases presentes en el software. En el sistema se le asigné a cada clase las
funcionalidades que podia realizar segun la informacién que las mismas contienen para, de esta forma,
no sobrecargar las clases y que cada una realice las operaciones que les corresponde. Se le da la
responsabilidad de crear instancias de otras clase solamente a aquellas que contengan a las mismas,
para definir, de esta forma quienes son los responsables de crear un objeto de otra clase, poniéndose

de manifiesto los patrones experto y creador.

De igual forma fueron modeladas las clases controladoras las cuales son las encargadas de realizar
las operaciones del sistema. Dichas operaciones reflejan los procesos del sistema por lo que no es
factible manejarse en la capa de interfaz o datos. Ademas el disefio permite que las distintas clases del
sistema interactien entre si, sin afectar esto la reutilizacion de las mismas o el correcto funcionamiento
de las clases por separado, con el objetivo de cumplir, de esta forma, con los patrones de bajo

acoplamiento y alta cohesion.
3.2.2. Estructura del disefio

En vistas a garantizar una mayor organizacion en el modelo de disefio, se estableci6é el agrupamiento
por paguetes. Estos agrupan las clases y realizaciones de los casos de usos con las relaciones

existentes entre ellos.

Repositorio de clases: En este paquete estan contenidas las clases definidas en el disefio de acuerdo
a la tecnologia, que seran usadas en la implementacion del médulo.
Entidades: Contiene las entidades autogeneradas y personalizadas de la base de datos.

- Autogeneradas: Entidades que se autogeneran desde la base de datos (generadas con el ORM

Hibernate).
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- Personalizadas: Entidades personalizadas, que son modificadas. Estas pueden heredar de las
entidades autogeneradas (Las relaciones pueden ser de herencia o composicion).
Sesiones: Contiene las clases controladoras autogeneradas, personalizadas y las especificas o
propias creadas para la implementacién del proceso.
- Controladoras autogeneradas: Clases controladoras autogeneradas por el entorno de
desarrollo.
- Controladoras personalizadas: Clases controladoras personalizadas que son modificadas.
- Controladoras del proceso: Clases controladoras propias del proceso.
Vistas: Contiene las vistas del disefio
Generar reporte Estadisticos: Representa el proceso generar reportes estadistico y dentro del paquete
se representan los paquetes que contienen las realizaciones de los casos de usos que contiene el

proceso, el nombre de cada paquete se corresponde con los casos de uso del mismo.

El siguiente diagrama representa la estructura concebida en el disefio.
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<<use>>

Figura 1.5. Diagrama de paquetes
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3.2.3. Definiciéon de elementos de disefio

En la realizacién de los diagramas de clases del disefio se representan tres estereotipos de clases
fundamentales: Server Page o pagina servidora, la cual se encarga de construir o generar la pagina
cliente; las Client Page o paginas clientes encargadas de mostrar la informacién al usuario e
interactuar con el mismo, las cuales son creadas por una Unica Server Page y pueden presentar algin
vinculo con otras paginas clientes y los Form o formularios que son los que se encargan de enviar los
datos a la pagina servidora para que sean procesados los pedidos, ademas estos estan contenidos en

las Client Page.

Con el objetivo de lograr una mayor organizacion en el disefio, se define la siguiente nomenclatura

para nombrar las clases del mismo:

Nomenclatura de las clases del disefio

Pagina cliente Pagina CL_<NombreClaseCliente>
Formulario Fomulario_<NombreFormulario>
Pagina servidora SP_<NombreClaseServidora>

Tabla 1.14. Nomenclatura de las clases del disefio

A continuacién se muestra una tabla con las posibles relaciones existentes entre las distintas clases

del disefio:
Hasta Client Page Form Server Page
Desde
Client Page (Pagina cliente) <<Link>> , <<redirect>> Contiene | <<Link>>, <redirect>>
Form (Formulario) Agregado por. <<Submit>>
Server Page (Pagina servidora) <<Build>>, <<redirect>> <<Redirect>>

Tabla 1.15. Relaciones entre clases del disefo
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3.2.4. Diagramas de clases del disefio

Un diagrama de clases de disefio muestra la especificacion para las clases de una aplicacion, donde
se incluye: clases, asociaciones y atributos; interfaces con sus operaciones y constantes; métodos;
navegabilidad y dependencias. A diferencia del modelo conceptual, un diagrama de clases de disefio
muestra definiciones de entidades software mas que conceptos del mundo real.

A continuacion son mostrados varios diagramas de clases del presente flujo de trabajo
correspondientes a varios casos de uso:

CU_Generar reporte estadistico de Emergencia

<submit>

formularig_Generar reportes de Emergencia

EmergenciaControlador § o Erpoenicd <<Entity Bean>>

N A
+EmergenciaControlador() A I <<ORM Persistable>>
+hotonGenerar() : void HojaEmergencia_estadisticas

AN “J— +hotonCancelar() : String
) +generarGrafico() : String
[z <huild> : b ; CrosstabSourceExtendl
: generarReportEmergencia() VA N
PS_Emergencia +OrdenarListas() 17 s k:tv i
; +getRowBucketValuel
pC_Generar reportes de Emergencia ;setRowBucketValue2)
1 +getColumnBucketValue2()
<include>
1
RichfacesAPI <<Interface>>

EntityManager

entityManager/|\ 1

1
ReportManager

+nicializar() : void
-settingParametersintialinformation(r...
-Commoninformation(reporthiame : St...
+PrintReport(pageQrientation : Page...
+ShowReport(reporthiame : String, p...
+ExportReport(reporthiame : String, p...

Figura 1.6. Diagrama de Clases del Disefio. CU_ Generar reporte estadistico de
Emergencia.
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CU_Generar reporte estadistico de Morbilidad Hospitalaria
o CrosstabSource
9&7 taetRowBucketValue()
X seffRowBucketalue?)
Hole togtColumnBucketValue2)
<submts
Ink
formylario_Generar reporte de morbilidad 1
MorbilidldHospihquiaControlador T
Hnicilizar ) : void v L ‘porte i
| iiveesDiagosicosing): Lt il ol |
§ tarupoEdadesStrng(): ListeString>
oy ‘ . rsexosSirng(): ListeStrings
L ssenviciosPorDeparanertos(): voi
— HnunicipiosPorEstado(): vid A <Entity Bean>>
pC_Generar rep&ﬂe de morbilidad ncakitesPorricio) - vid — «<ORM Persistable>s
b it idad): void Eqreso_estadisticas
pS_Generar reporte de morbilidad oot i
X1
<include>
ReportManager
RichfacesAPI Hhiciaizar(): void
‘ setfngParanetershtalnfometon(..
1 ; "Vma"a\f%e-CorrmonlnfOrmation(reponName:‘St.,.
“Interface> 1 hitReportpageOrenaton:Page..
EntityManager #ShowReportreporame : Sting ...
tExporiReportreporthame : Sting,p...

