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RESUMEN

XAVIA HIS es un sistema integral para la gestion hospitalaria que tiene como propdsito poner a
disposicién del profesional médico, herramientas de gestidn clinica y administrativa que den respuesta
a sus necesidades reales. Actualmente este sistema no cuenta con hojas de consulta implementadas
gue permitan que los especialistas en Psicologia y Psiquiatria lo empleen. Este trabajo presenta el
desarrollo de las hojas de consulta, para las especialidades de Psicologia y Psiquiatria, en Consulta
externa. El propdsito es proveer al médico de estas especialidades de una herramienta de trabajo,
personalizada a las particularidades de la gestidn clinica de las enfermedades de salud mental, donde
pueda plasmar los resultados de su quehacer médico: de exdmenes especificos, diagnosticos, sistemas

de peticiones, citas y puede ser firmado digitalmente.

Para su desarrollo se realiz6 el analisis de los procesos de negocio asociados a la consulta de esta
especialidad. Se evaluaron sistemas existentes con objetivos similares, asi como las tendencias
tecnolégicas para su implementacion. El desarrollo de este sistema se encuentra guiado por la
metodologia de desarrollo AUP-UCI, se basa en tecnologias libres, multiplataforma y sobre una

arquitectura en capas. Utiliza como lenguaje de programacion, Java.

Como resultados del trabajo de diploma se obtienen dos nuevas funcionalidades que se integran al
moddulo Consulta externa del XAVIA HIS; se apoyan los procesos de atencion al paciente y se favorece

la disponibilidad e integracién de la informacién Unica referente a los pacientes.

Palabras clave: consulta externa, hojas de consulta, psicologia, psiquiatria, XAVIA HIS
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ABSTRACT

XAVIA HIS is an integral system for hospital management whose purpose is to make available to the
medical professional, clinical and administrative management tools that respond to their real needs.
Currently this system does not have consultation sheets implemented that allow Psychology and
Psychiatry specialists to use it. This paper presents the development of the consultation sheets, for the
specialties of Psychology and Psychiatry, in External Consultation. The purpose is to provide the
specialist of these specialties with a working tool, customized to the particularities of the clinical
management of mental health ilinesses, where the results of their medical work can be captured: specific

exams, diagnoses, systems of requests, appointments and can be digitally signed.

For its development, the analysis of the business processes associated with the consultation of this
specialty was carried out. Existing systems with similar objectives were evaluated, as well as trends
technologies for its implementation. The development of this system is guided by the AUP-UCI
development methodology; it is based on free technologies, multiplatform and on a layered architecture.

It uses as a programming language, Java.

As results of the diploma work, two new functionalities are obtained that are integrated into the External
Consultation module of the XAVIA HIS; patient care processes are supported and the availability and

integration of unique information regarding patients is favored.

Keywords: outpatient consultation leaves, psychology, psychiatry, XAVIA HIS
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Hojas de consulta de Psicologia y Psiquiatria del médulo Consulta Externa del

Sistema de Informacion Hospitalaria XAVIA HIS Introduccion

INTRODUCCION

La informatizacion de la sociedad es un proceso complejo y paulatino que se realiza en todo el mundo,
aplicando tecnologias y sistemas de informacion. (Delgado 2006) Estos ultimos, son un conjunto de
componentes que interaccionan entre si para alcanzar un fin determinado, el cual es satisfacer las
necesidades de informacién de una organizacion. (Perez 2015) Dan soporte a las operaciones
empresariales, la gestidén y la toma de decisiones, proporcionando a los usuarios la informacién que

necesitan.

Varios sectores de la sociedad se han visto favorecidos con el uso de sistemas de informacion, tales
como la salud. Entre las ventajas consabidas esta que muchas tareas que antes se hacian de forma
manual, hoy se realicen de forma digital. Ejemplo de este tipo de aplicaciones esta el Sistemas de
Informacion Hospitalaria (HIS, por sus siglas en inglés) que son sistemas de gestion de informacion
destinados al proceso médico-administrativo de instituciones hospitalarias. (Cerritos, et al 2003)

En Cuba, con el proceso de informatizacion de la sociedad cubana, el Ministerio de Salud Publica
(MINSAP) ha incluido dentro de sus obijetivos la informatizacién de los procesos que asi lo permitan, en
los centros de salud del pais. Tal es el caso del Centro Nacional de Cirugia de Minimo Acceso (CNCMA)
en cual actualmente, como parte de la politica de informatizacion de la institucion, hace uso del Sistema
de Informacion Hospitalaria XAVIA HIS desarrollado en la Universidad de las Ciencias Informaticas (UCI)
por el Centro de Informética Médica (CESIM).

El sistema XAVIA HIS estd compuesto por diferentes moédulos que engloban las necesidades de

informacion en las diferentes areas de las instituciones hospitalarias. Estos médulos son:

e Admision e Consulta externa e Laboratorio

e Almacén e Emergencias e Enfermeria

e Anatomia patolégica e Epidemiologia e Citas

e Banco de sangre e Farmacia e Visor de la historia
e Bloque quirargico e Hospitalizaciéon clinica electrénica.

e Configuracion

El médulo Consulta externa lleva el nombre del area del hospital donde se realizan servicios
ambulatorios para pacientes con una cita asignada previamente que acceden a atenciones médicas para
diferentes tipos de diagnéstico. (Arango 2016) Este médulo permite consultar las planificaciones del
personal: residentes, internos, especialistas y profesionales de la salud, ademas se crean las hojas de
consulta que son formularios de entrada de los datos del paciente para una especialidad. Estas se

generan como resultado de la gestién de la planificacién de la consulta, los horarios asociados al
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especialista o médico, la especialidad en la que se debe atender el paciente y el servicio a recibir. Luego
estas hojas se salvan como un documento bajo la arquitectura de documento clinico HL7 (CDA-HL7)
gue es un estandar de marcado XML que pretende especificar la codificacion, estructura y semantica de

los documentos clinicos para el intercambio entre sistemas informaticos. (Baum 2018)

Consulta externa trabaja actualmente con una hoja de consulta en general en la que los profesionales
de la salud plasman los datos del paciente, incluyendo los antecedentes de salud; los resultados de los
examenes realizados o indicados a hacer, nuevas citas y diagndstico. Estos elementos son manejados,
de una forma u otra por practicamente todas las especialidades que tienen como objetivo atender a un

paciente, evaluarlo y diagnosticarlo.

Sin embargo, este proceso tan general tiene particularidades entre las especialidades. Los examenes
difieren, los datos a referir dependen de las indicaciones que deben realizarse y, por ende, de los

resultados recibidos. El seguimiento se realiza de diferentes formas, entre otras muchas diversidades.

Por lo general en la consulta externa de psicologia se van a atender pacientes sanos que estan
presentando algunos trastornos en su comportamiento habitual ya sea en casa o en el medio que lo
rodea. (Bobes, et al 2002) Psiquiatria, por su parte, se encarga del tratamiento a pacientes que tengan
trastornos mentales graves, trastornos psiquicos y enfermedades cronicas de la mente. En dicha
especialidad se le aplican tratamientos medicamentosos a los pacientes y técnicas para mejorar de una

forma u otra la vida de estos. (Pérez, et al 2010)

Las técnicas, métodos y gama de medicamentos a aplicar en estas especialidades difieren en gran
medida del resto de las especialidades. Los resultados de aplicar cada uno de ellos deben plasmarse
en espacios que no se contemplan en la hoja general. Tal es el caso del examen psiquiatrico o de la
entrevista psicoldgica. En cada uno de ellos el especialista a través de un conversatorio con el paciente,
deduce, analiza y refiere resultados del estado de salud actual del paciente. (Mufioz 2016) A pesar de
ser acciones aparentemente similares, tienen sus particularidades incluso entre ellas que comparten ser

especialidades de salud mental.

Cada uno de estos resultados deviene en un diagnostico o impresion diagndstica, en dependencia del
caso que analice el especialista. En el caso de psicologia requiere de otros examenes como las pruebas
psicologicas que, segun refiere (Hogan 2015) pueden estar compuestas de test psicomeétricos, trabajos

grupales o conversaciones que aplican los psicélogos en su proceder clinico.

Esto imposibilita separar comportamientos, andlisis y otros procederes que pueden tributar a la
investigacion en estas especialidades en particular y las demas puesto que todas se tratan como si
funcionaran de la misma manera, aun cuando sus diferencias sean marcadas. Los especialistas en
psicologia y psiquiatria, al no sentir que el sistema les beneficia, no lo utilizan, afectando ain mas la

recopilacién de informacion util y el completamiento de las historias clinicas de un paciente que puede
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tener ademas de esa, otras afecciones. Con este proceder totalmente manual, las consultas de
Psicologia y Psiquiatria en el &rea de consulta externa son de menos movimiento en el proceso de
atencion al paciente, al tener que dedicar mas tiempo a la escritura de 6rdenes, solicitudes, modelos de
consulta y otros mecanismos propios de la especialidad. A esto se le agrega que estos documentos
deben ser adquiridos y requieren un presupuesto que debe aportar el MINSAP y la acumulacién de
documentacion fisica en las consultas, locales de admision y otros lugares, con posibilidades de

deterioro y, por ende, ilegibilidad de lo escrito o pérdida de los documentos.

Por la problematica planteada se identifica como problema a resolver: ¢(COmo representar la
informacion que manejan los psicologos y psiquiatras durante la atencion a pacientes en consulta

externa en el Sistema de Informacion Hospitalaria XAVIA HIS?

El objeto de estudio lo constituye la gestiéon de informacion de la atencion de pacientes en el area de

consulta externa.

Para darle solucién al problema identificado se plantea como objetivo general: Desarrollar las hojas de
consulta asociadas a las especialidades de Psicologia y Psiquiatria en el médulo Consulta Externa del

Sistema de Informacién Hospitalaria XAVIA HIS.

El campo de accion de la investigacion es la gestion de informacién de la atencion de pacientes en el
area de Consulta externa en las especialidades de Psiquiatria y Psicologia.

Para el cumplimiento del objetivo planteado se identifican las siguientes tareas de investigacion:

1. Fundamentar la gestion de informacion de la atencion de pacientes en el area de consulta externa
y especificamente de las especialidades de Psicologia y Psiquiatria que se realizan en las

instituciones hospitalarias.

2. Valorar los Sistemas de Informacién Hospitalaria que se dedican total o parcialmente a las

especialidades de Psicologia y Psiquiatria.

3. Elaborar el modelo de negocio de la gestién de informacién de psicologia y psiquiatria en el area

de Consulta externa.

4. Disefar las hojas de consultas de Psicologia y Psiquiatria utilizando los requisitos, analisis y

técnicas identificados.
5. Validar la solucién desde el punto de vista funcional y de cumplimiento del objetivo propuesto.

Para la realizacion de las tareas de investigacion se propone emplear los siguientes métodos,

clasificados en tedricos y empiricos. Entre los métodos tedricos se tienen:
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Andlisis_Sintesis: con el objetivo de separar las partes del proceder de las especialidades

estudiadas, hasta llegar a conocer sus elementos y las relaciones que existen entre ellos para
luego extraer los relevantes que ayuden a comprender mejor el proceso.

Induccion Deduccidn: al partir de la generalidad de los procesos de atencion al paciente en las

especialidades de Psicologia y Psiquiatria y particularizar sus elementos para, en la solucién,
conformar una solucién que generalice ambos procesos.

Modelacién: para representar la gestion de la informacion de la atencién a pacientes en
Psicologia y Psiquiatria de acuerdo a las especificidades de la metodologia y tecnologia
empleadas en la investigacion.

Entre los métodos empiricos se utilizan:

Observacién: con el objetivo de examinar directamente los procesos relacionados con Psicologia
y Psiquiatria en Consulta externa segun se presentan espontaneay naturalmente, teniendo como
propésito recopilar los datos necesarios referentes al negocio de una forma ordenada y sistémica.

Investigaciébn documental: para obtener informacién mediante la recolecciéon y seleccion de

documentos relacionados con la psicologia y la psiquiatria, con la finalidad de obtener resultados

gue pudiesen ser base para el desarrollo del producto.

Con el desarrollo de las funcionalidades correspondientes a las especialidades de Psicologia y

Psiquiatria del médulo Consulta Externa del Sistema de Informacién Hospitalaria XAVIA HIS se

obtendran los siguientes beneficios:

La informatizacién de los elementos que forman parte de las hojas de consulta para las

especialidades Psicologia y Psiquiatria.

La agilizacion de la atencion de los pacientes en las areas de Psicologia y Psiquiatria en el area

Consulta Externa de las instituciones hospitalarias.
Mayor proteccién de los datos e informacion clinica del paciente.

La integracion de la informacion referente a la atencién al paciente en una consulta de Psicologia
y Psiquiatria y su disponibilidad para facilitar los procesos de diagndstico, tratamiento y los

programas de cuidado y seguimiento.

El presente documento se encuentra estructurado en tres capitulos de la siguiente forma:

CAPITULO 1: FUNDAMENTACION TEORICA DE LA GESTION DE INFORMACION DE LA
ATENCION DE PACIENTES EN EL AREA DE CONSULTA EXTERNA. Se fundamenta la gestion de

informacion de la atencion de pacientes en el area de consulta externa y de las especialidades de

Psicologia y Psiquiatria. Se valoran Sistemas de Informacion Hospitalaria que se dedican total o
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parcialmente a las especialidades de Psicologia y Psiquiatria. Se describen las tecnologias,

metodologias y un grupo de herramientas utilizadas en el desarrollo de la investigacion.

CAPITULO 2: CARACTERISTICAS DEL SISTEMA DE HOJAS DE CONSULTA DE PSIQUIATRIA Y
PSICOLOGIA. Se describen los procesos actuales que son realizados en las consultas de Psicologia y
Psiquiatria para la representacion del negocio. Se especifican los requisitos funcionales y no funcionales

del sistema y se describen a partir de los procesos.

CAPITULO 3: DISENO Y VALIDACION DE LA SOLUCION: se modela y construye la estructura de la
aplicacion. Se codifica la aplicacion basado en el disefio y estandares definidos. Se valida la solucion

con pruebas de software y de cumplimiento del objetivo.
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CAPITULO 1: FUNDAMENTACION TEORICA DE LA GESTION DE
INFORMACION DE LA ATENCION DE PACIENTES EN EL AREA DE
CONSULTA EXTERNA

La gestion de la informacion del proceso atender paciente en consulta externa, dentro del sistema de
informacion hospitalaria XAVIA HIS, se realiza empleando la hoja general de consulta. Esta contiene
elementos comunes correspondientes a diversas especialidades médicas. La hoja se estructura por
pestafias que a su vez se subdividen en secciones. La primera pestafia muestra los datos generales del
paciente, digase, en este orden: su nombre, apellidos, direccion particular, edad, sexo, los antecedentes
del tipo quirdrgicos del paciente, los familiares, los personales, los psicobiol6gicos y, por dltimo, las
transfusiones previas. En un paciente que ya existe, algunos de estos datos pueden ser actualizados
opcionalmente dentro de la hoja de consulta en caso de que exista una discordancia con la realidad, por
ejemplo: las transfusiones y los antecedentes. Como segunda pestafia la hoja de consulta contiene el
espacio para el examen fisico que se divide en tres secciones: examen general, examen regional y el

examen por todos los sistemas del cuerpo humano.