Figura1.7.  Diagrama de Clases del Disefio. CU_ Generar reporte estadistico de Morbilidad
Hospitalaria.
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CU_Generar reporte estadistico de Consulta Externa
<<Entity Bean>>
CrosstabSourceExtendle <«ORM Persistable>>
HgetRowBucketVale() HojaConsuta_estadisticas
+setRowBucketValue2()
+getColumnBucketValue?() !
1
Formulario_ConsultaExterna J HojaConsutta estadisticas
: ConsultabxternaControlador 1
<subn +ConsutaExternaCortrolador()
i+hotonGenerar() : void
............... +generarGrafico(); String
- <huiep hotonCancelr): Sting (fita estaditcas | <Entity Bean>>
"I ‘ OrdenarListas(): void N ' <<ORM Persistable>>
e ) “voi Cita_estadisticas
PS_Consuabtera i+generarReportConsuttaExterna() : void 5
PC_ConsfittaExterna | ’
HorarioCta_estadisticas «O‘I:IEnnlt’tyr:i::;; 5
. AN
bl : "7 HorarioCita_estadisticas
entityManager
RichfacesAPI 1 o=
Yipterface 2 <«ORM Persistable>>
i o i TipoCta_estadisticas TipoCita_estadisticas
{
ReportManager
Hnicializar() ; void
-settingParametersiniialinformation(rgporthiame: ...
-Commoninformtion(reporthlame St]ing, parame. .
f fertetion- ientation, r...
+ShowReport(reporthlame ; String, parameters . .
+ExportReport(reporthame : String, parameters : ..

Figura 1.8. Diagrama de Clases del Disefio, CU_ Generar reporte estadistico de Consulta
Externa.
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CU_Generar reporte estadistico de Servicio de Apoyo
CrosstabSourceExtendle
itaetRowBucketValue()
ieseftRowBucketValue2()
bgetColumnBucketValug2()
ormulario_serviciosApoyo
<sbmt>
J | GenerarServiciosApoyo
L " & iz vod
<huikd> #nivelesDiagnosticoString() : ListeStrings>
A < "- 4 bgrupoEdadesString(): ListeStrings
T PS_serviciosApoyo iesexosSiring(): ListsStringe
i#serviciosPorDepartamentos() : void
PC_servicipsApoyo b
<incluce>
1
RichfacesAPI42 <Entity Bean>>
Shetiice «ORM Persistable>>
EnttyMenager SalictudAutopsiaAnatomia_estadistcas
enttyManager/|\ 1
- stictudEramenLabs <Entity Bean>>
3 ;;’E"‘:'V“::';; X : «ORMPersistable>>
T <<ORM Persistable> A i s
4 SolicitudinExamenL.ab_estadisticas
i Soliuhvalslah staiscas |0 -
1
ReportManager
{nicialzar ) : voic
eftingParametersintialinformetion(r...
Commoninformation(reporthlame : ... «Entity Bean> -solic'nudCausases\ <Entity Bean>>
Prfepor(pageCrietaton: Page.. «ORMPersistable> (X = <ORM Persistable>
ShowReport(reportame : Srng p... Solcitudintervencion_estadisticas | soictuditervencion | SolicitudCausas_estadisticas
ExportReport{reporthame : String,p... 4 1 - -
— -SolictudCausases
prTa— -causaCanceltervencion
i <<ORM Persistable>>
" | SolicitudAnalisisAnatomyia_estadistica
1
S
<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>>
<Entity Bean>> CausaCancellntervencion_estadisticas
i <<ORM Persistable>> -
"] RegistroTransfusion_estadistices
-causaCancelrtervencions
-ObjetoCancelCirugia
<Entity Bean>> 1
<<ORM Persistable>> «Entity Bean>>
4| TratamientoTerapeutico_estadisticas <«ORM Persistable>>
ObjetoCancelCirugia_estadisticas

Figura1.9. Diagrama de Clases del Disefio. CU_ Generar reporte estadistico de Servicio de
Apoyo.
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CU_ Generar Movimiento de hospitalizados segun departamentos clinicos y servicios

<submit>

:

Clinicos

Formulgario_gMovimi

MovimientoHospitalizadosControl
‘ B o ____ ador A
< [+inicializar() : void ]
E <huild> % s + 7| MovimientoHospitalarioDepa
I | = (+OrdenarListas() : void 2
! legenerarReporte() : void rtamentosClinicos
a4 psr itali p linicos 2 e
4\ [*serviciosPorDepar ) void
e A I E———— e R0
RichfacesAPI
v -egresos <<Entity Bean>>
<<Entity Bean>>
T \eriale «om":gsimm» | <<ORM Persistable>>
S Sl -admision Egreso_estadisticas
enftyManagey | <<Interface>> _
1 EntityManager Z 1
<<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>> : : =
> = A -evolucionMedicas <<Entity Bean>>
Transferencia_estadisticas . <<ORM Persistable>>
" a8 EvolucionMedica_estadistica
Repo rtMlmgr hojaHospitalizacions 3
+nicializar() : void i <<Entity Bean>>
settingF iti ign(rep SO <<ORM F -
5 3 g 1 S 25 <<Entity Bean>>
: pdips '_s""f’g“"?"'":;:"‘ +>| oft X icas | | ccopMm Persistable>>
port(l : String, :Ma... 1 G e
Exp port(rep : Strirjg, p s:M.. +
1 '
<<Entity Bean>>
«EntityB.eln» 4 «omn'my :
= “°f"‘.”'_""“"°’f < -NgUro Neuro_estadisticas <<Entity Bean>>
= HojaHospitalizacion_t : <<ORM Persistable>>
Value() . 4> TraumaOrtoped_estadisticas
et
setRowBucketValue2() 5
+getColumnBucketValue2() : Pz <<Entity Bean>>
oGt | <<ORM Persistable>> bl
> Sl Dermatologia_estadisticas
1 UroGenital_estadisticas
<<Entity Bean>>
+ <<ORM Persil
<<Entity Bean>> Obstetrica_estadisticas
ol <<ORM Persi
- Orl_¢
1
-hematoOnc <<Entity Bean>>
<<Entity Bean>> <<ORM Persi:
stro ESORMEecal —
g Gastro_estadisticas
! <<Entity Bean>>
+ <<ORM Persi
<<Entity Bean>> Triaje_estadisticas
" <<ORMF
"~ | cirugiaColorect_estadisticas
L4 + <<Entity Bean>>
-radioterapia <<ORM Persistable>>
<<ty Beams> Radioterapia_estadisticas
4 ean:
<<ORM Persistable>>
-hematoOncped e e ilaticas
1

Figura 1.10. Diagrama de Clases del Disefio. CU_ Generar Movimiento de hospitalizados
segun departamentos clinicos y servicios.
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3.2.5. Diagramas de interaccion

Los diagramas UML de secuencia y de colaboracién (diagramas de interaccion) se utilizan para
modelar los aspectos dinamicos de un sistema. Un diagrama de interaccion consiste en un conjunto de
objetos y sus relaciones, incluyendo los mensajes que se pueden enviar entre ellos. EIl diagrama de

secuencia se centra en el tiempo, mientras que el diagrama de colaboracién se centra en el espacio.