Cuando el especialista concluye la hoja de consulta la salva en un documento siguiendo la arquitectura
de documentos clinicos presente en XAVIA HIS. Esa arquitectura es CDA-HL7 y se emplea
internacionalmente para establecer una estructura y semantica estdndares en documentos clinicos para

los sistemas de informacion hospitalaria. (Baum 2018)

El compendio de todos los documentos clinicos generados forman la Historia Clinica (HC) del paciente.
De esta manera la HC contiene los documentos médicos, datos actualizados de interés médico,
examenes realizados al paciente durante toda su vida, independientemente de las especialidades por
las que haya transitado, en un formato Unico y bien estructurado. Esta HC electrénica posteriormente va

a poder ser visualizada desde el visor de historia clinica de XAVIA HIS.

1.1 Analisis de los procesos de las especialidades de Psicologia y Psiquiatria

Con el objetivo de conocer cédmo funcionan las especialidades de Psicologia y Psiquiatria en el area
consulta externa de las instituciones hospitalarias, se visitaron instituciones hospitalarias donde
actualmente se encuentra desplegado el XAVIA HIS. Uno de los hospitales visitados fue el CNCMA
donde se realiz6 una entrevista a la psicéloga de la institucién. De esta se concluye que la psicologia
aplicada en el centro no es clinica sino un punto de apoyo para el paciente que se encuentra en
preoperatorio. Similar a este caso ocurrieron en otras instituciones visitadas que no emplean XAVIA HIS,

tal es el caso del Centro Cubano de Oftalmologia “Ramoén Pando Ferrer”.

Con el objeto de describir los procesos relacionados con las especialidades de Psicologia y Psiquiatria

se estudia el &rea de atencion a enfermedades mentales y trabajo social del Hospital Pediatrico de Pinar
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del Rio. En este centro se entrevista a las doctoras Ms. C. Zoraya Caro Carrasco, Especialista en
Psicologia Clinica y Jefa del Servicio de Psicologia la cual tiene mas de 30 afios de experiencia en la
rama, y a la Ms. C. Yosandra Para Rodriguez, Especialista en Salud Mental y Jefa del Servicio de
Psiquiatria quien lleva 15 de experiencia en la especialidad. El intercambio condujo a las descripciones

siguientes:

Atencién al paciente

La atencion al paciente es el proceso principal que se lleva a cabo en area de consulta externa en las
especialidades Psicologia y Psiquiatria. Involucra principalmente al paciente, el especialista: psicélogo
o psiquiatra; y el encargado de registros médicos que es el que tiene como objetivo la entrega antes de
la consulta de la HC del paciente citado y el documento donde se registran los datos generales de los

pacientes que asisten a consulta.

Atencién al paciente en psicologia

Un paciente que requiere seguimiento por una patologia anteriormente diagnosticada en el servicio o
presenta determinado sintoma que requiera ser tratado, llega a la consulta de psicologia remitido por un
especialista de otro hospital, policlinico o consultorio de médico de la familia. El procedimiento a seguir
para la atencién al paciente es: realizar la entrevista, aplicar pruebas psicolégicas para llegar a un
diagnéstico o impresion diagndstica y luego indicar una conducta a seguir, todos estos pasos conforman
al final del procedimiento, la Historia Psicosocial (HPSS) que va a ser un conjunto de datos bien definidos

gue recogen informacion personal, familiar y general de un paciente. (Blanco Aspiazu, et.al 2015)

La actividad fundamental dentro de la atencién es la entrevista. Su propésito es conocer el motivo de la
consulta, los antecedentes personales y familiares, asi como los habitos psicobiolégicos, la personalidad
premorbida que presenta el paciente y que pueden influir en el comportamiento de la patologia
presentada. (Mufioz 2016) Ademas, permite conocer detalles de su vida personal, laboral y social, que

pueden ser determinantes a la hora de emitir un diagndstico.

Los pacientes que presentan una remision o solicitud de interconsulta, dan mas argumentos a la
entrevista, pues estos documentos justifican la necesidad de atencidon especializada y que sirven de
partida para llegar a un diagnéstico. En caso de que la informacién recopilada en la entrevista no sea
suficiente para el especialista, se solicita al trabajador social que entreviste a personas cercanas al
paciente o que comparten su vida laboral o social, con el fin de complementar los datos que refiere el

paciente.

El especialista durante la consulta puede indicar pruebas psicologicas que son aplicadas por €l o por un
especialista en psicometria. Estas apoyan o descartan la causa de los sintomas. A partir de la entrevista

y los examenes, el psicologo emite un diagnéstico presuntivo o definitivo y determina la conducta a
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seguir. Esta puede ser una nueva cita, una interconsulta, un tratamiento terapéutico de psicoterapia,

fisioterapia o indicarle medicina natural-tradicional.

Cada actividad cuenta con un modelo o documento que se llena y es entregado al paciente para
garantizar la continuidad de la atencién en el hospital o en otro centro de salud. En cada espacio de la
atencion al paciente se genera informacion valiosa que se registra en la HC. Esto se hace con el objetivo

de mantener actualizado el historial de consultas para posteriores andlisis médicos y estadisticos.

Atencion al paciente en psiguiatria

Un paciente llega a la consulta de psiquiatria de manera urgente por estar descompensado y manifestar
de forma traumdtica sus problemas psiquiatricos o pueden también llegar remitidos desde otras
instituciones hospitalarias para ser evaluados por los especialistas. También pueden llegar pacientes
gue hayan sido consultados anteriormente y tengan una nueva cita para evaluar su progreso y

comportamiento actual en sociedad.

La consulta a pacientes psiquiatricos es diferente a otra consulta médica ya que el especialista debe
prestar atencidbn a rasgos de comportamiento del paciente como el estado de animo, depresion,
ansiedad. Para ello establece un conversatorio para conocer el motivo de la consulta, los antecedentes
personales y familiares, asi como los habitos psicobiolégicos que presenta el paciente y que pueden
influir en el comportamiento de la patologia presentada. En el caso que el paciente se encuentre en

reconsulta, la entrevista se enfoca a cOmo se relaciona en su ambiente social en ese momento.

La actividad fundamental es el examen psiquiatrico con el objetivo de analizar la actitud y conducta
general, nivel intelectual, trastornos vegetativos, sindromes y su comportamiento por cada una de las
esferas: integracion, cognoscitiva, de relacion, afectiva y de la conducta. Si el especialista lo considera
necesario, realiza un examen fisico teniendo en cuenta las estructuras, 6rganos y sistemas el cuerpo.
También puede indicar examenes complementarios para corroborar algun indicio de una patologia. Una

vez obtenidos los resultados seran anexados a la HC para su posterior analisis.

Cada una de las acciones de consulta contribuye a crear una opinibn médica sobre el diagndstico del
paciente y la indicacion del tratamiento adecuado. Segun el nivel de descompensacion del paciente y la
patologia presentada, el especialista debe determinar la conducta a seguir. Esta puede ser remitir al
paciente a otra institucién hospitalaria, hospitalizarlo, indicarle una interconsulta con otro especialista
para una segunda opinién del caso o programarle una cita para continuar su atencién medica en la

Consulta Externa periédicamente.

Las consultas a pacientes se realizan cuando su conducta social esta controlada y pueden continuar la

atencion médica de forma ambulatoria. Dichas consultas estan especializadas en tematicas como:
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sexualidad, tabaquismo y alcoholismo, donde se registra la informacion detallada del paciente en cuanto

a sus valoraciones actuales con relacién a su problema.

Cada actividad descrita genera informacion que es registrada en documentos clinicos con un formato
especifico que se debe llenar y registrar en la HC para mantenerla actualizada para posteriores analisis
médicos y estadisticos.

1.2 Sistemas de informacion hospitalaria con participacion de Piscologia y Psiquiatria

Los sistemas de informacidn hospitalaria tienen caracteristicas similares que los identifican. Los que se
tratan en este epigrafe son seleccionados puesto que contienen funcionalidades que responden a las
especialidades de Psicologia o Psiquiatria. El objetivo de esta seccién es analizar dichos sistemas de
forma descriptiva con vistas a comparar las funcionalidades de cada uno de ellos y decidir, descartar o

incorporar aquellas que tributen a la informatizacion objetivo de la investigacion.
Mediconta

Se trata de un programa o software médico multiplataforma que gestiona clinicas o gabinetes. Mediconta
cumple estrictamente las condiciones técnicas del nivel alto que se detalla en la Ley 15/1999 de
Proteccion de Datos de Caracter Personal (LOPD). (Mediconta: software médico para la gestion de
clinicas Médicas 2018). Esta dividido en 5 secciones: Funciones Administrativas, Gestién de Pacientes,
Herramientas, Contabilidad, Gestién de Almacény Trazabilidad. Permite gestionar clinicas de pediatras,
ginecologos, fisioterapeutas, psicélogos y psiquiatras. Especificamente en los médulos destinados a las

especialidades de Psicologia y Psiquiatria permite realizar las siguientes funciones:

e Psicologia: al seleccionar esta opcién los consultorios psicolégicos dispondran de hojas clinicas
personalizadas para esta especialidad médica.

e Psiquiatria: permitira crear historias médicas psiquiatricas.

Stacks OMIsam

Es un sistema multiplataforma creado por la compafia Stacks que junta las especialidades referentes a
la salud mental, digase Psicologia, Psiquiatria, Enfermeria, Trabajador social, Cuidador,
Neuropsiquiatras, entre otras. Esta solucién posee algunas funcionalidades como: gestion de pacientes,
agrupacion de diagndsticos, procesos para psicoterapias familiares y grupales, gestionar actividades del
circuito asistencias de salud mental, resumen de psicofarmacos orientados, entre otros. (Software salud

mental - stacks.es 2018)
Clinic Cloud

Es un software médico multiplataforma para gestion de HC informatizada. Mantiene la informacién de

los pacientes ordenada, accesible y disponible las 24 horas del dia. Todos esos datos sensibles se
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almacenan en nube bajo los protocolos de seguridad y cumpliendo con las normas de la LOPD. Clinic
Cloud es un sistema de informacion hospitalaria integral que agrupa todas las especialidades de una

clinica. (Software médico para gestion de Clinicas. Programa historias en la nube 2018)

Aquar Software

Es un compendio de aplicaciones informéticas especializadas en ramas médicas, estas se personalizan
por la compafiia del mismo nombre con el propésito de ser comercializadas con clinicas privadas
fundamentalmente en Espafia. Las aplicaciones son disefiadas para trabajar en cualquier espacio de
trabajo, digase Windows, Linux, Apple. Estan adaptadas para el trabajo en sistemas operativos méviles
como Android, iOS, Symbian, y tienen versiones en java para las funcionalidades mas basicas. (Aquar
Software - Gestién de Clinicas 2018) Mediante las aplicaciones de Aquar Software se pueden realizar

las siguientes funciones:

e Gestion de clientes

e Gestion de agendas

e HC mas de 50 especialidades

e HC personalizada

e Gestion de ventas (Presupuestos, Ventas, facturas...)
e Gestion de compras y gastos

e Gestion de almacén, Stock

e Gestion de recepcion / Sala de espera

e Gestion de hoja de trabajo

e Multiples opciones de configuracion

e Acceso desde iPad

e Gestion de agendas desde dispositivos méviles

¢ Receta electronica digital

AREA — Medic para psiquiatria y psicologia

El software de gestion de centros médicos privados AREA-Medic esta especialmente adaptado a la
gestion de empresas, gabinetes y centros de servicios de psiquiatria y psicologia. (AREA Software
Solutions, S.L. 2018) El sistema dispone de distintas funcionalidades como son:

e Agendas personalizables para los facultativos

¢ Clasificaciones diagnoésticas

e Gestion de resultados e informes médicos

e [Facturacion a mutuas y a pacientes privados

e Seguridad y ley de proteccion de datos

10
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e Trazabilidad

Resumiendo la investigacidén en torno a los sistemas de informacién hospitalarios existentes de acuerdo
a si el software es web o no, el tipo de licencia que lo ampara y el fabricante, se obtuvo los resultados

gue se muestran a continuacion:

Tabla 1: Andlisis de los HIS que contemplan las especialidades de Psicologia y Psiquiatria

Nombre del software Tipo de software Tipo de licencia Fabricante
Mediconta Web Propietario INFONET Software
Stacks OMIsam Web Propietario STACKS
Clinic Cloud Web Propietario Ingeniesia Dev. Cloud, S.L
Aquar Software Web Propietario Aquar Software
AREA — Medic para o AREA Software Solutions

o _ i Web Propietario
psiquiatria y psicologia

Después de analizados se determina que todos gestionan los datos personales del paciente, los
resultados de los examenes de laboratorio, la planificacion de las citas, el registro del tratamiento
planificado y el diagnéstico del paciente. Estas funcionalidades ya estan contempladas en el sistema
XAVIA HIS a través de los médulos: Admision que gestiona la hoja frontal con todos los datos especificos
del paciente, Cita que gestiona la planificacion de la consulta segun el horario de los especialistas,
Laboratorio que registra los resultados de los exdmenes de laboratorio del paciente y el médulo Consulta
Externa que posibilita gestionar el tratamiento planificado mediante las indicaciones médicas,
permitiendo el diagnéstico de enfermedades mediante el codificador internacional de enfermedades en

versién 10 (CIE-10) como apoyo de los examenes complementarios.

Sin embargo, ningun sistema gestiona informacion especifica de tematicas de salud mental asociadas a
la sexualidad o adicciones tales como alcoholismo y tabaquismo, siendo necesarias para la atencién del
paciente en las especialidades tratadas. Ademas, ninguno de los sistemas posibilita gestionar examenes
psicolégicos, psicoterapias. Unido a esto la mayoria de los sistemas estudiados no hacen uso de
estandares para la codificacion de enfermedades siendo esto fundamental para seguir un patron de

diagnostico.

Por lo anterior planteado se concluye que es necesario el desarrollo de las funcionalidades
correspondientes a las hojas de consulta de las especialidades de psicologia y psiquiatria del médulo
Consulta Externa del Sistema de Informacion Hospitalaria XAVIA HIS cumpliendo con la arquitectura e

interoperabilidad de dicho sistema.
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Se concluye que es necesario incluir en la informatizacion de los procesos asociados a la especialidad
de Psicologia y Psiquiatria, actividades como la entrevista al paciente para elaborar la HPSS, actividades
psicoterapéuticas y resultados de aplicaciones de pruebas psicologicas almacenando, por cada una de
ellas, informacién detallada que contribuya a diagnésticos y estudios posteriores. La gestién de

informacion asociada a la atencion al paciente debe realizarse de forma amigable, facil y segura.

1.3 Tecnologias, lenguajes y metodologia de consideracion para la investigacion

XAVIA HIS tiene como caracteristica que su proceso debe estar libre de costo en cuanto a patentes de
desarrollo de software, asociadas a los servidores de aplicaciones y de base de datos, al sistema

operativo del servidor u otras herramientas o tecnologias utilizadas.

Para el desarrollo del Sistema de Informacién Hospitalaria XAVIA HIS se utilizaron herramientas,
tecnologias, lenguajes, arquitectura y metodologia. Las decisiones de software empleadas en el
desarrollo de las hojas de consulta derivan del sistema general, es decir, del XAVIA HIS. De esta forma
se mantiene la integridad tecnolégica en la solucién general. En este epigrafe se describe cada una de

ellas y se indica la funcion que realiza dentro del sistema.

1.3.1 Arquitectura cliente - servidor

El Sistema de Informacién Hospitalaria XAVIA HIS esta basado en la arquitectura cliente - servidor, esta
va a permitir que esté disponible desde varios lugares. La arquitectura consiste basicamente en un
cliente que realiza peticiones a otro programa: el servidor, que le da respuesta. (Gimenez, et.al 2016)
Aunque esta idea se puede aplicar a programas que se ejecutan sobre una sola computadora es mas
ventajosa en un sistema operativo multiusuario distribuido a través de una red de computadoras y en su
gran mayoria los programas pueden ser accesibles desde la web. La interaccién cliente-servidor es el
soporte de la mayor parte de la comunicacion por redes. Ayuda a comprender las bases sobre las que
estan construidos los algoritmos distribuidos. Los recursos de hardware constan basicamente en un
servidor web potente y una conectividad permanente con una velocidad promedio relativamente rapida.
La instalacién y mantenimiento de las aplicaciones es tarea sencilla pues solo se instalan y se actualizan

en el servidor web y se accede mediante una direccion de red o una direccion DNS.

Los patrones de disefio son la base para la blisqueda de soluciones a problemas comunes en el
desarrollo de software y otros ambitos referentes al disefio de interaccién o interfaces. Para el desarrollo
de la aplicacion web se decide la utilizacion del patron de disefio Modelo Vista Controlador y el Patrén

en capas.

El Modelo Vista Controlador es un patron de disefio de arquitectura de software que separa la parte
I6gica de una aplicacion de su presentacion. (Camarena, et.al 2016) Basicamente sirve para separar el

lenguaje de programacién del HTML lo maximo posible y para poder reutilizar componentes facilmente.
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Utilizar este patron facilita agregar nuevos tipos de datos segun sean requeridos por la aplicacion ya que

son independientes del funcionamiento de otras capas y facilita el mantenimiento en caso de errores.

Modelo: representa las estructuras de datos. Las clases del modelo de clases contendran funciones
para consultar, insertar y actualizar informacion de la base de datos.

Vista: es la informacion presentada al usuario y para su interaccion con él. En aplicaciones Web una

vista puede ser una pagina web o una parte de una ella.

Controlador: actia como intermediario entre el Modelo, la Vista y cualquier otro recurso necesario para
generar una pagina web. Es el responsable de recibir los eventos de entrada desde la vista.

Por otra parte, el patron en capas es un estilo de disefio cuyo objetivo primordial es la separacion y
agrupamiento de los componentes del software atendiendo a la funciéon que cumplen en el mismo. Para
realizar el agrupamiento se tiene en cuenta las funcionalidades relacionadas con el usuario del sistema,
asi como la informacion que este gestiona y las operaciones que realiza sobre la misma en dependencia
de la complejidad que se necesita que tenga el sistema. Esta division muchas veces se hace en tres

capas: la capa de presentacion, la capa de negocio y la capa de datos. (Escalante 2016)

Lenguajes empleados en las hojas de consulta

JAVA es el lenguaje de programacion empleado. Es orientado a objetos, su sintaxis es similar a la
empleada por los lenguajes C++, C y C Sharp, pero tiene un modelo de objetos mas simple y elimina
herramientas de bajo nivel, que suelen inducir a muchos errores, como la manipulacion directa de

punteros o memoria. (Gosling 2014)

Java se volvié mas popular a partir de la aparicion de la especificacion de Servlets y JSP (Java Server
Pages) una tecnologia orientada a crear paginas web. Los Servlets y las JSPs supusieron un importante

avance ya que el API (Interfaz de Programacién de Aplicaciones) es muy sencillo, flexible y extensible.

Ademas, se propone la utilizacién de tecnologias y herramientas que permitan su uso sin necesidad del
pago por su licencia. Las tecnologias apareceran relacionadas a continuacion segun su ubicacion en las
capas de presentacion, negocio y acceso a datos, separadas las que no estén ubicadas en ninguna de

estas capas, asi como una relacion de las herramientas propuestas.
Capa de presentacion

La capa de presentacion es la que presenta el sistema al usuario, le comunica la informacion y captura
la que este introduce en un minimo de procesos. Esta capa se comunica Unicamente con la capa de

negocio. (Escalante 2016)

Dentro de la capa de presentacion se utilizaran:
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Java Server Faces (JSF): JSF es una tecnologia y un ambiente de desarrollo o corrida (framework) para
aplicaciones Java basadas en Web que simplifica el desarrollo de interfaces de usuario en aplicaciones
Java EE. JSF usa JavaServer Pages (JSP) como la tecnologia que permite hacer el despliegue de las
paginas, facilita y agiliza el disefio de interfaces de usuario, pues implementa una serie de componentes,
estado de los mismos, eventos del lado de servidor, entre otras ventajas. (Carr 2018)

Libreria de componentes JSF: RichFaces RichFaces es una libreria de componentes visuales, basada
en el estandar JSF. Posee un framework avanzado para la integracién de funcionalidades Ajax en dichos
componentes visuales, mediante el soporte de la libreria Ajax4JSF. Algunas de sus caracteristicas son
las siguientes: incluye funcionalidades Ajax, de modo que no se utiliza JavaScript y tiene un contenedor
Ajax propio, contiene un set de componentes visuales, los mas comunes para el desarrollo de una

aplicacion web rica (Rich Internet Application), soporta facelets, soporta CSS themes o skins. (Palli 2015)

Ajax4JSF: Ajax4jsf es una libreria Open Source que se integra totalmente en la arquitectura de JSF y
extiende la funcionalidad de sus etiquetas dotandolas con tecnologia Ajax de forma limpia y sin afiadir
cbdigo JavaScript. Mediante este framework se puede variar el ciclo de vida de una peticién JSF,
recargar determinados componentes de la pagina sin necesidad de recargarla por completo, realizar
peticiones al servidor automaticas, control de cualquier evento de usuario, entre otras opciones. Ajax4jsf
permite dotar a nuestra aplicacion JSF de contenido mucho mas profesional con muy poco esfuerzo.
(Atiaga 2014)

Facelets: JavaServer Facelets es un framework para plantillas centrado en la tecnologia JSF
(JavaServer Faces), lo cual permite que JSP (JavaServer Pages) y JSF (JavaServer Faces) puedan
funcionar conjuntamente en una misma aplicacion web ya que estos no se complementan naturalmente.
JSP procesa los elementos de la pagina de arriba a abajo, mientras que JSF dicta su propio re-rendering
(ya que su ciclo de vida esta dividido en fases marcadas). Facelets llena este vacio entre JSP y JSF,
siendo una tecnologia centrada en crear arboles de componentes y estar relacionado con el complejo
ciclo de vida JSF. (Heffelfinger 2015)

XHTML: Acrénimo inglés de eXtensible Hypertext Markup Language. Es el lenguaje de marcado
pensado para sustituir a HTML como estandar para las paginas web. Su objetivo es avanzar en el
proyecto del World Wide Web Consortium (W3C) de lograr una web semantica, donde la informacién y

la forma de presentarla estén claramente separadas. (Kénnéla 2015)

Cascading Style Sheets (CSS): Las hojas de estilo en cascada son un lenguaje formal usado para definir
la presentacion de un documento estructurado escrito en HTML o XML (y por extensién en XHTML). El
W3C (World Wide Web Consortium) es el encargado de formular la especificacion de las hojas de estilo
que servirdn de estadndar para los agentes de usuario o navegadores. Lo que se persigue con el

desarrollo de CSS es separar la estructura de un documento de su presentacion. (Collins 2015)
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Capa de negocio

La capa de negocio es donde residen los programas que se ejecutan, se reciben las peticiones del
usuario y se envian las respuestas tras el proceso. Se denomina capa de negocio (e incluso de logica
del negocio) porque 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 almacenar o recuperar los mismos. (Escalante 2016)
Para la capa de negocio se utilizaran las siguientes tecnologias:

JBoss Seam: es un framework que integra la capa de presentacion (JSF) con la capa de negocios y
persistencia (EJB), funcionando, segun versa su significado en espanol, como una “costura” entre estos
componentes. Seam también se integra perfectamente con otros frameworks como: RichFaces, ICE
Faces, MyFaces, Hibernate y Spring. (Yang 2014)

Drools: es una implementacion del JSR 94 (Java Rule Engine API), una especificacién que define una
interfaz comun para un motor de reglas estandar dentro de la plataforma Java. Para definir las reglas
emplea XML y permite adaptarse a la semantica de un determinado dominio definiendo un esquema que
la represente. Su licencia es BSD (Berkeley Software Distribution) y, poco después de la liberacion de
la version 2.0, se uni6 a la companiia JBoss, la cual ofrece servicios de consultoria, formacién y soporte
sobre el producto (al cual denomina "JBoss Rules"). (Peres 2015)

Capa de acceso a datos

Esta capa es la encargada de almacenar los datos del sistema y de los usuarios. Su funcién es
almacenar y devolver datos a la capa de negocio, aunque para esto también es necesario en algunos

casos, que tengan procedimientos almacenados y funciones dentro de la capa. (Escalante 2016)
En esta capa se utilizaran en la aplicacion las siguientes tecnologias:

Hibernate: Hibernate es una herramienta de Mapeo objeto-relacional para la plataforma Java que facilita
el mapeo de atributos entre una base de datos relacional tradicional y el modelo de objetos de una
aplicacion, mediante archivos declarativos XML que permiten establecer estas relaciones. Proporciona
un lenguaje de consulta para acceder a objetos, proporcionar almacenamiento en caché y el apoyo JMX
(Java Management Extensions). Es destinado a proporcionar la persistencia de alto rendimiento con

bajos recursos. (Halder, et.al 2016)

Enterprise Java Beans (EJB3): Los Enterprise JavaBeans (también conocidos por sus siglas EJB) son
una de las Interfaces de Programacion de Aplicaciones, cuyo acrénimo en inglés es API (Application

Programming Interface). (Perera 2014) Estas forman parte del estandar de construccion de aplicaciones
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empresariales J2EE de SunMicrosystems (ahora JEE 5.0). Su especificacion detalla como los servidores

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

Los EJB proporcionan un modelo distribuido y estandar de componentes que se ejecutan en el servidor.
El objetivo de los EJB es dotar al programador de un modelo que le permita abstraerse de los problemas
generales de una aplicacibn empresarial (concurrencia, transacciones, persistencia, seguridad, etc.),
para centrarse en el desarrollo de la l6gica de negocio en si. El hecho de estar basado en componentes

permite que éstos sean flexibles y sobre todo reutilizables.

Java Persistence API (JPA): es la API de persistencia desarrollada para la plataforma Java EE y esté
incluida en el estandar EJB3. Esta API busca unificar la manera en que funcionan las utilidades que
proveen un mapeo objeto-relacional. El objetivo que persigue su disefio es no perder las ventajas de la
orientacion a objetos al interactuar con una base de datos, como sucedia con EJB2, y permitir usar

objetos regulares conocidos como POJOs (Plain Old Java Object). (Gosling 2014)

1.3.2 Tecnologias horizontales

Las tecnologias horizontales que se presentan tienen la misién de extenderse por todas las capas

arquitecténicas y dar soporte a las tecnologias utilizadas por cada una de ellas.

Java Platform Enterprise Edition: Java Enterprise Edition o Java version 5 es una plataforma de
programacion distribuida para ejecutar y desarrollar software de aplicaciones en lenguaje de
programacion Java. Es un conjunto de librerias que establecen un estandar para lograr un producto
altamente calificado. Soporta una arquitectura de N niveles basada en componentes de software
modulares ejecutandose sobre un servidor de aplicaciones. Permite el manejo de diversos detalles
mediante una programacion simple y al no ser privativa, el sistema que se desarrolle usando Java,

ademas de permitir el uso en Cuba, puede ser comercializado en el mundo entero.

Java Runtime Environment (JRE): El entorno en tiempo de ejecucién Java se corresponde con un
conjunto de utilidades que permite la ejecucion de programas Java sobre todas las plataformas
soportadas. JVM (maquina virtual Java) es una instancia de JRE en tiempo de ejecucioén. Este interpreta
el codigo Java y esta compuesto ademas por las librerias de clases estandar que implementan el API
de Java. Ambas JVM y API deben ser consistentes entre si, de ahi que sean distribuidas de modo

conjunto. (Gosling 2014)

JBoss Application Server: es el servidor de aplicaciones de cédigo abierto mas ampliamente desarrollado
del mercado. Por ser una plataforma certificada J2EE, soporta todas las funcionalidades de J2EE 1.4 e
incluye servicios adicionales como clustering, caching y persistencia. JBoss es ideal para aplicaciones

Java y aplicaciones web. También soporta Enterprise Java Beans (EJB) 3.0, lo que hace el desarrollo
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de las aplicaciones mucho mas simple. Ademés, al ser desarrollado con tecnologia Java, es

multiplataforma. (Parra Aguirre 2016)

1.3.3 Metodologias de desarrollo de software

Se utiliza como metodologia de desarrollo de software el Proceso Unificado Agil de Scott Ambler o Agile
Unified Process en inglés en su variante UCI, apoyada en el modelo CMMI-DEV v 1.3 que constituye
una guia para aplicar las mejores practicas en una entidad desarrolladora. Estas practicas se centran en
el desarrollo de productos y servicios de calidad. (CMMI Team 2010) En esencia AUP-UCI es una versién
simplificada del Proceso Unificado de Rational (RUP), adaptdndose a caracteristicas mas especificas
del negocio local. Se acortan las fases del proceso de desarrollo quedando en: Inicio, Ejecucién y Cierre.
(Rodriguez Sanchez 2015)

Se utiliza en la investigacion por ser la metodologia certificada en la UCI para el proceso de desarrollo
de software. XAVIA HIS esta desarrollado sobre el escenario 3 de esta metodologia, por tanto, se emplea

este mismo escenario en la solucion de este trabajo.

Junto a la aplicacion de la metodologia se emplea como lenguaje de modelado a Unified Modeling
Language (UML), utilizado para visualizar, especificar, construir y documentar los artefactos de un
sistema que involucra una gran cantidad de software. Permite la modelacion de sistemas con tecnologia
orientada a objetos. Se puede aplicar en el desarrollo de software entregando gran variedad de formas
para dar soporte a una metodologia de desarrollo de software (tal como RUP), pero no especifica en si

mismo qué metodologia o proceso utilizar. (Garcia-Holgado 2018)

Este lenguaje de modelado formal permite tener un mayor rigor en la especificacion, realizar una
verificaciéon y validacion del modelo desarrollado, automatizar determinados procesos y generar cédigo

a partir de los modelos y a la inversa. Esto ultimo permite que el modelo y el c6digo estén actualizados.

El escenario empleado trabaja con modelo de proceso de negocio por lo que se decide emplear la
notacion Modelo y Notacion de Procesos de Negocio (BPMN, Business Process Management Notation)
es un estandar de modelado de procesos de negocio donde se presentan graficamente las diferentes
etapas de su proceso. La notacion ha sido disefiada especificamente para coordinar la secuencia de

procesos y los mensajes que fluyen entre los diferentes procesos participantes (Conforti, et.al 2016).

Antes de conocer para qué se utiliza esta notacion, es necesario resaltar en qué consiste un proceso de
negocio. Este es una coleccion de actividades que, tomando una o varias clases de entradas, crean una
salida que tiene valor para un cliente. Los procesos de negocio representan el flujo de trabajo y de

informacion a través del negocio.