A continuacién son mostrados varios diagramas de secuencia correspondientes a las realizaciones de

casos de usos descritas:

CU_Generar reporte estadistico de Emergencia

ﬁ % _“} e g, e i o g i
i

i3 W Gt e e e 15 v
I |
i o e e e

|
|
N S
4’L 4 et

Figura 1.11. Diagrama de secuencia. CU_ Generar reporte estadistico de Emergencia.
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CU_Generar reporte estadistico de Morbilidad Hospitalaria
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Figura 1.12. Diagrama de secuencia. CU_ Generar reporte estadistico de Morbilidad
Hospitalaria.
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CU_Generar reporte estadistico de Consulta Externa
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Figura 1.13. Diagrama de secuencia. CU_ Generar reporte estadistico de Consulta Externa.
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CU_Generar reporte estadistico de Servicio de Apoyo
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Figura 1.14. Diagrama de secuencia. CU_ Generar reporte estadistico de Servicio de Apoyo.
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CU_ Generar Movimiento de hospitalizados segin departamentos clinicos y servicios
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Figura 1.15. Diagrama de secuencia. CU_ Generar Movimiento de hospitalizados segun

departamentos clinicos y servicios
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3.2.6. Descripcion de las clases

3.2.6.1. Interfaces

Nombre: Emergencias

Tipo de clase (interfaz)

Descripcion General: Le permite al usuario seleccionar los criterios por los cuales desea realizar el
reporte de emergencia y le muestra los resultados obtenidos en el mismo, ademas le brinda la opcién

de imprimir el reporte y visualizar el grafico correspondiente.

Tabla 1.16. Clase interfaz Emergencias

Nombre: gMorbilidadHospitalaria

Tipo de clase (interfaz)

Le permite al usuario seleccionar los criterios por los cuales desea realizar el reporte de la morbilidad
hospitalaria y le muestra los resultados obtenidos en el mismo, ademas le brinda la opcion de

imprimir el reporte.

Tabla 1.17. Clase interfaz gMorbilidadHospitalaria

Nombre: ConsultaExterna

Tipo de clase (interfaz)

Descripcion General: Le permite al usuario seleccionar los criterios por los cuales desea realizar el
reporte de consulta externa y le muestra los resultados obtenidos en el mismo, ademas le brinda la

opcion de imprimir el reporte.

Tabla 1.18. Clase interfaz ConsultaExterna

Nombre: serviciosApoyo

Tipo de clase (interfaz)

Descripcion General: Le permite al usuario seleccionar los criterios por los cuales desea realizar el
reporte de los servicios de apoyo y le muestra los resultados obtenidos en el mismo, ademas le

brinda la opcién de imprimir el reporte.

Tabla 1.19. Clase interfaz serviciosApoyo
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Nombre: gMovimientoHospitalizadosDepartamentosClinicos

Tipo de clase (interfaz)

Descripcion General: Le permite al usuario seleccionar los criterios por los cuales desea realizar el
reporte de los movimientos de los hospitalizados por todos los departamentos clinicos y le muestra los

resultados obtenidos en el mismo, ademas le brinda la opcion de imprimir el reporte.

Tabla 1.20. Clase interfaz gMovimientoHospitalizadosDepartamentosClinicos

3.2.6.2. Controladoras

Nombre: GenerarEmergencia

Tipo de clase (controladora)

Atributo Tipo

targetMeses List<String>

sourceMeses List<String>

fecha Date

rptEmergencias Boolean

reporteEmergencia ReportelndicadoresHospitalarios

Para cada responsabilidad:

Nombre: botonGenerar()

Descripcion: Manda a ejecutar el reporte

Nombre: getReporteEmergencia()

Descripcion: Llena la lista con los valores que va a mostrar el reporte y los retorna
Nombre: generarGrafico()

Descripcion: Redirecciona para la pagina de generar grafico y envia los parametros.

Tabla 1.21. Clase controladora GenerarEmergencia

Nombre: GenerarMorbilidadHospitalaria

Tipo de clase (controladora)

Atributo Tipo
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reporteMorbilidadhospitalaria Boolean
fecha Date
procedencia String
ocurrenciachecked Boolean
procedenciachecked Boolean

Para cada responsabilidad:

Nombre: botonGenerar()

Descripcion: Manda a ejecutar el reporte

Nombre: generarGrafico()

Descripcion: Redirecciona para la pagina de generar grafico y envia los parametros.

Tabla 1.22. Clase controladora GenerarMorbilidadHospitalaria

Nombre: ReporteMorbilidadHospitalaria

Tipo de clase (controladora)

Atributo Tipo
morbilidad List<MorbilidadHospitalaria>
total MorbilidadHospitalaria

Para cada responsabilidad:

Nombre: getMorbilidad()

Descripcion:

Llena la lista con los valores que va a mostrar el reporte y los retorna.

Tabla 1.23. Clase controladora ReporteMorbilidadHospitalaria

Nombre: GenerarEstConsultaExterna

Tipo de clase (controladora)

Atributo Tipo
targetMeses List<String>>
sourceMeses List<String>
fecha Date
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reporteConsultaExterna

ReporteIndicadoresHospitalarios

reporteCE Boolean

Para cada responsabilidad:

Nombre: getReporteConsultaExterna()

Descripcion: Llena la lista con los valores que va a mostrar el reporte y los retorna.

Tabla 1.24. Clase controladora GenerarEstConsultaExterna

Nombre: GenerarServiciosApoyo

Tipo de clase (controladora)

Atributo

Tipo

reporteRadiologia

ReporteindicadoresHospitalarios

reportelmagenologia

ReporteIndicadoresHospitalarios

reporteAnatomiaPatologica

ReportelndicadoresHospitalarios

reporteLaboratorio ReportelndicadoresHospitalarios
reporteQuirofano ReportelndicadoresHospitalarios
reporteSalaPartos ReportelndicadoresHospitalarios
reporteBancoSangre ReportelndicadoresHospitalarios

Para cada responsabilidad:

Nombre: getReporteRadiologia

Descripcion: Llena la lista con los valores de radiologia que va a mostrar el reporte y los retorna.

Nombre getReportelmagenologia

Descripcion: Llena la lista con los valores de imagenologia que va a mostrar el reporte y los
retorna.

Nombre getReporteAnatomiaPatologica

Descripcion: Llena la lista con los valores de anatomia Patolégica que va a mostrar el reporte y
los retorna.

Nombre getReporteLaboratorio

Descripcion Llena la lista con los valores de laboratorio que va a mostrar el reporte y los retorna.

Tabla 1.25. Clase controladora GenerarServiciosApoyo

Nombre: ReporteMovHospDepartClinicos

Tipo de clase (controladora)

Atributo Tipo
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reportMovimientos ReporteMovHospDepClinicos

Para cada responsabilidad:

Nombre: getReportMovimientos

Descripcion: Llena la lista con los valores que va a mostrar el reporte y los retorna.

Tabla 1.26. Clase controladora ReporteMovHospDepartClinicos

En este capitulo se describi6 la arquitectura del sistema, asi como los patrones arquitecténicos y de
disefio utilizados en el desarrollo de la solucion. Fue especificada la estructura del disefio, la cual
contempla las realizaciones de los casos de usos y las clases correspondientes. De estas Ultimas, se

realiz6 una breve descripcion segun las clasificaciones establecidas.
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Capitulo 4: Implementacion

En el presente capitulo son vistos los principales elementos de la implementacion del sistema. Se
obtienen los principales artefactos de los diagramas de Despliegue, Componentes. Asi como el Modelo
de datos, este muestra las principales tablas de la base de datos que utiliza el area de estadisticas del
Sistema de Informacién Hospitalaria alas HIS.

4.1. Modelo de Datos

Un modelo de datos es basicamente una "descripcion” de lo que se conoce como contenedor de datos
(donde se guarda la informacion), asi como de los métodos para almacenar y recuperar informaciéon de
esos contenedores. Los modelos de datos no describen estructuras fisicas, sino que son abstracciones

que permiten la implementacién de un sistema de base de datos eficiente. (25) (Ver Figura 1.13)
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4.1.1. Descripcion de las tablas

Las tablas de la bases de datos, designan un tipo de modelado de datos, donde se guarda la
informacion recogida por el sistema, especialmente las estadisticas provenientes de cada una de las
areas del hospital. Las tablas se componen de dos estructuras:

« Campo o atributo: Corresponde al nhombre de la columna. Debe ser Unico y ademas de
tener un tipo de dato asociado.
% Registro: Corresponde a cada fila que compone la tabla. Alli se componen los datos y los

registros. Eventualmente pueden ser nulos en su almacenamiento.

En cada campo, existe un nombre Unico, con su tipo de dato correspondiente, esto es Util a la hora de
manejar varios campos en la tabla, ya que cada nombre de campo debe ser distinto entre si. Cada
tabla creada contiene un nombre Unico en la base de datos, haciéndola accesible mediante su nombre.

La estructura de estas se define por la forma de un archivo plano. Ver Tabla 1.29

En la siguiente tabla, se muestran un conjunto de campos que son comunes a todas las tablas de la

base de datos del Sistema de Informacion Hospitalaria en desarrollo:

Atributo Tipo Descripcion

version int Contiene un identificador de la version, para que no
ocurran errores al trabajar varias personas a la vez

con el sistema.

eliminado bool Contiene la informacion booleana que declara si
aparece o no la informacién de manera visible para el

usuario.

cid int Contiene el id de la conversacion, permite, de esta
manera, darle un rango de vida a la seccién en la

cual se trabaje.

Tabla 1.27. Entidades comunes
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Nombre: Hospital

Descripcion: Contiene elementos de informacién administrativa, asi como el tipo de hospital, su

ubicacion y el area de poblacion que atiende.

Atributo Tipo Descripcion

id int Identificador de la tabla.

nombre String Nombre de la institucion hospitalaria.

poblacion_area_influencia int Cantidad de personas que atiende la institucion.

direccion string Direccion del lugar de ubicacion donde se
encuentra el hospital.

telefonos string Numero telefénico de la institucion hospitalaria.

fax string Fax de la institucién hospitalaria.

correo string Direccion de correo de la institucion hospitalaria.

fecha_apertura date Fecha de apertura de la institucién hospitalaria.

camas_arquitectonicas integer Cantidad de camas arquitectonicas existentes en la
institucion hospitalaria.

camas_presupuestadas integer Cantidad de camas presupuestadas existentes en
la institucion hospitalaria.

es_publico bool Contiene informacién afirmativa si la institucion
hospitalaria es publica y negativa en caso contrario.

Tabla 1.28. Entidad Hospital

Nombre: Servicio

Descripcion: Contiene informacion acerca de cada servicio que brinda la institucion hospitalaria.

Atributo Tipo Descripcién

id int Identificador de la tabla.

nombre String Contiene el nombre de un servicio.

tiene_consulta_externa bool Contiene informaciébn acerca de si el servicio
presenta consulta externa o no.

tiene_hospitalizacion bool Contiene informaciébn acerca de si el servicio
presenta hospitalizacién o no.

activo bool Contiene informacién acerca de si el servicio esta
disponible o no.

codigo String Este es un identificador utilizado para saber la tabla
a la cual se hace referencia en caso de ocurrir
algun tipo de cambio, especialmente de idioma.

Pagina 80



Capitulo 4: Implementacién

id_servicio_padre int Contiene informacién acerca del id que posee el
padre del servicio en caso de que la institucion

tenga uno o varios servicios que a la vez contengan

otros.

Tabla 1.29. Entidad Servicio

Nombre: Admision

Descripcion: Contiene toda la informaciéon necesaria concerniente a la admision del paciente.

Atributo Tipo Descripcion
id int Identificador de la tabla.
fecha date Contiene informacion acerca de la fecha en que fue

realizada la admision.

observaciones text Contiene las observaciones que emite el técnico
acerca del paciente.

peso_ingreso BigDecimal Brinda informacion acerca del peso que posee el
paciente al ingresar.
Tabla 1.30. Entidad Admisién

Nombre: Diagnostico_medico

Descripcion: Contiene la informacion referente al diagnostico realizado al paciente por parte del

médico.

Atributo Tipo Descripcién

id int4 Identificador de la tabla.

fecha_emision date Contiene informacién acerca de la fecha en que es
emitido el diagnéstico médico.

hora_emision time Contiene informacion acerca de la hora en que es
emitido el diagnéstico médico.

Tabla 1.31. Entidad Diagnostico_medico

Nombre: Diagnostico_medico_enfermedad

Descripcion: Contiene la informacién referente a las enfermedades existentes.

Atributo Tipo Descripcién

id int 4 Identificador de la tabla.

codigo_enfermedad string(10) Contiene el cédigo de la enfermedad que se que
se atiende.

descripcion_enfermedad text Contiene una descripcidén de la enfermedad que
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se atiende.

Tabla 1.32. Entidad Diagnostico_medico_enfermedad

Nombre: Egreso

Descripcion: Contiene toda la informacién relacionada con el egreso del paciente.

Atributo Tipo Descripcion
id int4 Identificador de la tabla.
admision Admision_estadisticas Es el objeto que almacena los datos del

paciente cuando es ingresado en el

hospital.

diagnosticoMedico

DiagnosticoMedico_estadisticas

Es el objeto que almacena los
diagnésticos emitidos al paciente en el

periodo que fue atendido.

tipoEgreso TipoEgreso_estadisticas Se almacena el tipo de egreso que le fue
realizado al paciente, el cual puede ser por
fallecimiento, o por alta.

fecha date Fecha en la que fue emitido el egreso.

observaciones String Este campo es para almacenar algunas
observaciones que desee emitir el médico.

hora Date Hora en la que fue emitido el egreso.

Tabla 1.33. Entidad Egreso

Nombre: Fallecimiento

Descripcion: Contiene toda la informacion relacionada con el fallecimiento del paciente.