El objetivo principal de esta notacion es mejorar la eficiencia a través de la gestion sisteméatica de los

procesos de negocio que se deben modelar, automatizar, integrar, monitorizar y optimizar de forma
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continua. A través del modelado de las actividades y los procesos puede lograrse un mejor entendimiento

del negocio. Muchas veces esto brinda un mejor enfoque lo que permite mejorarlos.

1.3.4 Herramientas empleadas

Red Hat JBoss DevStudio 8.0: es un entorno de desarrollo integrado (IDE) basado en el IDE Eclipse. Es
un IDE de cédigo abierto, multiplataforma. Posee consigo todas las herramientas para trabajar con
JBoss, estas herramientas son llamadas JBoss Tools y son conjunto de plugins para Eclipse que permite
el manejo de diferentes frameworks que facilitan el desarrollo de aplicaciones. Esta constituido por varios

modulos: RichFaces VE, Seam Tools, Hibernate Tools y JBoss AS Tools.

PostgreSQL Server 9.4.1: Sistema de Gestion de Bases de Datos Objeto-Relacional (Object-Relational
Database Management System (ORDBMS)) que no tiene costo asociado por lo que se puede disponer
de su cédigo fuente, modificarlo y redistribuirlo libremente. PostgreSQL garantiza concurrencia, para lo
cual utiliza la tecnologia de Control de Concurrencia Multi-Version (Multiversion concurrency control
(MVCQ)), con lo que se logra que ningun lector sea bloqueado por un escritor. Es extensible, soporta

operadores, funciones, métodos de acceso y tipos de datos definidos por el usuario.

Tiene soporte para lenguajes procedurales internos, incluyendo un lenguaje nativo denominado
PL/PGSQL. Este lenguaje es comparable al lenguaje procedural del sistema de gestion de base de datos
relacional Oracle, PL/SQL. En cuanto a sus funciones, poseen bloques de cédigo que se ejecutan en el
servidor los cuales pueden ser escritos en varios lenguajes, con la potencia que cada uno de ellos brinda.
Hay un proceso maestro que se ramifica para proporcionar conexiones adicionales para cada cliente
gue se intente conectar a la base de datos. Tiene una adecuada documentacién, ademas de contar con

una comunidad de usuarios y desarrolladores a los que acudir en caso de tener problemas.

Visual Paradigm for UML 8.0: es una herramienta UML profesional que soporta el ciclo de vida completo
del desarrollo de software: analisis y disefio orientados a objetos, construccién, pruebas y despliegue.
El software de modelado UML ayuda a la construccién de aplicaciones de calidad, mejores y a un menor
coste. Permite dibujar todos los tipos de diagramas de clases, cédigo inverso, generar codigo desde
diagramas y generar documentacion. La herramienta UML CASE también proporciona abundantes

tutoriales de UML, demostraciones interactivas de UML y proyectos UML.
Conclusiones del capitulo
Se concluye que:

La atencion al paciente para las especialidades de Psicologia y Psiquiatria en Consulta Externa tiene

procederes diferentes al resto de las especialidades que deben ser atendidos en sus hojas de consulta.
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Se identifican funcionalidades comunes en los sistemas de informacién hospitalaria que ya existen en el
XAVIA HIS y que la solucién a desarrollar en esta investigacion, debe utilizar. En ese caso estan: los

datos del paciente, andlisis de laboratorio y cita.

Se deben incorporar otras funcionalidades como: insertar los datos resultantes de la entrevista al
paciente para elaborar la HPSS, de las actividades psicoterapéuticas y resultados de aplicaciones de
pruebas psicoldgicas.

La arquitectura, herramientas, técnicas, métodos y lenguajes empleados en el proceso de desarrollo de
software de XAVIA HIS son los mismos que se emplean en el desarrollo de las hojas de consulta de las

especialidades de Psicologia y Psiquiatria para mantener la integridad del sistema general.
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CAPITULO 2: CARACTERISTICAS DEL SISTEMA DE HOJAS DE CONSULTA
DE PSIQUIATRIA Y PSICOLOGIA

Para la propuesta de solucion es necesario transformar el proceso de atencién al paciente para ajustarlo
a las especialidades tratadas en el trabajo y llevarlo a ser dos procesos independientes. Los especialistas
de Psicologia y Psiquiatria al atender un paciente en el area de Consulta Externa crean hojas de
consultas especificas de su especialidad y se mantiene la regla de negocio de que por cada consulta se
genera una nueva hoja de consulta. En ellas se reflejan los elementos concretos pertenecientes a los
examenes que realicen durante la consulta y el grupo de enfermedades que puede diagnosticar dentro

del grupo de Enfermedades mentales.

Las funcionalidades comunes con otros médulos tales como mostrar resultados de laboratorio y crear
orden de admision son expuestos al especialista de Psicologia o Psiquiatria en el listado de pacientes

programados y no programados.

2.1 Modelado del negocio de atencidon al paciente en las especialidades Psicologia y

Psiquiatria

Los procesos a modelar en el negocio son Atender paciente en Psicologia y Atender Paciente en
Psiquiatria. Ambos procesos trabajan con los mismos roles que a su vez realizan las mismas funciones.
Solamente difiere en el especialista que funge en cada proceso de acuerdo a la especialidad que se

modela. Los roles y sus funciones correspondientes son:

e El paciente recibe la atencion médica.

e El Encargado entrega al médico las historias clinicas de los pacientes citados y la hoja de relacion
de pacientes antes del horario de consulta. Confecciona diariamente las estadisticas generadas en
el servicio y entrega las estadisticas mensuales, generadas en cada servicio.

e El especialista en Psicologia entrevista, examina, diagnostica e indica la conducta a seguir a los
pacientes que atiende. Realiza pruebas psicologicas y psicoterapia a pacientes que lo necesitan.

e EIl especialista en Psiquiatria interroga, realiza el examen psiquiatrico, examina fisicamente,

diagnostica e indica complementarios y tratamiento a un paciente que solicita asistencia médica.

La figura 1 muestra el diagrama resultante del proceso Atender paciente en Psicologia. En el mismo
existe una calle por cada rol participante en el escenario. Esta incluye las actividades que realiza dicho

rol. Dentro de las actividades representadas en el diagrama se encuentran:
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Identificar paciente.

o Realizar entrevista.

e Solicitar pruebas psicologicas.
e Realizar pruebas psicolégicas.
e Emitir diagndstico.

e Realizar la solicitud de cada una de las conductas a seguir.

Los trabajadores y actores del negocio en este proceso son: Paciente, Encargado de registros médicos

del area de consulta externa y Especialista en psicologia.
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Figura 1: Diagrama de procesos del proceso atender paciente en Psicologia.
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En lailustracién 2 se puede observar el diagrama resultante del proceso Atender paciente en Psiquiatria.

Dentro de las actividades representadas en el diagrama se encuentran:

¢ Identificar paciente.

¢ Realizar entrevista psiquiatrica.
¢ Realizar examen psiquiétrico.

¢ Realizar examen fisico.

e Evaluar resultados.

e Emitir diagnostico.
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Figura 2: Diagrama de procesos del proceso atender paciente en Psiquiatria
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2.2 Especificaciéon de los requisitos paralas hojas de consultade Psicologiay Psiquiatria

A partir del analisis de los procesos de negocio y las actividades a automatizar surgen las funcionalidades

qgue el sistema debe incorporar para dar solucién al problema identificado. Estas funcionalidades son

especificadas mediante los requisitos funcionales del sistema que son capacidades o condiciones que

el sistema debe cumplir y que definen el comportamiento interno del software. Los requisitos funcionales

se utilizaron para describir los servicios que se espera que el sistema cumpla para satisfacer las

necesidades del usuario. Ademas, aporta una vision mas detallada de lo que se va a implementar.

A continuacién, se muestran los requisitos funcionales levantados:

Tabla 2: Descripcion de los requisitos funcionales

g | 8
Sse| 2 | o8
No. Nombre Descripcion = 85 i) S ©
O © = Q SR
= a o s D E
o o L o
O 0d
Permite crear la hoja de psicologia
1. Crear hoja de psicologia. con los datos generales, entrevista 'y Alta Baja N/A
datos especificos del paciente.
Crear solicitud de pruebas | Permite crear una solicitud de . .
2. o P o Media Baja N/A
psicologicas. prueba psicologica
3 Ver datos de solicitud de | Permite observar los datos de una Medi Bai N/A
' pruebas psicoldgicas. solicitud de prueba psicoldgica. edia aja
4 Crear indicacion de | Permite crear una indicacion de Medi Bai N/A
' tratamiento psicoterapéutico. | tratamiento psicoterapéutico edia aja
5 Ver datos de indicacién de | Permite visualizar una indicacién de Medi Ba N/A
' tratamiento psicoterapéutico. | tratamiento psicoterapéutico edia aa
Permite crear la hoja de psiquiatria
6. Crear hoja de psiquiatria. con los datos generales vy Alta Baja N/A

especificos del paciente

Las descripciones de los requisitos por procesos se encuentran desarrollados en el anexo 1

identificados de la siguiente forma:

Anexo la: RF 1. Crear hoja de psicologia.

Anexo 1b: RF 1. Crear hoja de psiquiatria.

Requisitos no funcionales del sistema.
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Una vez determinado lo que el sistema debe hacer se especifica como debe comportarse, qué
cualidades debe tener o cuén rapido o grande debe ser. Estas cualidades estan dadas por los requisitos
no funciones, los cuales van a ser adoptados de los requisitos definidos para el Proyecto XAVIA HIS en

la documentacién del producto. (Centro de Informatica Médica. 2018)

2.3 Modelo de disefio del sistema

Un modelo de disefio es una abstraccion de la implementacion del sistema. Se utiliza para concebir y
para documentar el disefio del sistema de software. (Larman 2003) El disefio es el centro de atencion al
final de la fase de elaboracién y el comienzo de la fase de construccion, el cual tiene como objetivo
traducir los requisitos a una especificacion que describe cémo implementar el sistema. Este debe ser lo
suficientemente especifico para que el sistema pueda ser implementado sin ambigliedades. Ademas,

con su uso se hace un analisis mas profundo del proceso atender paciente anteriormente analizado.

Para ello se tienen en cuenta los requisitos del sistema y el uso de patrones de disefio. Dentro de estos
ultimos se utiliza el GRASP. Se asigna a cada clase las tareas posibles a realizar en correspondencia
con la informacién que manejan, dandole a la misma el poder de instanciar otras clases en dependencia
de la responsabilidad asignada, poniéndose de manifiesto el patron Experto y el patron Creador siendo
el primero, uno de los mas usados. Con el patrén Experto se logré conservar el encapsulamiento pues
en el caso de la solucién, los objetos logran valerse de su propia informacion para realizar lo que se les
pide. El disefio obtenido cumple con los patrones Bajo acoplamiento y Alta cohesién permitiendo la
colaboracién entre los elementos del disefio (clases), sin verse afectados en la reutilizacion de los

mismos.

El escenario escogido de la bibliografia AUP en su variante UCI marca el orden del epigrafe para el
Modelo de disefio: el Modelo de paquetes y el tratamiento de las clases del sistema.

2.3.1 Modelo de paquetes

Se propone para la elaboracién del modelo una estructura en paquetes que permita la organizacién de
dicho modelo y que sea extensible para la implementacién. Cada uno de estos paquetes esta compuesto

por diversos subpaguetes que a su vez contienen los diagramas de clases del disefio.

Entre los paquetes existe un repositorio de clases que contiene a su vez 3 subpaquetes donde se
agrupan las entidades, las secciones y las vistas. El subpaquete de las entidades contiene las entidades
autogeneradas desde la base de datos utilizando el Mapeo objeto-relacional Hibernate y las

personalizadas que son las autogeneradas y modificadas para la gestion de la informacion.

El de las secciones esta conformado por las clases controladoras autogeneradas por el entorno de

desarrollo, personalizadas y las propias del proceso. Por ultimo, el paquete de las vistas esta compuesto
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con contenidos web referentes a las paginas clientes y los formularios que las componen, ademas

contiene las vistas que interactian con el usuario, a través de la cual se reciben y se muestran los datos.

Otro de los paquetes es el correspondiente al proceso Atender paciente en la consulta de Psicologia y
Psiquiatria, donde se conciben las realizaciones de las funcionalidades de cada una de las
especialidades. La diagramacion del modelo de paquetes aparece en la figura 3.

Utiliza Utiliza

Figura 3: Diagrama de paquetes
2.3.2 Diagramas de clases del disefio
Como se evidencia en el diagrama de paquetes, en el sistema se implementa el proceso Atender
paciente en las especialidades de Psicologia y Psiquiatria. Para este proceso se modela un diagrama

de clases del disefio por cada escenario. Los escenarios son los que se identifican dentro de los
paquetes Atender paciente en Psicologia y Atender paciente en Psiquiatria.
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Figura 12: DCD Ver datos de hoja de psiquiatria

2.3.3 Descripcion de las clases del disefio

Las clases representadas anteriormente en los diagramas de clases del disefio se agrupan de la

siguiente forma:

Paginas Clientes: Estas se componen por codigo HTML, XML, CSS, JavaScript. Son la via directa que

tiene el usuario para iteracion con el sistema mediado de los navegadores web.

Paginas Servidoras: Estan formadas por componentes Facelets, RichFaces, JSF, Seam Ul, XML, asi
como codigo HTML. Todo este cédigo serd ejecutado en el servidor web, generando péginas clientes

gue pueden ser representadas por los navegadores web.

Formularios: Un formulario HTML es una seccion de un documento enmarcado entre tags <form>y que
contiene elementos llamados controles que pueden ser: casillas de verificacion, botones de accion,
botones radio, entre otros. Al modificar y completar el formulario con acciones en los controles, este es

enviado al servidor para su procesamiento.
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Controladoras: Las clases controladoras aquellas en las que se implementa la I6gica del negocio que se
esta informatizando. Generalmente cada una de estas se encarga de contener el cédigo de un caso de

uso o un proceso en dependencia de la complejidad.

La descripcion de algunas de las clases, especificamente las controladoras de ambos procesos, se
encuentra en el Anexo 2 desglosadas por las responsabilidades de las paginas servidoras que
responden a la Logica de Negocio.

Conclusiones del capitulo.
Se concluye que:

Los requisitos no funcionales de la aplicacién son los especificados por el sistema XAVIA HIS en su
documentacion.

La aplicacion que se desarrolla debe atender un total de 6 requisitos funcionales que incluye el objetivo

general de la aplicacién: la creacién de las hojas de consultas para las especialidades tratadas.

El disefio de la aplicacién permite la modelacion de los datos para su posterior implementacién y esta
se realiza atendiendo a las dos hojas de consulta: Psicologia y Psiquiatria.
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CAPITULO 3: MODELO DE DATOS, IMPLEMENTACION Y PRUEBAS

3.1 Modelo de datos

Un modelo de datos es un lenguaje empleado para describir una base de datos. Permite detallar los
elementos que intervienen en una realidad o en un problema dado y la forma en que se relacionan dichos
elementos entre si. En general un modelo de datos es la estructura o representacion fisica de las tablas

en una base de datos. El correspondiente a la solucion se representa para cada proceso.

Modelo de datos hoja de psicologia

El modelo de datos que se presenta se realiza a partir de los diagramas de clases del disefio. El diagrama
consta de 13 entidades relacionadas. Ver la figura 13
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i psicologia b (a psicologia_entrevista D)
+d int4 MNullable = false +d int4 MNullable = false
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Figura 13: Modelo de datos: Hoja Psicologia
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La tabla 3 representa el conjunto de atributos comunes a todas las entidades que se modelan de forma
gue no se repita la explicacién en cada una de las demas descripciones.

Tabla 3: Descripcién de atributos comunes entre entidades

Id necesario en cada entidad para las referencias en las
Id integer relaciones entre tablas. Identificador Gnico para una hoja
frontal. (PK) (Autoincrement).

Indica con qué versidn de la entidad se esta trabajando.
Es usado para garantizar que se esta trabajando con la

version integer i . . . .
9 version de la entidad més actualizada que existe en la
base de datos.
Permite la eliminacion légica con que cuenta el sistema,
eliminado boolean cuando esta en verdadero indica que la entidad esta
eliminada.
. . Permite identificar quién realiza alguna accién sobre la
cid. integer

entidad.

Los atributos de la entidad psicologia son los siguientes, seguidos de sus descripciones.

Tabla 4: Descripcién de la tabla psicologia

Entidad que recoge la informacion relacionada con la Hoja de Psicologia contiene los id de las entidades que
contienen la hoja.

Atributo Tipo Descripcion
id_caracteristicas_pac integer Id de la entidad psicologia_caracteristicas_pac.
id_entrevista integer Id de la entidad psicologia_entrevista.

Los atributos de la entidad psicologia son los siguientes, seguidos de sus descripciones.

Tabla 5: Descripcidn de la tabla psicologia_caracterisitcas_pac

Entidad que recoge la informacion relacionada con las caracteristicas del paciente. Contiene los id de las
entidades que contiene el tab Caracteristicas del paciente de la hoja.
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Atributo Tipo Descripcién

id_inteligencia integer Id de la entidad psicologia_car_pac_inteligencia.

id_personalidad integer Id de la entidad psicologia_car_pac_personalidad.

id_afrontamientos integer Id de la entidad
psicologia_car_pac_afrontamientos.

id_motivaciones integer Id de la entidad psicologia_car_pac_maotivaciones.

Los atributos de la entidad psicologia_entrevista son los siguientes, seguidos de sus descripciones.

Tabla 6: Descripcion de la tabla psicologia_entrevista

psicologia_entrevista

contiene el tab Entrevista de la hoja.

Entidad que recoge la informacidn relacionada con la entrevista al paciente. Contiene los id de las entidades que

Atributo Tipo Descripcién

id_entrevista_ninnez integer Id de la entidad psicologia_entre_ninnez.
id_entrevista_social integer Id de la entidad psicologia_entre_social.
id_escolar integer Id de la entidad psicologia_entre_escolar.
id_laboral integer Id de la entidad psicologia_entre_laboral.
id_familiar integer Id de la entidad psicologia_entre_familiar.
id_sexual integer Id de la entidad psicologia_entre_sexual.
id_percepcion integer Id de la entidad psicologia_entre_percepcion.
id_conflictos integer Id de la entidad psicologia_entre_conflictos.
id_aspiraciones integer Id de la entidad psicologia_entre_aspiraciones.
id_motivaciones integer Id de la entidad psicologia_entre_motivaciones.
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Modelo de datos de la hoja de psiquiatria.

Figura 14: Modelo de datos: Hoja psiquiatria
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Siguiendo el mismo orden que en Psicologia, la tabla 15 describe los atributos comunes entre las

entidades del modelo de datos de Psquiatria.

Tabla 7: Descripcion de atributos comunes entre todas las entidades

Atributo Tipo Descripcion
id. int4. Id necesario en cada entidad para las referencias en las relaciones
entre tablas.
version. int4. Indica con qué version de la entidad se esta trabajando. Es usado
para garantizar que se esta trabajando con la versién de la entidad
mas actualizada que existe en la base de datos.
eliminado. bool. Permite la eliminacién légica con que cuenta el sistema, cuando
esta en verdadero indica que la entidad esté eliminada.
cid. int4. Identifica quién realiza alguna accién sobre la entidad.
Tabla 8: Descripcion de la HojaPsiquiatria_consulta
HojaPsiquiatria_consulta
Descripcién Tabla para registrar los datos pertenecientes a la hoja de psiquiatria
Atributo Tipo Descripcién
id Integer Identificador de la tabla
version Integer Atributo para persistir o actualizar la entidad
habitosHigienicos HabitosHigienicos Objeto de la entidad HabitosHigienicos
tipoAlimentacion TipoAlimentacion Objeto de la entidad

TipoAlimentacion

nivellntelectual

Nivellntelectual Objeto de la entidad

Nivellntelectual

pensamiento

Pensamiento Objeto de la entidad

Pensamiento
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lenguajeEscrito LenguajeEscrito Objeto de la entidad
LenguajeEscrito
eliminado Boolean Permite verificar si el usuario ha sido eliminado
cid Integer Identificador  de modificaciones

registradas en la bitacora

fecha Date Fecha de creada

hora Date Hora de creada

comportamientoSala String Comportamiento en sala del paciente

entrevistaPsiquiatrica String Entrevista realizada al paciente

aspectoGeneral String Aspecto general del paciente

manerasActitudMimica String Maneras y actitudes mimicas del paciente

pacienteCoopera Boolean Permite verificar si el paciente coopera

criticaEnfermedadDescripcion String Descripcién de la critica del paciente hacia la
enfermedad

satisfechoConsigoMismoDescripcion | String Descripcién de la satisfaccion del paciente

consigo mismo

autoanalisisObjetivoDescripcion String Descripcién de un autoandlisis del paciente

otrosDescripcion String Descripcién de otros aspectos relacionados con
el paciente

adecuadasConDemasDescripcion String Descripcién de su relacién con los demas

adecuadasConCosasDescripcion String Descripcién de su relacion con las cosas

otrosAlimentosDescripcion String Observaciones de alimentacion
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otrosHabitoHigienico String Observaciones de los habitos higiénicos

otrosLenguajesEscritos String Observaciones de otros lenguajes escritos

concienciaNormal Boolean Permite verificar si el estado de conciencia del

paciente es normal

atencionNormal Boolean Permite verificar si el estado de atencién del
paciente es normal

memoriaNormal Boolean Permite verificar si el estado de memoria del
paciente es normal

orientacionNormal Boolean Permite verificar si el estado de orientacion del
paciente es normal

sensopercepcionNormal Boolean Permite verificar si el estado de sensopercepcion
del paciente es normal

trastornoCursoNormal Boolean Permite verificar si el trastorno del curso del
paciente es normal

trastornoContenidoNormal Boolean Permite verificar si el trastorno del contenido del
paciente es normal

esferaAfectivaNormal Boolean Permite verificar si la esfera afectiva del paciente
es normal

nolicionNormal Boolean Permite verificar si las noliciones del paciente
son normales

caracteristicaSexualNormal Boolean Permite verificar si las caracteristicas sexuales
del paciente son normales

suennoNormal Boolean Permite verificar si las caracteristicas del suefio
del paciente son normales

actividadNormal Boolean Permite verificar si las actividades del paciente
son normales

lenguajeHabladoNormal Boolean Permite verificar si el lenguaje hablado paciente
es normal

trastornoVegetativoNormal Boolean Permite verificar si los trastornos vegetativos
paciente son normales
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sindromeNormal Boolean Permite verificar si los sindromes del paciente
son normales

otrasActividades String Observaciones de otras actividades que realiza
el paciente

otrasCaracteristicasSexuales String Observaciones de otras caracteristicas sexuales
que posee el paciente

otrasEsferaAfectiva String Observaciones en la esfera afectiva del paciente

otrosEstadosAtencion String Observaciones en el estado de atencion del
paciente

otrosEstadoConciencia String Observaciones en el estado de conciencia del
paciente

otrosEstadoMemoria String Observaciones en el estado de memoria del
paciente

otrosEstadoOrientacion String Observaciones en el estado de orientacion del
paciente

otrosLenguajeHablado String Observaciones en el lenguaje hablado del
paciente

otrasNoliciones String Observaciones en las noliciones del paciente

otrosSensopercepcion String Observaciones en el estado de sensopercepcion
del paciente

otrosSindromes String Observaciones en los sindromes del paciente

otrosSuenno String Observaciones en las caracteristicas del suefio
del paciente

otrosTrastornoContenido String Observaciones en el trastorno del contenido del
paciente

otrosTrastornoCurso String Observaciones en el trastorno del curso del
paciente

otrosTrastornosVegetativos String Observaciones en el trastorno vegetativo del
paciente
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3.2 Estrategias de integracién

La practica de reutilizaciéon de codigo fuente trae ventajas para toda aplicacion que se encuentre en
desarrollo y permite principalmente reducir tiempo, minimizar las redundancias y aprovechar el trabajo
anterior. La forma mas eficiente de la reutilizacion de cddigo es la creacion de componentes reutilizables

para evitar la duplicidad del mismo.

Para el desarrollo del Sistema XAVIA HIS se utilizan varios componentes de forma comuln en todos los
modulos del sistema con el objetivo de lograr uniformidad en el desarrollo y mejorar la calidad del trabajo.
Entre los componentes que se reutilizan esta: la clase Bitacora para el control de las trazas de todas las

acciones que se realizan con la aplicacion.

Los procesos de las especialidades a informatizar abarcan diferentes areas dentro de la institucion
hospitalaria. A partir de las funcionalidades del Sistema de Gestion Hospitalaria XAIVA HIS se reutilizan
varios componentes de otros médulos con los que se interactla para integrar todo el proceso de atencién
del paciente. Un ejemplo lo constituye el Médulo Admision del cual se utiliza la clase Crear orden de
admision. Otros componentes comunes utilizados fueron las clases Crear referencia y Crear solicitud de

interconsulta

3.3 Implementacién de las hojas de consulta.

En la fase de construccion la implementacion es el principal flujo de trabajo. Se desarrolla con el
resultado del disefio y se implementa el sistema en términos de componentes, es decir, ficheros de

codigo fuente, scripts, ficheros de codigo binario, ejecutables y similares.

Un diagrama de despliegue es un grafo de nodos unidos por conexiones de comunicacion que modela
la arquitectura en tiempo de ejecucién de un sistema. Estos diagramas muestran las relaciones fisicas
de los distintos nodos que componen un sistema y el reparto de los componentes sobre dichos nodos.
Para la solucion que se desarrolla es necesaria la participacién de una computadora cliente, un servidor

de aplicaciones, uno de datos y otros periféricos, tal y como se muestra en la figura 15.
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<<executionEnvironment>>
Servidor de aplicaciones

Procesador Intel Xeon Octa Core
@2.6 GHz
16 Gb de Memoria RAM
10 Gb de Disco duro
40 Gb de Red de area de
almacenamiento
Sistema Operativo GNU Linux

<<gxecutionEnvironment>>
Servidor de base de datos

Procesador Intel Xeon QuadCore
@26 GHz
8 Gb de Memoria RAM

<<HTTP>>

=<TCP/IP>>

2<|JSBa=

10 Gb de Disco duro
25 Gb de Red de area de
almacenamiento
Sistema Operativo GNU Linux

<<executionEnvironment>>

<<device>>

de codigo

PC Cliente

Navegador Internet
Explorer 7 { Firefox 2.X

<<USB=»

de barras

Procesador Intel Celeron @
1.8 Ghz
512 Mb de Memoria RAM

<<USB=>

<<USB=>

=

Equipo de laboratorio

Figura 15: Diagrama de despliegue

3.3.1 Estructura del modelo de implementacién

Los diagramas de componentes son usados para estructurar el modelo de implementacién en términos

de subsistemas de implementacién y mostrar las relaciones entre los elementos. El uso mas importante

de estos diagramas es mostrar la estructura de alto nivel del modelo de implementacién, especificando

los subsistemas de implementacién y sus dependencias a la hora de importar cédigo, asi como la

organizacion de estos subsistemas en capas. Ademas, se utilizan para mostrar las dependencias de

compilacion de los ficheros de cddigo, relaciones de derivacion entre ficheros de cédigo fuente y ficheros

gue son resultados de la compilacién, dependencias entre elementos de implementacion y los

correspondientes elementos de disefios que son implementados.
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Figura 16: Diagrama de componentes de la hoja de psicologia
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Figura 17: Diagrama de componentes de la hoja de psiquiatria

3.3.2 Tratamiento de errores.

Durante el tiempo de ejecucién de un sistema pueden fracasar diferentes rutinas; es esto a lo que
comunmente se le llama excepcion. Mediante el tratamiento de excepciones se restaura a un estado en
el que la rutina pueda seguir la ejecucion, lo que permite obtener un sistema mas robusto y fiable.

En el sistema propuesto, el control de las excepciones se lleva a cabo a toda porcion de codigo donde
pueda surgir alguna situacion inesperada, especialmente donde se ejecutan sentencias que manipulan
los datos que viajan desde y hacia la base de datos. También se controlan los errores en la validacion

D
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de datos provenientes de la interfaz de usuario, puesto que encierran una légica compleja en cierta

medida.

Para el manejo de las excepciones o errores, en las clases controladoras de procesos, se utiliza el bloque
try para detectar cuando ocurra algun fallo y un blogue catch donde se manejaran dichas excepciones,
mediante mensajes que se muestran en la interfaz de usuario, por las facilidades que tiene el

FacesMessages, componente del framework Seam.

Existe un archivo denominado page.xml, que engloba la configuracion de todos los mensajes que se
deben mostrar por cada tipo de excepcion, asi como la pagina a la que el sistema redirecciona en caso

de la aparicién de un error sorpresivo.

3.3.3 Seguridad.

La informatizacion de los procesos de atencién al paciente en la especialidad de Psicologia involucra
problemas éticos y legales relacionados con la confidencialidad y seguridad de la informacion que se
manipula, por esto debe tenerse un gran control para garantizar que no sea accedida ni modificada por

personas que no deban tener acceso a ella.

Las funcionalidades del sistema encargadas de la seguridad son: iniciar y cerrar sesién de trabajo,

registrar trazas y administrar seguridad.

Para iniciar la sesién de trabajo un usuario debe acceder al sistema e insertar su nombre de usuario y
contrasefia. El sistema verifica que los datos introducidos sean validos y de acuerdo a los permisos de
este usuario, tiene 0 no acceso al médulo al que desea entrar. Para terminar las tareas realizadas en el

sistema, este permite cerrar sesion y salir del médulo.

El registro de trazas es vital en el sistema ya que archiva las acciones que realiza el usuario, que pueden
ser: inicio o cierre de sesién, acceso a un médulo, modificacion de un atributo de una entidad o cualquier
otra operacion. Se hace necesario administrar los permisos que se asignan a los usuarios para la
navegacion en el sistema y ello se logra a través de la funcionalidad: administrar seguridad. El sistema

posibilita asignar o denegar permiso a roles y usuarios en las funcionalidades de los médulos.

3.3.4 Estrategias de codificacion. Estandares y estilos a utilizar.

Los estandares de codificacion son reglas que se aplican para lograr uniformidad en el cédigo producido
por un grupo de desarrollo de un sistema. Estos reducen perceptiblemente el riesgo de que los
desarrolladores introduzcan errores. Los estandares de codificacién no destapan problemas existentes,
evitan mas bien que los errores ocurran, lo que permite obtener un c6digo de alta calidad. (Gosling, et.al
2014)
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Usar técnicas de codificacion soélidas y realizar buenas préacticas de programacion, es de gran
importancia para la calidad del software. La aplicacion de estandares de codificacion ademas posibilita

gue el software que se obtiene sea facil de comprender y de mantener en el tiempo. (MSDF Team 2013)

Para la solucion del problema tratado en este trabajo se ha utilizado el estdndar de la SUN Microsystems

para Java, con la utilizacién de la Notacién Camello, para denotar variables, parametros y métodos.