Atributo Tipo Descripcién

id int 4 Identificador de la tabla.

fecha date Contiene la informacion referente a la fecha de
fallecimiento del paciente.

hora time(0) Contiene la informacién referente a la hora de

fallecimiento del paciente.

Tabla 1.34. Entidad Fallecimiento

Nombre: Hoja_consulta

Descripcion: Contiene toda la informacion relacionada con la consulta realizada al paciente.

Atributo

Tipo Descripcion

id

integer Identificador de la tabla.
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motivo text Contiene las causas por las que fue realizada la
consulta.
enfermedad text Contiene la informacion referente al nombre de la

enfermedad que posee el paciente en la consulta.

Tabla 1.35. Entidad Hoja_consulta

Nombre: Hoja_emergencia

Descripcion: Contiene toda la informacién necesaria referente al paciente emergente.

Atributo Tipo Descripcion

id integer Identificador de la tabla.

fecha date Contiene la informacion referente a la fecha de
fallecimiento del paciente.

traido_por string Contiene la informacion referente al nombre de la
persona que llevéo al paciente a la sala de
emergencias.

nivel_de_gravedad string Contiene la informacion referente al nivel de
gravedad del paciente expresado en colores.

motivo_consulta string Contiene la informacion referente al motivo por el
cual fue realizada la consulta.

hora time(0) Contiene la informacién referente a la hora en que

llegd el paciente a la sala de emergencia.

Tabla 1.36. Entidad Hoja_emergencia

Nombre: Hoja_frontal

Descripcion: Entidad que almacena los elementos que identifican un paciente en un hospital.

Atributo Tipo Descripcién

numeroHc String Numero de la historia clinica.

foto String Direccién donde se encuentra la foto.
nombre String Nombre del paciente.

apellidol String Primer apellido del paciente.
apellido2 String Segundo apellido del paciente.
fechaNacimiento Date Fecha de nacimiento del paciente.
correoElectronico String Correo electrdnico del paciente.

Tabla 1.37. Entidad Hoja_frontal
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Nombre: Horario_cita

Descripcion: Contiene una descripcion detallada del horario establecido para el encuentro del médico con los

pacientes.

Atributo Tipo Descripcion

id integer Identificador de la tabla.

hora_inicio time(0) Contiene la informacion referente a la hora de inicio
de la cita.

hora_fin time(0) Contiene la informacion referente al fin de la cita.

cant_pacientes integer Contiene la informacion referente a la cantidad de
pacientes planificados para la cita.

fecha_inicio date Contiene la informacion referente a la fecha de
inicio de la cita.

fecha_fin date Contiene la informacion referente a la fecha de fin
de la cita.

Tabla 1.38. Entidad Horario_cita

Nombre: Mes

Descripcion: Almacena los meses.

Atributo Tipo Descripcién
id integer Identificador de la tabla.
mes integer Contiene el mes al cual se hace referencia, este

es expresado en namero.

valor string Contiene el nombre del mes al cual se hace
referencia.
codigo string Este es un identificador utilizado para saber a cual

tabla se hace referencia en caso de ocurrir algin
tipo de cambio, especialmente de idioma.
Tabla 1.39. Entidad Mes
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Nombre: Objeto_cancel_cirugia

Descripcion: Contiene toda la informacion necesaria para conocer las causas por las que se cancela

una cirugia.

Atributo Tipo Descripcion

id integer Identificador de la tabla.

valor string Contiene la informacién de las causas por las que
se cancela una cirugia.

Tabla 1.40. Entidad Objeto_cancel_cirugia

Nombre: Solicitud_intervencion

Descripcion: Entidad que almacena las caracteristicas de la solicitud de intervencién quirargica

Atributo Tipo Descripcion

fechaSalicitud Date Fecha en la cual se realiza la solicitud de intervencién
quirdrgica.

hora Date Hora en la cual se realiza la solicitud de intervencién
quirdrgica.

electiva boolean Indica si la intervencion solicitada es electiva.

duracionAproximada Date Duracion aproximada de la intervencion solicitada.

fechaFijada Date Fecha para la cual se solicita la intervencién
quirdrgica.

aprobada boolean Indica si la solicitud de intervencién quirdrgica es
aprobada.

emergencia boolean Indica si la intervencion solicitada es de emergencia.

causaModificacionQx String Causa por la cual se madifica el quir6fano. asignado a
la solicitud de intervencion quirargica.

causaRechazoSolicitud String Causa por la cual se rechaza la solicitud de
intervencién quirdrgica.

otrosAnestesiologos String Anestesiblogos adicionales involucrados en la futura
intervencién quirdrgica.

otrasEnfermeras String Enfermeras adicionales involucradas en la futura
intervencion quirdrgica.

Tabla 1.41. Entidad Solicitud_intervencion
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Nombre: Cita

Descripcion: Almacenar las citas existentes que han sido planificadas a los médicos.
Atributo Tipo Descripcion

id int Id de la cita.

fecha Date Fecha en que se crea la cita.
hora_entrada Time Hora de entrada de la cita.
eliminado Boolean Si la cita est4 eliminada o no.
cid Integer Para trabajar con la bitacora.
hora_salida Time Hora de salida de la cita.

Tabla 1.42. Entidad Cita

Nombre: Tipo_cita

Descripcion: Almacenar los tipos de citas existentes a los cuales se les hara la planificacion.

Atributo Tipo Descripcion

id int Id del tipo de cita.

valor String Nombre del tipo de cita.

codigo String Cédigo para estandarizar los nombres de los tipos
de citas.

Tabla 1.43. Entidad Tipo_cita

Nombre: Causas_ cancel_intervencion

Descripcion: Contiene informacion relacionada con las causas de cancelacion de una intervencién quirdrgica.

Atributo Tipo Descripcién

id int Id de la causa.

valor String Descripcién de las causas de cancelacion de una
intervencién quirdrgica.

Tabla 1.44. Entidad Causas_ cancel_intervencion

Nombre: Orden_admision

Descripcion: Contiene informacion relacionada con la orden de ingreso del paciente.

Atributo Tipo Descripcién

id integer Id de la orden de admisién.

observaciones String Contiene las observaciones que emite el técnico
acerca del paciente.

Fecha_elaboracion Date Contiene informacién relacionada con la fecha de
elaboracion de la orden de admision.

Fecha_admision Date Contiene informacién relacionada con la fecha en
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que fue ingresado el paciente.
Tabla 1.45. Entidad Orden_admision

Nombre: Estado_evolucion_paciente

Descripcion: Contiene informacion relacionada con la evolucién del paciente.

Atributo Tipo Descripcion

id integer Id de la evolucion del paciente.

valor String Contiene informacién relacionada con la
descripcién del estado de evolucion del paciente.

Tabla 1.46. Entidad Estado_evolucion_paciente

4.2.lmplementacion
4.2.1. Diagrama de despliegue

Un diagrama de despliegue es un grafo de nodos unidos por conexiones de comunicacion. Un nodo
puede contener instancias de componentes, objetos y procesos (caso particular de un objeto), muestra
las relaciones fisicas entre los componentes de hardware y software en el sistema final, es decir, la
configuracién de los elementos de procesamiento en tiempo de ejecucién y los componentes software

(procesos y objetos que se ejecutan en ellos).