Variables, parametros y métodos.

En esta notacion, el identificador para las variables, los parametros y los métodos se define escribiendo
las palabras de la siguiente forma, la primera con minusculas y a partir de la segunda palabra, en caso

de existir, con letra inicial mayuscula, ejemplo: int cantidadReal; public void aceptar().

A continuacién, se especifican algunas restricciones para la nomenclatura, basada en el estandar a
utilizar:

Empleo de méargenes en el cédigo.

Los margenes son de dos espacios por bloque de cédigo. Los inicios y cierres ( { } ) de ambito estan
alineados debajo de la declaracién a la que pertenecen y se evitan si hay sélo una instruccion. Se dejan
dos espacios en blanco desde la instruccién 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.

Comentarios, separadores, lineas, espacios en blanco y margenes.

Ubicacion de comentarios: El comentario se realiza al inicio de la clase o funcién especificando el objetivo

de la misma, asi como los parametros que usa (tipos de datos, y objetivo del parametro).

Lineas en blanco: Se deja una linea en blanco antes y después de la declaracién de una clase o de una

estructura y de la implementacién de una funcion.

Espacios en blanco: Se usan espacios en blanco entre estos operadores para lograr una mejor legibilidad

en el codigo. Ejemplo: producto = nomproducto.

Constantes
Apariencia de constantes: Se declararan las constantes con todas sus letras en mayuscula.
3.4 Pruebas de las hojas de consulta de psicologia y psiquiatria

Las pruebas de software son las investigaciones empiricas y técnicas cuyo objetivo es proporcionar
informacion objetiva e independiente sobre la calidad del producto. (Pressman 2011) Cuando se realiza

el proceso de pruebas el programa es ejecutado con datos de ejemplo cumpliendo con los tipos de datos
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de cada campo. Es necesario verificar los resultados de la prueba que se ejecuta para buscar errores,
anomalias o informacién de atributos no funcionales del programa. El proceso de prueba tiene dos metas
distintas: Demostrar al desarrollador y al cliente que el software cumple con los requerimientos y
encontrar situaciones donde el comportamiento del software sea incorrecto, indeseable o no esté de

acuerdo con su especificacién. (Sommerville 2010)

Existen diversas estrategias de pruebas de software, pero las aplicadas en esta investigacién son las

que refiere la metodologia de software AUP-UCI empleada en la solucion.

3.4.1 Niveles de pruebas

La planificacion de las pruebas, considerando el contexto y los riesgos incluye definir niveles de prueba
como son: el nivel de pruebas unitarias, el nivel de pruebas de integracion, el nivel de pruebas de sistema
y nivel de pruebas de aceptacion. (Pérez La Mancha 2006) Luego de concluido el proceso de
implementacion de la solucion fue sometida a prueba basado en uno de los niveles que propone AUP-
UCI que son las Pruebas Internas, se verifica el resultado de la implementacion probando cada
construccién, incluyendo tanto las construcciones internas como intermedias, asi como las versiones
finales. (Rodriguez 2015)

Pruebas unitarias

Las pruebas unitarias son realizadas al inspeccionar una porcion del codigo fuente. Estas pueden invocar
al codigo que se quiere probar y determina si el resultado que se obtiene es el que se espera. Si es igual,
entonces la prueba es exitosa, sino, falla. (Centeno 2014) La tabla siguiente muestra las funcionalidades

a las que se le fueron realizadas pruebas.

Tabla 9: Métodos a realizar casos de prueba

Nombre del método Hoja de Consulta Descripcién
salvarHoja() Psicologia y Método que permite luego de concluida un hoja de consulta
Psiquiatria salvarla en la base de datos y actualizar la bitacora.
inicializarHoja() Psicologia y Método que inicializa una hoja de consulta haciendo llamadas
Psiquiatria a todos los datos iniciales cargados de la base de datos, asi

como los datos heredados de otros médulos presentes en la

hoja de consulta.

seleccionarEnfermedad() Psicologia y Método que luego de seleccionada una o varias enfermedades
Psiquiatria de las propuestas al usuario, conforma un diagnéstico basado
en el CIE-10.
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Métodos de prueba aplicados.

Los métodos de prueba de software son herramientas que ayudan a buscar errores y no conformidades
en el cédigo de una aplicacion informatica. (Pressman 2011) Para realizar las pruebas a la solucion se

emplearon el método de caja negra y el método de caja blanca.

Pruebas de caja negra

El método de pruebas de caja negra, también llamado pruebas de comportamiento, se enfocan en los
requerimientos funcionales del software; es decir, las técnicas de prueba de caja negra le permiten
derivar conjuntos de condiciones de entrada que revisaran por completo todos los requerimientos

funcionales para un programa. (Pressman 2011)

Las pruebas de caja negra buscan errores en las categorias siguientes (Pérez 2015):
¢ Funciones incorrectas o faltantes.
e Errores de interfaz.
o Errores en las estructuras de datos o0 en el acceso a bases de datos externas.
e Errores de comportamiento o rendimiento.

e Errores de inicializacién y terminacion.
Resultados

Con la aplicacién del método y mediante el disefio de los casos de prueba se realizaron 4 iteraciones de
pruebas internas que forman parte del nivel de aceptacion. Estas pruebas fueron desarrolladas con el
objetivo de encontrar y corregir errores que corrompieran el funcionamiento del software. Primeramente,
fue realizada una iteracion donde se fue probado el software integramente donde el sistema arrojé un
total de 16 no conformidades, luego fueron realizadas una segunda y tercera iteracion donde se
comprobd la resolucion de todas las no conformidades detectadas en la primera iteracién, en este punto
se encontraron 3 no conformidades que en la cuarta iteracion quedaron resueltas en su totalidad
guedando evidenciado el cumplimiento del objetivo general propuesto como solucién a los problemas

existentes.

Pruebas de Caja Blanca

El método de prueba de caja blanca, es una filosofia de disefio de casos de prueba que usa la estructura
de control descrita como parte del disefio a nivel de componentes para derivar casos de prueba.
(Pressman 2011)

Con el uso del método de prueba de caja blanca, pueden derivarse objetos de prueba o casos de prueba

gue (Pressman 2011):
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e Garanticen que todas las rutas independientes dentro de un mddulo se revisaron al menos una
vez.

¢ Revisen todas las decisiones logicas en sus lados verdadero y falso.

e Ejecuten todos los bucles en sus fronteras y dentro de sus fronteras operativas.

e Revisen estructuras de datos internas para garantizar su validez.
Resultados

Para la aplicacién de este método de prueba fueron implementadas un total de 15 casos de pruebas
unitarias, de ellas 5 no aportaron conformidades y fueron corregidas al concluir la iteracién. Luego de
realizadas las correcciones pertinentes, las funcionalidades pertenecientes a las hojas de consulta se

ejecutaron de forma correcta, obteniendo de ellos los resultados esperados.

Conclusiones del capitulo

Se concluye que:

El uso de estdndares de codificacion y el uso de los patrones de disefio seleccionados fortalecen la

construccion del codigo proporcionandole legibilidad, independencia y mantenibilidad.

El despliegue del software requiere por parte del cliente de condiciones similares a las que impone el

sistema general por lo que no genera peticiones adicionales.

La validacién del software fue realizada y satisfactoria.
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CONCLUSIONES

Luego de realizado el proceso investigativo reflejado en el presente documento, se concluye que el
objetivo general del trabajo fue cumplido y que:

o El analisis de los procesos del negocio y de los sistemas hospitalarios que contienen las
especialidades de Psicologia y Psiquiatria, permitié definir las funcionalidades de la solucion.

e Se realiza la buena practica de la reutilizacion al emplear elementos ya definidos en el XAVIA
HIS tales como mdédulos, componentes, los requisitos no funcionales y la tecnologia de
desarrollo. Esto facilita la integracién y el funcionamiento del sistema.

e El disefio de las hojas de consulta de psicologia y psiquiatria utilizando los requisitos, analisis y
técnicas identificados posibilitd obtener interfaces visualmente homogéneas y un cédigo fuente
legible y uniforme.

e El proceso implementado permite el fortalecimiento funcional del sistema de informacion
hospitalaria XAVIA HIS, siendo capaz de gestionar la informacion de las especialidades de

psicologia y psiquiatria del area de consulta externa de las instituciones hospitalarias.
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RECOMENDACIONES

Al término de este trabajo se recomienda para mejorar la utilidad de la solucién:

e Incorporar las pruebas psicoldgicas a la hoja de consulta de Psicologia para complementar su

funcionalidad.
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GLOSARIO DE TERMINOS

Personalidad Premérbida: Personalidad existente antes de la aparicion de un trastorno mental.
Taxonomia: Clasificacién u ordenacion en grupos de cosas que tienen unas caracteristicas comunes.

Médico de Consulta Externa: Es el que se encarga de prestarle los servicios médicos especializados
a los pacientes que lo requieran. Es en este punto donde se valora, se diagnostica y de ser necesario el

paciente es remitido a otras areas.

Psicologia: Esta especialidad se encarga de la prevencion, diagndéstico y tratamiento de todo tipo de

trastornos conductuales que pueda presentar una persona.

Psicologo: Es el especialista de la salud mental que, por esa razon, esta interesado en estudiar y

entender el comportamiento psicol6gico humano.

Psicometria: Es la disciplina que se encarga del conjunto de métodos, técnicas y teorias implicadas en
medir y cuantificar las variables psicoldgicas del psiquismo humano.

Psicoterapia: Es el proceso de comunicacién entre el psicoterapeuta (es decir, la persona entrenada
para evaluar y generar cambios) y la persona que acude a consultarlo (paciente), la cual se da con el
propésito de una mejora en la calidad de vida de este ultimo, a través de un cambio en su conducta,

actitudes, pensamientos o afectos.

Psiquiatria: Es la rama de la medicina dedicada al estudio de los trastornos mentales con el objetivo de
prevenir, evaluar, diagnosticar, tratar y rehabilitar a las personas con trastornos mentales y asegurar la

autonomia y la adaptacion del individuo a las condiciones de su existencia. (referencia)

Psiquiatra: Especialista adiestrado en la provision de un servicio clinico directo, liderazgo y
responsabilidad en la evaluacién, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion de personas que padecen de
deso6rdenes o trastornos del pensamiento y de las funciones cognitivas, de la conducta o el

comportamiento, de los afectos o el animo.

Historia Psicosocial (HPSS): Conjunto de datos bien definidos pertenecientes a un paciente. Estos
datos van a ser los antecedentes patoldgicos familiares, los datos patolégicos personales, el contexto

social del paciente, entre otros.

La Historia Clinica (HC): Es el conjunto de documentos donde se registra toda la informaciéon médica
de los pacientes, ya sean asistidos ambulatoriamente u hospitalizados. Cada HC es Unica, integrada y
acumulativa para cada paciente en el hospital. Su principal funcion es asistencial, ya que permite mostrar

el seguimiento de los pacientes durante toda su estancia en la institucién. Otras funciones son: la
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docencia, el permitir la realizacion de estudios de investigacion y epidemiologia, la evaluacion de la

calidad asistencial, la planificacion y gestion sanitaria y su utilizacion en casos legales en aquellas
situaciones juridicas en que se requiera.
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ANEXOS

Anexo 1: Descripcién de los requisitos por procesos

Anexo la: RF 1. Crear hoja de psicologia

Descripcion C ., . : .
P El requisito inicia cuando el actor accede a la opcidn Seleccionar un paciente de la lista de

textual ) ) o .
pacientes programados o no programados para un médico especialista en Psicologia y el
sistema brinda la posibilidad de introducir y seleccionar los datos asociados a las diferentes
secciones que componen la hoja de consulta, el actor introduce y selecciona los datos, el
sistema adiciona la hoja de consulta, el requisito termina.

Actores

Médico de consulta externa especialista en Psicologia

FEEEelEnee El paciente debe estar citado o incluido en la lista de pacientes no programados.

Flujo de eventos
Flujo basico Crear hoja de consulta de Psicologia
1. [El requisito inicia cuando el actor accede a la opcidon seleccionar un paciente de la lista de pacientes
programados o0 no programados para un médico especialista en Psicologia
2. |El sistema muestra por defecto la informacién asociada a la pestana:
e Datos personales.
Brinda la posibilidad de seleccionar las pestafas:
e Entrevista
e Caracteristicas del paciente
e Hoja de tabaquismo
e Hoja de alcoholismo
Ademas permite seleccionar las opciones:
e Diagnostico. Se ejecuta el requisito, ver requisito Elementos Comunes: Seleccionar enfermedad
e Conducta seguida.
e Ver opciones. Ver Flujo alternativo 1: “Ver opciones”
e Consultar acciones realizadas hasta el momento. Ver Flujo alternativo 2: “Consultar acciones
realizadas hasta el momento”
Y permite:
e Aceptar crear hoja general de consulta.
e Cancelar operacién. Ver Flujo alternativo 3: “Cancelar operacion”
3. [El actor selecciona los datos relacionados con la conducta a seguir:
e Conducta seguida (Trabajo social, Interconsulta, Referencia)
4. |El actor selecciona la opcién Aceptar.
5. |El sistema muestra un mensaje de informacion “; Esta seguro que desea crear la hoja de la consulta?”.
Y permite:
e Aceptar (Si)
e Cancelar (No). Ver Flujo alternativo 3: “Cancelar operacion”
El actor selecciona Si.
El sistema valida los datos. Si hay datos incompletos. Ver Flujo alternativo 4: “Existen datos incompletos”.
Si hay datos incorrectos. Ver Flujo alternativo 5: “Existen datos incorrectos”.
8. |El sistema adiciona los datos de la hoja de consulta, crea el CDA Hoja general de consulta, guarda las
solicitudes si se crearon durante la atencién. Se ejecuta el requisito, ver requisito Elementos Comunes::
Exportar documentos clinicos.
9. [El requisito termina.
Secciones
Seccion 1 Datos personales

Ne
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El sistema muestra los datos predeterminados:

e Datos generales:

o No.H.C.

Foto
Nombre
Primer apellido
Segundo apellido
No. de identidad
Fecha de nacimiento
Sexo
Edad
ABO/Rh
e Datos laborales:
Ocupacion

O O O O OO0 0 OO0

e}

Trabajador de salud
Trabajador de la institucion
Nombre del centro de trabajo
Direccion

O O O O

Ademas, visualiza la informacién registrada en los paneles:

e Antecedentes personales (Antecedentes, Fecha, Cronico, Descripcion)

Antecedentes familiares (Antecedentes, Parentesco, Descripcion)

Habitos psicobioldgicos (Habito, Fecha, Descripcion)

Antecedentes quirirgicos (Procedimiento/Categoria, Fecha intervencién, Descripcion)
Transfusiones previas (Fecha, Preparado, Hora, No. frasco, Volumen, ABO Frasco, Técnico)

Brinda la posibilidad de registrar los datos:
e Motivo de consulta
e Historia enfermedad actual

Y permite:

e Gestionar antecedentes personales. Ver Flujo alternativo 6: “Gestionar antecedentes personales”
Gestionar antecedentes familiares. Ver Flujo alternativo 7: “Gestionar antecedentes familiares”
Gestionar habitos psicobiolégicos. Ver Flujo alternativo 8: “Gestionar habitos psicobiolégicos”
Gestionar antecedentes quirurgicos. Ver Flujo alternativo 9: “Gestionar antecedentes quirirgicos”
Gestionar transfusiones previas. Ver Flujo alternativo 10: “Gestionar transfusiones previas”
Buscar documento clinico, mediante la seleccién del No. H.C. Ver Flujo alternativo 36: “Buscar
documento clinico”

El actor registra los datos asociados a:
e Motivo de consulta
e Historia enfermedad actual

3

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Seccio

n 2 Entrevista

1.

El sistema muestra las siguientes secciones:
e Area familiar nifiez.
e Area social.
e Areaescolar.

Circulo infantil.

o)
o Primaria.
o Secundaria.
o Preuniversitario.
o Previa servicio militar.
o Servicio militar.
o Universidad.

e Arealaboral.

e Area familiar.

e Area sexual.

e Percepcion de si.
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Y permite seleccionar e introducir los datos asociados a cada una.

Conflictos.
Aspiraciones.
Motivaciones.

2.

El actor selecciona e introduce los datos asociados a las secciones seleccionadas.

3

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Seccio

n 3 Caracteristicas del paciente

1.

El sistema muestra las siguientes secciones:

Y permite seleccionar e introducir los datos asociados a cada una.

Inteligencia.
Personalidad
Conflictos.
Afrontamientos.
Motivaciones.

2.

El actor selecciona e introduce los datos asociados a las secciones seleccionadas.

3.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujos alternativos

Flujo alternativo 1 “Ver opciones”

1.

El sistema permite:

Crear orden de ingreso. Ver Flujo alternativo 17: “Crear orden de ingreso”

Asignar cita sucesiva en la atencion. Ver Flujo alternativo 22: “Asignar cita sucesiva en la atencion”
Crear solicitud de interconsulta. Ver Flujo alternativo 11: “Crear solicitud de interconsulta”

Crear referencia médica. Ver Flujo alternativo 12: “Crear referencia médica”

Si es un paciente citado para una interconsulta. Consultar solicitud de interconsulta. Ver Flujo
alternativo 13: “Consultar solicitud de interconsulta”

Si es un paciente referido de otro servicio u hospital: Consultar referencia médica. Ver Flujo
alternativo 14: “Consultar referencia médica”

Si se le indicd al paciente interconsulta(s): Buscar resultado de interconsulta. Ver Flujo alternativo
15: “Buscar resultado de interconsulta”

Buscar hojas de consulta. Ver Flujo alternativo 16: “Buscar hojas de consulta”.

Crear solicitud de prueba psicoldégica. Ver Flujo alternativo 18 “Crear solicitud de prueba
psicologica”
Crear solicitud de tratamiento terapéutico. Ver Flujo alternativo 19 “Crear solicitud de tratamiento
terapéutico”

Si la conducta a seguir es Trabajo social. Crear solicitud de entrevista a familiares. Ver Flujo
alternativo 20 “Crear solicitud de entrevista a familiares”

Si la conducta a seguir es Trabajo social. Crear solicitud de entrevista a comparieros de trabajo o
estudio. Ver Flujo alternativo 21 “Crear solicitud de entrevista a compafieros de trabajo o estudio”

2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 2 “Consultar acciones realizadas hasta el momento”
1. |[El actor selecciona la opcion Consultar acciones realizadas hasta el momento. Se ejecuta el requisito, ver
requisito Elementos Comunes:: Consultar acciones realizadas hasta el momento.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 3 “Cancelar operacion”
1. [El actor selecciona la opcion Cancelar.
2. [El sistema verifica el origen del cancelar si se selecciond “No” en el mensaje de confirmacion “Esta seguro
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que desea crear la hoja de consulta” regresa al crear hoja de consulta, si se selecciona el cancelar de la
hoja consulta regresa al Consultar relacidon de pacientes programados o Consultar relacién de pacientes
no programados.

Flujo al

ternativo 4 “Existen datos incompletos”

1.

El sistema valida si se seleccioné el diagndstico, si no se selecciond muestra el mensaje “Debe seleccionar
al menos una enfermedad para conformar el diagnostico”.

Si en la seccion asociada a la Conducta seguida se seleccionaron los valores Referencia, Interconsulta o
Trabajo Social y no se generaron las solicitudes asociadas, se muestra el siguiente mensaje en
dependencia del valor seleccionado “Debe registrar <una referencia médica, una solicitud de interconsulta,
una indicacién médica o un anuncio de operaciones respectivamente>". Se crea un mensaje por cada
valor.

Si en la seccién asociada a la Conducta seguida no se seleccioné ningun elemento se muestra el mensaje
“Debe seleccionar al menos una conducta a seguir”.

Si en la hoja no se registraron todos los elementos requeridos se muestra un indicador (asterisco rojo) al
lado de los campos incompletos, en la seccién asociada y la pestafa.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo al

ternativo 5 “Existen datos incorrectos”

1.

El sistema muestra un indicador (asterisco rojo) al lado de los campos incorrectos con un mensaje en
dependencia del error cometido.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo al

ternativo 6 “Gestionar antecedentes personales”

1.

El actor selecciona la opcién Gestionar antecedentes personales. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes::Gestionar antecedentes personales.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo al

ternativo 7 “Gestionar antecedentes familiares”

1.

El actor selecciona la opcién Gestionar antecedentes familiares. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Gestionar antecedentes familiares.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo al

ternativo 8 “Gestionar habitos psicobiolégicos”

1.

El actor selecciona la opcidon Gestionar habitos psicobiolégicos. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Gestionar habitos psicobiolégicos.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo al

ternativo 9 “Gestionar antecedentes quirurgicos”

1.

El actor selecciona la opcién Gestionar antecedentes quirurgicos. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Gestionar antecedentes quirirgicos.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo al

ternativo 10 “Gestionar transfusiones previas”

1.

El actor selecciona la opcion Gestionar transfusiones previas. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Gestionar transfusiones previas.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo al

ternativo 11 “Crear solicitud de interconsulta”

1.

El actor selecciona la opciéon Crear solicitud de interconsulta. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Crear solicitud de interconsulta.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
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Flujo alternativo 12 “Crear referencia médica”
1. [El actor selecciona la opcion Crear referencia médica. Se ejecuta el requisito, ver requisito Elementos
Comunes:: Crear referencia médica.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 13 “Consultar solicitud de interconsulta”
1. [El actor selecciona la opcién Consultar solicitud de interconsulta. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Consultar solicitud de interconsulta.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 14 “Consultar referencia médica”
1. [El actor selecciona la opcion Consultar referencia médica. Se ejecuta el requisito, ver requisito Consultar|
referencia médica.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 15 “Buscar resultado de interconsulta”
1. |El actor selecciona la opcion Buscar resultado de interconsulta. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Buscar resultado de interconsulta.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 16 “Buscar hojas de consulta”
1. |[El actor selecciona la opcion Buscar hojas de consulta. Se ejecuta el requisito, ver requisito Buscar hojas
de consulta.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 17 “Crear orden de ingreso”
1 El actor selecciona la opciéq Crear orden de ingreso. Se ejecuta el requisito, ver requisito Elementos
Comunes:: Crear orden de ingreso.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 18 “Crear solicitud de prueba psicolégica”
1. [El actor selecciona la opcién Crear solicitud de prueba psicoldgica. Se ejecuta el requisito, ver RF 3 Crear
solicitud de pruebas psicolégicas.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 19 “Crear solicitud de tratamiento terapéutico”
1. |[El actor selecciona la opcién Crear solicitud de tratamiento terapéutico.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 20 “Crear solicitud de entrevista a familiares”
1. |[El actor selecciona la opcién Crear solicitud de entrevista a familiares.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 21 “Crear solicitud de entrevista a compareros de trabajo o estudio”
1. |El actor selecciona la opcién Crear solicitud de entrevista a compaferos de trabajo o estudio.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 22 “Asignar cita sucesiva en la atencién”
1 El actor selecciona la opcic:m Asign:uar cita SL:ICGSiva en la a’fe’ncién. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Asignar cita sucesiva en la atencién.
5 El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
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Pos-condiciones

1.

Quedan creadas la hoja de consulta, el documento CDA Hoja general de consulta y las solicitudes
asociadas a la atencién.

Validac

iones

1.

N/A

Conceptos

Hoja de consulta |N/A

N/A

N/A

del sist

Restricciones

ema

La opcion Consultar acciones realizadas hasta el momento se muestra deshabilitada
mientras no se haya creado una solicitud.

Cuando el actor selecciona la opcion No refiere en las secciones correspondientes a la
pestana Interrogatorio, el sistema debe seleccionar todas las opciones No asociadas a
estas secciones.

Cuando el actor selecciona la opcién No refiere en las secciones correspondiente a la
pestana Datos Personales el sistema deshabilita la opcion de gestionar los antecedentes
<Familiares, Personales o Quirurgicos> o habitos psicobioldgicos. En caso de que ya estén
registrados antecedentes <Familiares, Personales o Quirlrgicos> o habitos
psicobiolégicos, el campo No refiere debe aparecer deshabilitado.

Cuando el actor selecciona la opcidon Nada a sefnalar en las secciones correspondientes a
la pestafia Examen fisico, el sistema debe seleccionar todas las opciones Normal (N)
asociadas a estas secciones.

El campo Observaciones de cada una de las secciones se habilita si se selecciona al menos
una de las siguientes opciones asociadas a las secciones (Si, Anormal o No examinado).
En la pestafa Interrogatorio, seccién Sistema ginecolégico/Anticonceptivos el elemento
Tiempo se habilita si se selecciona al menos uno de los siguientes elementos (DIU, Oral,
Otros). El elemento Observaciones se habilita si se selecciona el elemento Otros.

En el ver opciones, los vinculos Crear solicitud de interconsulta, Crear referencia médica,
Crear indicaciones médicas y Crear anuncio de operaciones se deben mostrar
deshabilitados y solo se deben habilitar si en la secciéon Conducta seguida se seleccionan
los elementos Interconsulta, Referencia, Tratamiento médico y Tratamiento quirurgico
respectivamente, en el caso especifico del crear anuncio de operaciones ademas debe
cumplirse que el usuario sea un cirujano y el servicio sea quirargico.

Una vez que se crea una solicitud de interconsulta, una referencia médica, las indicaciones
meédicas y un anuncio de operaciones, en la seccidon Conducta seguida los elementos
Interconsulta, Referencia, Tratamiento médico y Tratamiento quirdrgico respectivamente
deben mostrarse marcados y deshabilitados. En caso de que se elimine una de estas|
solicitudes el elemento correspondiente en la seccion Conducta seguida debe mostrarse
desmarcado y habilitado.

En el ver opciones los elementos Consultar solicitud de interconsulta y Consultar referencia
médica se deben mostrar deshabilitados y solo se habilitan si el origen de la consulta parte
de una solicitud de interconsulta o una referencia médica respectivamente.

En el Ver opciones la opcién Registro de reacciones adversas debe mostrarse cuando se
haya registrado al menos una indicaciéon médica.

En Ver opciones una vez que se cree un elemento asociado a:

Solicitud de andlisis de laboratorio

Indicacién médica

Referencia médica

Registro de reacciones adversas

Certificado médico

Informe médico

Solicitud de citologia

Solicitud de biopsia

Cita sucesiva en la atencion

Anuncio de operaciones

Contrarreferencia

Constancia médica

O 0O 0O 0O OO OO O0OO0o0OOoOOo
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se deben deshabilitar las opciones, solo se habilitan en caso de que se eliminen.

o Orden de ingreso

En la pestana Signos vitales/Datos antropométricos si se registra la Tension arterial sistélica
o la distdlica, todos los elementos asociados a la seccion Tension arterial son requeridos.
En la pestafia Signos vitales/Datos antropométricos, seccidon Frecuencia respiratoria si se
selecciona el elemento Valor debe ser requerido registrar el elemento Caracteristica |
viceversa.

En la pestafia Signos vitales/Datos antropométricos se deben mostrar los elementos
Tensién arterial (Postura), Pulso (Caracteristicas), Pulso (Ubicacién) , Temperatura
(Localizacion) con los siguientes valores por defecto: Sentado, Normal, Pulso radial y Axilar]
respectivamente.

La pestafia Seguimiento solo se muestra si el paciente es citado para una consulta sucesiva
0 una interconsulta.

Dependencias

Obligatoria Elementos Comunes:: Seleccionar enfermedad.

Elementos Comunes:: Exportar documentos clinicos.

Opcional Elementos Comunes:: Consultar acciones realizadas hasta el momento.

Elementos Comunes:: Gestionar antecedentes personales.
Elementos Comunes:: Gestionar antecedentes familiares.
Elementos Comunes:: Gestionar habitos psicobioldgicos.
Elementos Comunes:: Gestionar antecedentes quirlrgicos.
Elementos Comunes:: Gestionar transfusiones previas.
Elementos Comunes:: Crear solicitud de interconsulta.
Elementos Comunes:: Crear referencia médica.

Consultar solicitud de interconsulta.

Consultar referencia médica.

Buscar resultado de interconsulta.

Buscar hojas de consulta.

Crear solicitud de prueba psicoldgica.

Crear solicitud de entrevista a familiares.

Crear solicitud de entrevista a compaferos de trabajo o estudio.

Elementos Comunes:: Asignar cita sucesiva en la atencion.

Elementos Comunes:: Crear orden de ingreso.

Requisitos N/A
especiales
Asuntos N/A
pendientes

Prototipo elemental de interfaz grafica de usuario
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Crear hoja general de psicologia Q Buscar..
Fecha: 09/05/2018 Ver opciones Consultar acciones realizadas hasta el momento
Datos generales del paciente No.H.C.:
z‘ Nombre: - No. de identidad:
Primer apelido: - Fecha de nacimiento: _
Segundo apelida: - Sexo:
Oros daios del pacient
Raza: - Ocupacion: - Direccion: -
Maotivo de consulta: Historia enfermadad actual:

Antecedentes personales .
No refiere

Antecedentes familiares .
Mo refiere

Habitos psicobioldgicos .
Mo refiere

Antecedentes quirdrgicos

»
. No refiere

Transfusiones previas »

Observaciones y conclusiones »

Formatos de entrada/salida

N/A

Entradas

N/A

Salidas

N/A

Anexo 1.b: Crear hoja de psiquiatria

Descripcion textual

El requisito inicia cuando el actor accede a la opcion Seleccionar un paciente de la
lista de pacientes programados o no programados para un médico especialista en
Psiquiatria y el sistema brinda la posibilidad de introducir y seleccionar los datos
asociados a las diferentes secciones que componen la hoja de consulta, el actor|
introduce y selecciona los datos, el sistema adiciona la hoja de consulta, el requisito
termina.

Actores

Médico de consulta externa especialista en psiquiatria.

Precondiciones

El paciente debe estar citado o incluido en la lista de pacientes no programados.

Flujo de eventos
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Flujo ba

sico Crear hoja de consulta de psiquiatria.

1.

El requisito inicia cuando el actor accede a la opcidn seleccionar un paciente de la lista de pacientes
programados o no programados para un médico especialista en psiquiatria.