La arquitectura en tiempo de ejecucion del Sistema de Informacién Hospitalaria alas HIS se modelo
con la configuracion de 3 elementos de hardware (nodos): una computadora cliente y dos servidores,
un servidor de aplicacién y un servidor de base de datos, ademas de disponer de la conexién con un

dispositivo, en este caso la impresora.

La ruta de comunicacion entre los nodos esta regida por los protocolos de comunicacion HTTP y
TCP/IP, para la asociacion entre la computadora cliente y el servidor de aplicaciéon y la conexion de

este con el servidor de base de datos respectivamente.
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Diagrama de Despliegue
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Figura 1.17. Diagrama de Despliegue

4.2.2. Diagrama de Componentes

Un diagrama de componentes ilustra los fragmentos de software, controladores embebidos, etc. que
conformaran un sistema. Un diagrama de componentes tiene un nivel de abstraccién mas elevado que
un diagrama de clase, usualmente un componentes se implementa por una o mas clases (u objetos)
en tiempo de ejecucién. Estos son bloques de construccién, asi eventualmente un componente puede

comprender una gran porcién de un sistema.

A continuacion se presenta el diagrama de componentes correspondiente al sistema presentado,
implementado con tres componentes fundamentales: Vista, Controlador y Modelo, que a su vez

contienen otros incluyen otros componentes.

Los componentes fundamentales lo conforman instancias de los componentes que representan
manifestaciones del cddigo en tiempo de compilacion de la interfaz, los datos y el control de las clases

gue se utilizan. Ver Figura 1.18
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Diagrama de Componentes
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Figura 1.18. Diagrama de Componentes

4.2.3. Tratamiento de errores

Las excepciones son aquellas situaciones excepcionales que requieren un tratamiento especial en el
sistema, estas pueden ocurrir dentro del programa durante su ejecucién, y de ser asi, podrian

interrumpir el correcto funcionamiento del mismo.

Para lograr obtener un sistema estable, confiable y libre de errores, existe una serie de técnicas que
permiten formas normalizadas de manejar los mismos, lo que permite anticiparse a los problemas
potenciales previstos e imprevistos, asi como permitir al programador reconocerlos, fijar su ubicacion y

corregirlos. A este proceso se le llama tratamiento de excepciones.

En la solucion propuesta el proceso de tratamiento de excepciones se realiza mediante la sentencia try
para generar la excepcion en caso de que alguna de las sentencias que se encuentran dentro del

bloque lo requiera y catch para manejar las mismas.
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Este proceso se realiza en todas las porciones de cédigo donde pueda ocurrir un error,
fundamentalmente en aquellas donde se realicen transferencias desde y hacia la base de datos.
Ademas se realiza tratamiento de excepciones en las interfaces de usuario con el objetivo de validar
los datos entrados por los mismos.

El sistema cuenta con un archivo denominado page.xml, el cual engloba la configuracion de todos los
mensajes que se deben mostrar por cada tipo de excepcion, este archivo especifica hacia dénde va a
ser dirigido el usuario si ocurriese alguna excepcion. Por otra parte se hace uso del componente Seam
FacesMessages, para capturar cualquier mensaje de error o notificacion proveniente de los

controladores y posteriormente mostrarlos en las vistas o interfaces de usuario.
4.2.4. Seguridad

Para que cualquier sistema esté definido como seguro, se debe lograr mantener un equilibrio entre las

siguientes caracteristicas:

Integridad: La informacion sélo puede ser modificada por quien esta autorizado y de manera

controlada.

Confidencialidad: La informacién sélo debe ser legible para los autorizados.
Disponibilidad: La informacién debe estar disponible cuando se necesita.

Irrefutabilidad (No repudio): El uso y/o modificacion de la informacion por parte de un usuario debe ser

irrefutable, es decir, que el usuario no puede negar dicha accién.

En correspondencia con lo que se debe cumplir para lograr desplegar un sistema seguro, a
continuacion aparecen relacionados un conjunto de acciones llevadas a cabo con el objetivo de que el

usuario final tenga el disfrute de contar con un software seguro.

+» Debe ser introducido el nombre y contrasefia del usuario que accedera al sistema. (Ver Figura.
1.19). El acceso al mismo esta restringido para cada usuario en dependencia de los permisos
establecidos de acuerdo al rol que desempefa en la institucién hospitalaria, verificAndose que

los datos introducidos sean validos.

+» El sistema tiene un estricto control de acceso que posibilita al usuario visualizar Gnicamente las

opciones relacionadas con las actividades que desarrolla.
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% La interfaz relaciona a todos los mddulos del sistema alas HIS; desde la misma puede
accederse a cada uno de ellos, en dependencia del usuario y los permisos establecidos para el
mismo.

« El administrador del sistema es quien asigna y deniega permisos a roles y usuarios en las
funcionalidades de los médulos.

% Las contrasefias s6lo pueden ser cambiadas por el usuario o por el administrador del sistema.

+ Se define un segundo nivel de seguridad en las estaciones de trabajo, para garantizar solo la
ejecucion de las aplicaciones que hayan sido definidas para la estacién en cuestion.

« EIl sistema permitira llevar una traza de todas las operaciones llevadas cabo por cada usuario
mediante un registro de actividades por cada uno, pudiéndose realizar en cualquier momento.

% Todo el intercambio entre el sistema alas HIS y otros sistemas que soliciten informacion desde
cualquier hospital, se realizara de forma cifrada, para evitar posibilidades de acceso o

modificacion de la misma.

Acceso al sistema

&

Usuario

Contrasena

Aceptar

Figura 1.19. Acceso al sistema

4.2.5. Estrategias de codificacion. Estandares y estilos a utilizar.

Se denomina estandar de codificacion al conjunto de reglas que se siguen para la escritura del cédigo
fuente, de manera que a otros programadores se les facilite entender e identificar las variables y las
funciones o métodos. En particular el lenguaje Java, tiene reglas como: Las clases inician en
mayusculas, los atributos y métodos inician con mindsculas, las constantes son todas en mayusculas.

También existe una forma de abrir y cerrar bloques de codigo y la forma de poner comentarios.
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Para el desarrollo del sistema presentado, se decide utilizar un estandar de codificacion, para
garantizar un estilo de programacién homogéneo durante la implementacion del sistema, lo cual
posibilita que este cddigo pueda ser comprendido facilmente por otros. A continuacion se describen

algunos de los elementos que demuestran lo antes enunciado:
% Idioma: Se utiliza como idioma el espafiol, las palabras no se acentuaran.

La identacién tiene como objetivo lograr una estructura uniforme para los bloques de cédigo asi como

para los diferentes niveles de anidamiento, en la misma se definieron los siguientes aspectos:

@,

% Inicio y fin de bloque: se dejan dos espacios en blanco desde la instruccidon 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: No se usa el tabulador; ya que este puede variar segun la computadora o
la configuracion de dicha tecla. Los inicios ({) y cierre (}) de ambitos estan alineados debajo de
la declaracion a la que pertenecen, evitandolos si hay sélo una instrucciéon. Nunca se coloca ({)

en la linea de un cédigo cualquiera, esto se hace en una linea propia.

También fueron tenidos en cuenta los comentarios, separadores, lineas, espacios en blanco y
margenes para establecer un modo comun al comentar el cédigo, de manera que sea comprensible

con solo leerlo una vez. Relacionados con los cuales aparecen los siguientes aspectos:
+«+ Ubicacion de comentarios: los comentarios estan:
- Al final de cada bloque de cdodigo.

- Alinicio de la clase o funcién se especifica el objetivo de la misma asi como los parametros que

usa (se especifican los tipos de datos y objetivo del pardmetro) entre otros aspectos.
+ Lineas en blanco: las lineas en blanco se emplean:

- Antes y después de la declaracion de una clase o de una estructura y de la implementacion de

una funcion.
+» [Espacios en blanco: los espacios en blanco se encuentran entre:

- Operadores l6gicos y aritméticos, para lograr una mayor legibilidad en el cédigo.
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Ejemplo: producto = nomproducto

@,

% Aspectos generales: se tuvieron en cuenta aspectos generales citados a continuacion:

- Sobre el comentario: Se evita comentar cada linea de cédigo. Cuando el comentario se
aplica a un grupo de instrucciones es porque esta seguido de una linea en blanco. En
caso de que se necesite comentar una sola instruccion se suprime la linea en blanco o se

escribe a continuacion de la instruccion

- Sobre los espacios en blanco: No se usan espacios en blanco después del corchete
abierto y antes del cerrado de un arreglo. Después del paréntesis abierto y antes del
cerrado, asi como antes del punto y coma.

Ademas, fueron tenidos en cuenta a la hora del trabajo con variables y constantes los siguientes
aspectos:

R/

% Apariencia de variables:

- El'nombre que se le da a las variables comienza con la primera letra en mindscula, en caso de

gue sea un nombre compuesto se empleara notacién CamellCasing. Ejemplo: nombrePaciente.
+ Apariencia de constantes:

- Ladeclaracion de constantes es con todas sus letras en mayuscula.
% Aspectos generales:

- El nombre empleado, permite que con sélo leerlo se conozca el proposito de la misma.

Para el trabajo de las clases y los objetos se definieron las normas presentadas a continuacion, con el

objetivo de nombrar las clases e instancias de la misma manera para todas las aplicaciones:

Y/

«» Apariencia de clases y objetos:

Y/

+ Los nombres de las clases comienzan con la primera letra en mayulscula y el resto en
minUscula, en caso de que sea un nombre compuesto se emplea la notacién PascalCasing.
Ejemplo: MiClase ().
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+ Apariencia de atributos:

- El nombre que se le da a los atributos de las clases comienza con la primera letra en

mindscula, en caso de ser un nombre compuesto se emplea la notacién CamellCasing.
+ Apariencia de las funciones. Para nombrar las funciones se define:
- La Primera letra en mayuscula.

- Verbos que denoten la accidon que hace la funcién. Se emplea la notacién PascalCasing. Si son
funciones que obtienen un dato se emplea el prefijo get y si fijan algtn valor se emplea el prefijo

set.
« Declaracion de parametros en funciones:

- Los parametros se declaran agrupados por tipos: primero los string y después los numéricos.
Ademas son agrupados segun valores por defecto para cada tipo de dato utilizado en el

lenguaje.
% Aspectos generales:

- Para las clases, los objetos, los atributos y las funciones, el nombre empleado permite que con

sélo leerlo se conozca el propdsito de los mismos.

Se define como convencidn interna en el proyecto para los hombres de las entidades que se usan en

varios médulos: [nombre de la entidad]_[nombre del modula].

En este capitulo fueron relacionados los principales elementos de la implementacién del sistema
presentado. Se definio la propuesta para el despliegue y la estructura del diagrama de componentes
del mismo. Ademas fue descrita la concepcién del tratamiento de errores, la seguridad y estrategias de

codificacién, asi como de los estandares y estilos utilizados.
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Conclusiones

Conclusiones

Con el desarrollo de la presente investigacion, fueron analizados los procesos de negocio asociados al
area de Estadisticas de las Instituciones hospitalarias, lo que evidencio6 la necesidad de desarrollar un
sistema informatico. El desarrollo de las tareas de la investigacion posibilité dar cumplimiento al
objetivo general y arribar a las siguientes conclusiones:

% Fueron definidos los procesos de negocio asociados al area de estadisticas de las instituciones
hospitalarias.

% Se demostro la necesidad existente de desarrollar un sistema de informacion hospitalaria que
incluya la generacion de reportes estadisticos.

% La asimilacibn de la arquitectura posibilit6 una representacion légica y Optima de los

componentes de la solucién.
% Se definio la plantilla que regulara la informacién a mostrar en cada reporte.

« Se obtuvo el modelo logico del sistema en términos de disefio, en correspondencia con la
arquitectura, facilitando la obtencion del médulo Estadisticas del Sistema de Informacion

Hospitalaria alas HIS que garantiza la generacién de los reportes estadisticos propuestos.
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Recomendaciones

Este trabajo fue concebido para darle solucion a la problemética existente en el area de Estadisticas
de las instituciones hospitalarias. Debido a la importancia que tiene el sistema obtenido y en vistas de

mejorar futuras versiones del mismo, se recomienda:

» Redisefar la informacion contenida en los médulos del Sistema de Informacion Hospitalaria
alas HIS que permita completar los datos a mostrar en los reportes estadisticos.

» Implementar la generacion de gréficos dinamicos que representen el comportamiento de los

resultados estadisticos.
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< Anexo 1l

CU_Generar reporte estadistico de Comportamiento de la morbilidad o mortalidad por
patologia
CrosstabSourceExtend
e
retRowBucketV/alug()
ssetRowBucketValue2 )
<submts Liinblbciatbes! Egreso_estadisticas <Entity Bean>>
1 2 <O Persistable>
1 Egreso_estadisticas
formulario_ComportamientoMorbilidadoMortalidadPatologia ComportamientoMorbil dagnaticoltedico
idadoMortalidadPatolog
il s iaControlador e
B q hiciaizar): void ;
q & '} ------------- StigeneraReporconportan.| “9”""_’""""_"’
g | ) ; ) . . DiagnosticoMedico
PS_ComportamientoMorbiidadoMortalidadPatologia  [tConfornarlistalotaidad..
i mortalidad() : void
iclad(): diagnosticoleclicoEnfermedads
pC_gComportamientqMorbilidadoMortalidadPatologia kY . ¢
<clise»>
<Entity Bean>>
1 <<ORM Persistahle>>
DiagnosticoMedicoEnfermedads
RichfacesAPI <Interface>
EntityManager
HojaFrontal_Fstadistica <<Entity Bean>>
<<ORM Persistable>>
HojaFrontal_estadisticas
<Entity Bean>>
HojEnergencia estadstoas) — <<ORM Persistable>
7| HojaEmergencia_estadisticas

Figura 1.20. Diagrama de clases del disefio. CU_ Generar reporte estadistico de la morbilidad
o0 mortalidad por patologia.
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< Anexo 2

CU_Generar reporte estadistico de Comportamiento de la morbilidad o mortalidad por
patologia
% ? %ﬂ "} ConoetololadoltldcPlogetotr | | elanrEtyanger | | s tdsas: e dias

W

THES 00 onponetol vt o CootanekoMoriedoledeladelogie: S CompotameoliadlodaPetonga : “ :
I | \ |

| | | | | |

| | | ! | !

| | | : } :
|

1 oo b i Gener Tepote 2 it | } :

’ 3 it 4 CompertementehorbcodelcPt ol § oreaelueny) £ oo estadetea >|ﬂ

T'hud | |

| \ |

[ \ I

| | | | | |

| | | | \ |

Figura 1.21. Diagrama de secuencia. CU_ Generar reporte estadistico de la morbilidad o
mortalidad por patologia.
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< Anexo 3

Reporte estadistico de Servicios de apoyo

SRI

Tosl1e Mlars Wargas

EZTADIETICAZ

Reporte estadistico de servicios de apoyo

Servicios de apoyro: Servicios de apereo: Laboratorio , Baneo de sangre; hleces:
Erwro Febrero hlarms Abril Moo Rmdo falio Sgosto,Septisshre Octhibrs Motisrbre Diciavbre Anatomis pataldgica, Lsborstorio, Baneo de
catgre; Meses: Enero Febrero Mo Aol Mo Aomdo falio Saocto Septiebee Ocodbre Mondebre Ticianbre

Sihado, 13 de fmio de 2009

By Jm ha Homr Total
Aratoania Patologica Hamtopeias i 1 i i 1
Citologias 1 1 i i 2
Barwo Sarngre Trardinciotes ] ] 2 ] 2
Tratamiertos terspeticos i i 2 i 2
Lahoritorio Tuotal analicis i 1 i 1 2
oty exdema i 2 i i 2
BHHMETZEN I i 2 i i 2
hospitalizacion i i i 2 2

Figura 1.22. Reportes estadisticos de Servicios de apoyo
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« Anexo 4

Reporte Comportamiento de la Natalidad

Generar comportamiento de la natalidad O Buscar.,,

Seleccione los parametros deseados o«

Rango de afios:

Desde: Hasta:

Generar|  Cancelar

Generar comportamiento de la natalidad

Afos | Tasas Indice Yaracion promedio anual: 33,33333333332334
5008 | 0.011998656150511143  100.0 Cambio porcentual: 33.33333333333334
2009 0,007999104100340762 | A6, ARAEEEE6E6666E5

Wd P

Irnprirnir

Figura 1.23. Reporte Comportamiento de la Natalidad
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Glosario de términos

ALAS-RIS: Sistema externo con el que se comunica el médulo para la gestion de la informacion de los
estudios radiologicos e imagenolégicos.

API: Una API (del inglés Application Programming Interface - Interfaz de Programacion de
Aplicaciones) es el conjunto de funciones y procedimientos (0 métodos si se refiere a programacion
orientada a objetos) que ofrece cierta biblioteca para ser utilizado por otro software como una capa de

abstraccion.

BPMN: Business Process Modeling Notation que significa Notacion para el Modelado de Procesos de

Negocio.

Browser: Término del idioma inglés, utilizado para referirse a navegador.

Business Process Management: BPM son sus siglas en inglés, lo que significa Gestién de Procesos

del Negocio.

Componente: término utilizado para representar archivos de codigo fuente, cddigo binario, ejecutables

o DLL, conectados mediante relaciones de dependencia.

Dependencias: relacién entre dos elementos que indica que los cambios efectuados en el destino

pueden ocasionar cambios en el de origen.

Despliegue: se refiere a la instalacion y aplicacion del Sistema de Informacién Hospitalaria alas HIS.

Diagrama: Presentacion grafica de un conjunto de elementos y sus relaciones.

Diagrama de componentes: diagramas de implementacién que muestran la estructura del codigo.

DLL: bibliotecas de vinculos dinamicos.
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Glosario de términos

Framework: Libreria de cddigo (posiblemente ya compilado) que sirve como base para el desarrollo de
un tipo determinado de aplicaciones.

Gang of Four: GoF, que en espafiol es la pandilla de los cuatro.

GRASP: Siglas en inglés correspondientes a General Responsibility Assignment Software Patterns, lo

cual significa Patrones Generales de Asignacion de Responsabilidades.

HIS: Sistemas de Informacion Hospitalaria

Hojas de Estilo en Cascada: Del inglés Cascading Style Sheets (CSS).

HTML: Del inglés XHTML (eXtensible Hypertext Markup Language).

Informética: Disciplina que estudia el tratamiento automatico de la informacion con el uso de

dispositivos electrénicos y sistemas computacionales.

Instituciones hospitalarias: Se refiere a hospitales o entidades de salud donde los pacientes se

atiendan integralmente.

Interfaz: medio con que el usuario puede comunicarse con una maqguina, un equipo 0 una
computadora, y comprende todos los puntos de contacto entre el usuario y el equipo, normalmente

suelen ser faciles de entender y faciles de accionar.

Java Persistence API: Del inglés JPA, es la API de persistencia desarrollada para la plataforma Java
EE.

JSP: Siglas en inglés de Java Server Pages.
Notacién CamellCasing: Los identificadores y nombres de variables, métodos y funciones estan

compuestos por mdltiples palabras juntas e inician cada palabra con letra mayuscula excepto la

primera palabra, que debe iniciar con mindscula. Ejemplo: notacionCamelCasing.
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Glosario de términos

Notacién PascalCasing: Los identificadores y nombres de variables, métodos y funciones estan
compuestos por multiples palabras juntas, cada una inicia con letra mayulscula. Ejemplo:
NotacionPascalCasing.

Open Source: Significa codigo abierto, indica que el cédigo fuente de una aplicacion es de libre

difusion.

Lenguaje de Marcado de Hipertexto Extensible: Del inglés XHTML (eXtensible Hypertext Markup

Language).

Paquete: Mecanismo de propésito general para organizar elementos en grupos.

POJOs: Siglas en inglés correspondientes a Plain Old Java Object.

Plugins: Complementos que dan mayor usabilidad al software.

SIPOL: Sistema externo con el que se comunica el médulo para la gestion de la informacion de las

autopsias forenses.

Servidor: Son ordenadores que actlan como "almacenes" de informacion. Esta informacién es
solicitada por los ordenadores cliente y el servidor responde a tales peticiones con la devolucién de los

datos solicitados.
TRES: Técnico de registros y estadisticas de la salud.

Underscore: Caracter ASCII representado como

XML: Siglas en inglés de Extensible Markup Language gue significa Lenguaje de marcas.
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