2.  [El sistema muestra por defecto la informacién asociada a la pestafa:
o Datos personales.
Brinda la posibilidad de seleccionar las pestafnas:
e Examen psiquiatrico.
e Hoja de sexualidad.
e Hoja de tabaquismo.
e Hoja de alcoholismo.
Ademas permite seleccionar las opciones:
e Diagnostico. Se gjecuta el requisito, ver requisito Elementos Comunes: Seleccionar enfermedad
e Conducta seguida.
o \er opciones. Ver Flujo alternativo 1: “Ver opciones”
e Consultar acciones realizadas hasta el momento. Ver Flujo alternativo 2: “Consultar acciones|
realizadas hasta el momento”
Y permite:
e Aceptar crear hoja general de consulta.
e Cancelar operacion. Ver Flujo alternativo 3: “Cancelar operacién”
3. |El actor selecciona los datos relacionados con la conducta a seguir:
. Conducta seguida (Trabajo social, Interconsulta, Referencia)

4. [El actor selecciona la opcién Aceptar.

5. [El sistema muestra un mensaje de informacién “; Esta seguro que desea crear la hoja de la consulta?”.
Y permite:

o Aceptar (Si)
e Cancelar (No). Ver Flujo alternativo 3: “Cancelar operacion”

6. |El actor selecciona Si.

7. |[El sistema valida los datos. Si hay datos incompletos. Ver Flujo alternativo 4: “Existen datos
incompletos”. Si hay datos incorrectos. Ver Flujo alternativo 5: “Existen datos incorrectos”.

8. [El sistema adiciona los datos de la hoja de consulta, crea el CDA Hoja general de consulta, guarda las
solicitudes si se crearon durante la atencién. Se ejecuta el requisito, ver requisito Elementos Comunes::
Exportar documentos clinicos.

9. |El requisito termina.

Secciones
Seccién 1 Datos personales

1.

El sistema muestra los datos predeterminados:
e Datos generales:
No. H.C.
Foto
Nombre
Primer apellido
Segundo apellido
No. de identidad
Fecha de nacimiento
Sexo
Edad
ABO/Rh
e Datos laborales:
Ocupacion

O O O O O O OO0 OO 0o

Trabajador de salud
Trabajador de la institucion
Nombre del centro de trabajo
Direccién

O O O O

IAdemas, visualiza la informacién registrada en los paneles:
e Antecedentes personales (Antecedentes, Fecha, Crénico, Descripcion)

e Antecedentes familiares (Antecedentes, Parentesco, Descripcion)
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e Habitos psicobiolégicos (Habito, Fecha, Descripcion)
e Antecedentes quirurgicos (Procedimiento/Categoria, Fecha intervencion, Descripcion)
e Transfusiones previas (Fecha, Preparado, Hora, No. frasco, Volumen, ABO Frasco, Técnico)
Brinda la posibilidad de registrar los datos:
e Motivo de consulta
e Historia enfermedad actual
Y permite:
e Gestionar antecedentes personales. Ver Flujo alternativo 6: “Gestionar antecedentes
personales”
e Gestionar antecedentes familiares. Ver Flujo alternativo 7: “Gestionar antecedentes familiares’
o Gestionar habitos psicobioldgicos. Ver Flujo alternativo 8: “Gestionar habitos psicobioldgicos”
e Gestionar antecedentes quirdrgicos. Ver Flujo alternativo 9: “Gestionar antecedentes
quirdrgicos”
e Gestionar transfusiones previas. Ver Flujo alternativo 10: “Gestionar transfusiones previas”
e Buscar documento clinico, mediante la seleccion del No. H.C. Ver Flujo alternativo36: “Buscar
documento clinico”
4. [El actor registra los datos asociados a:
¢ Motivo de consulta
e Historia enfermedad actual
5. |El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Seccién 2 Examen psiquiatrico.
4. [El sistema muestra las siguientes secciones:
e Actitud y conducta general
e Esfera de integracion
o Esfera cognoscitiva
o Esfera de relacion
o Esfera afectiva
e Esfera de la conducta
e Trastornos vegetativos
e Sindromes
Y permite seleccionar e introducir los datos asociados a cada una.
5. [El actor selecciona e introduce los datos asociados a las secciones seleccionadas.
6. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo bésico.
Seccién 3 Examen fisico
7. [El sistema muestra las siguientes secciones:
e General
e Regional
e Cabeza
e Cuello
e Mamas
e Por sistemas
e Respiratorio
e Cardiovascular
e Digestivo
e Hemolinfopoyético
e Urinario
e Ginecologico
e Androldgico
e Osteo-mio-articular
e Nervioso
Y permite seleccionar e introducir los datos asociados a cada una.
8. |El actor selecciona e introduce los datos asociados a las secciones seleccionadas.
9. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
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Flujos alternativos

Flujo alternativo 1 “Ver opciones”

1.

El sistema permite:
e Crear solicitud de analisis de laboratorio. Ver Flujo alternativo 18: “Crear solicitud de analisis de
laboratorio”

e Crear orden de ingreso. Ver Flujo alternativo 17: “Crear orden de ingreso”
e Crear referencia médica. Ver Flujo alternativo 12: “Crear referencia médica”
e Crear informe médico. Ver Flujo alternativo 19: “Crear informe médico”

e Si es un paciente citado para una interconsulta. Consultar solicitud de interconsulta. Ver Flujo|
alternativo 13: “Consultar solicitud de interconsulta”

e Si es un paciente referido de otro servicio u hospital: Consultar referencia médica. Ver Flujo
alternativo 14: “Consultar referencia médica”

e Buscar indicaciones médicas. Ver Flujo alternativo 20: “Buscar indicaciones médicas”

e Sise leindico al paciente interconsulta(s): Buscar resultado de interconsulta. Ver Flujo alternativo
15: “Buscar resultado de interconsulta”

e Buscar hojas de consulta. Ver Flujo alternativo 16: “Buscar hojas de consulta”.

e Consultar resultados de examenes. Ver Flujo alternativo 21: “Consultar resultados de|
examenes”

e Asignar cita sucesiva en la atencién. Ver Flujo alternativo 22: “Asignar cita sucesiva en la
atenciéon”

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 2 “Consultar acciones realizadas hasta el momento”

1.

El actor selecciona la opcién Consultar acciones realizadas hasta el momento. Se ejecuta el requisito,
ver requisito Elementos Comunes:: Consultar acciones realizadas hasta el momento.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 3 “Cancelar operaciéon”

1.

El actor selecciona la opcién Cancelar.

2.

El sistema verifica el origen del cancelar si se selecciond “No” en el mensaje de confirmacion “Esta seguro
que desea crear la hoja de consulta” regresa al crear hoja de consulta, si se selecciona el cancelar de la
hoja consulta regresa al Consultar relacion de pacientes programados o Consultar relacion de pacientes
no programados.

Flujo alternativo 4 “Existen datos incompletos”

1.

El sistema valida si se seleccioné el diagndstico, si no se selecciond6 muestra el mensaje “Debe
seleccionar al menos una enfermedad para conformar el diagnéstico”.

Si en la seccion asociada a la Conducta seguida se seleccionaron los valores Referencia, Interconsulta
o Trabajo Social y no se generaron las solicitudes asociadas, se muestra el siguiente mensaje en
dependencia del valor seleccionado “Debe registrar <una referencia médica, una solicitud de
interconsulta, una indicacién médica o un anuncio de operaciones respectivamente>”". Se crea un
mensaje por cada valor.

Si en la seccién asociada a la Conducta seguida no se seleccion6 ningun elemento se muestra el mensaje
“Debe seleccionar al menos una conducta a seguir”.

Si en la hoja no se registraron todos los elementos requeridos se muestra un indicador (asterisco rojo) al
lado de los campos incompletos, en la seccion asociada y la pestafa.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
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Flujo alternativo 5 “Existen datos incorrectos”

1.

El sistema muestra un indicador (asterisco rojo) al lado de los campos incorrectos con un mensaje en
dependencia del error cometido.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 6 “Gestionar antecedentes personales”

1.

El actor selecciona la opcion Gestionar antecedentes personales. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Gestionar antecedentes personales.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 7 “Gestionar antecedentes familiares”

1.

El actor selecciona la opcion Gestionar antecedentes familiares. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Gestionar antecedentes familiares.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 8 “Gestionar habitos psicobiolégicos”

1.

El actor selecciona la opcion Gestionar habitos psicobioldgicos. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Gestionar habitos psicobiolégicos.

2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.
Flujo alternativo 9 “Gestionar antecedentes quirturgicos”
1. El actor selecciona la opcion Gestionar antecedentes quirlrgicos. Se ejecuta el requisito, ver requisito|
Elementos Comunes:: Gestionar antecedentes quirurgicos.
2. [El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 10 “Gestionar transfusiones previas”

1.

El actor selecciona la opcién Gestionar transfusiones previas. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Gestionar transfusiones previas.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 11 “Crear solicitud de interconsulta”

1.

El actor selecciona la opcion Crear solicitud de interconsulta. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Crear solicitud de interconsulta.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 12 “Crear referencia médica”

1.

El actor selecciona la opcion Crear referencia médica. Se ejecuta el requisito, ver requisito Elementos
Comunes:: Crear referencia médica.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 13 “Consultar solicitud de interconsulta”

1.

El actor selecciona la opcion Consultar solicitud de interconsulta. Se ejecuta el requisito, ver requisito|
Consultar solicitud de interconsulta.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 14 “Consultar referencia médica”

1.

El actor selecciona la opcién Consultar referencia médica. Se ejecuta el requisito, ver requisito Consultar
referencia médica.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 15 “Buscar resultado de interconsulta”
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El actor selecciona la opcion Buscar resultado de interconsulta. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Buscar resultado de interconsulta.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 16 “Buscar hojas de consulta”

1.

El actor selecciona la opcién Buscar hojas de consulta. Se ejecuta el requisito, ver requisito Buscar hojas
de consulta.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 17 “Crear orden de ingreso”

El actor selecciona la opcion Crear orden de ingreso. Se ejecuta el requisito, ver requisito Elementos
Comunes:: Crear orden de ingreso.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 18 “Crear solicitud de analisis de laboratorio”

1.

El actor selecciona la opcion Crear solicitud de analisis de laboratorio. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Crear solicitud de analisis de laboratorio.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 19 “Crear informe médico”

1.

El actor selecciona la opcion Crear informe médico. Se ejecuta el requisito, ver requisito Crear informe
médico.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 20 “Crear indicaciones médicas”

1.

El actor selecciona la opcidn Crear indicaciones médicas. Se ejecuta el requisito, ver requisito Elementos|
Comunes::Crear indicaciones médicas.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 21 “Consultar resultados de examenes”

1.

El actor selecciona la opcion Consultar resultados de examenes. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Consultar resultados de examenes.

2.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Flujo alternativo 22 “Asignar cita sucesiva en la atenciéon”

1.

El actor selecciona la opcidn Asignar cita sucesiva en la atencién. Se ejecuta el requisito, ver requisito
Elementos Comunes:: Asignar cita sucesiva en la atencién.

El sistema regresa al paso 2 del Flujo basico.

Pos-condiciones

1.

Quedan creados la hoja de consulta, el documento CDA Hoja general de consulta y las solicitudes

asociadas a la atencion.

Validaciones

1.

No pueden existir campos en blanco.

2.

Cada campo debe ser llenado con el tipo de dato correspondiente.

sistema

Restricciones del’®

La opcién Consultar acciones realizadas hasta el momento se muestra deshabilitada

mientras no se haya creado una solicitud.

e Cuando el actor selecciona la opcién No refiere en las secciones correspondientes a la
pestafa Interrogatorio, el sistema debe seleccionar todas las opciones No asociadas a
estas secciones.

e Cuando el actor selecciona la opcién No refiere en las secciones correspondiente a la

pestafa Datos Personales el sistema deshabilita la opcion de gestionar los antecedentes

<Familiares, Personales o Quirurgicos> o habitos psicobioldgicos. En caso de que ya estén
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registrados antecedentes <Familiares, Personales o Quirdrgicos> o hébitos
psicobiolégicos, el campo No refiere debe aparecer deshabilitado.
Cuando el actor selecciona la opcién Nada a senalar en las secciones correspondientes a
la pestafna Examen fisico, el sistema debe seleccionar todas las opciones Normal (N)
asociadas a estas secciones.
El campo Observaciones de cada una de las secciones se habilita si se selecciona al
menos una de las siguientes opciones asociadas a las secciones (Si, Anormal o No
examinado).
En la pestana Interrogatorio, secciéon Sistema ginecoldgico/Anticonceptivos el elemento
Tiempo se habilita si se selecciona al menos uno de los siguientes elementos (DIU, Oral,
Otros). El elemento Observaciones se habilita si se selecciona el elemento Otros.
En el ver opciones, los vinculos Crear solicitud de interconsulta, Crear referencia médica,
Crear indicaciones médicas y Crear anuncio de operaciones se deben mostrar|
deshabilitados y solo se deben habilitar si en la seccién Conducta seguida se seleccionan
los elementos Interconsulta, Referencia, Tratamiento médico y Tratamiento quirdrgico
respectivamente, en el caso especifico del crear anuncio de operaciones ademas debe
cumplirse que el usuario sea un cirujano y el servicio sea quirurgico.
Una vez que se crea una solicitud de interconsulta, una referencia médica, las indicaciones|
médicas y un anuncio de operaciones, en la seccion Conducta seguida los elementos
Interconsulta, Referencia, Tratamiento médico y Tratamiento quirdrgico respectivamente
deben mostrarse marcados y deshabilitados. En caso de que se elimine una de estas
solicitudes el elemento correspondiente en la seccidon Conducta seguida debe mostrarse
desmarcado y habilitado.
En el ver opciones el elemento Crear solicitud de citologia ginecolégica se debe mostrar|
deshabilitado y solo se habilita si el paciente es de sexo femenino.
En el ver opciones los elementos Consultar solicitud de interconsulta y Consultar referencia
meédica se deben mostrar deshabilitados y solo se habilitan si el origen de la consulta parte
de una solicitud de interconsulta o una referencia médica respectivamente.
En el ver opciones el elemento Crear contrarreferencia se muestra si el origen de la
consulta parte de una referencia médica.
En el Ver opciones la opcidn Registro de reacciones adversas debe mostrarse cuando se
haya registrado al menos una indicacion médica.
En el Ver opciones una vez que se cree un elemento asociado a:

o Solicitud de analisis de laboratorio
Indicacion médica
Referencia médica
Registro de reacciones adversas
Certificado médico
Informe médico
Solicitud de citologia
Solicitud de citologia ginecoldgica
Solicitud de biopsia
Cita sucesiva en la atencién
Anuncio de operaciones
Contrarreferencia
Constancia médica
Orden de ingreso
Solicitud de estudio imagenoldgico

O 0 OO O0OO0OO0OO0OO0oOO0oOO0oOOoOOoOOo

se deben deshabilitar las opciones, solo se habilitan en caso de que se eliminen.

En la pestafia Signos vitales/Datos antropométricos si se registra la Tension arterial
sistolica o la diastdlica, todos los elementos asociados a la seccidon Tension arterial son
requeridos.

En la pestafia Signos vitales/Datos antropométricos, seccién Frecuencia respiratoria si se
selecciona el elemento Valor debe ser requerido registrar el elemento Caracteristica y
viceversa.

En la pestafa Signos vitales/Datos antropométricos se deben mostrar los elementos
Tension arterial (Postura), Pulso (Caracteristicas), Pulso (Ubicacion) , Temperatura
(Localizacién) con los siguientes valores por defecto: Sentado, Normal, Pulso radial y Axilar|
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respectivamente.

e La pestafia Seguimiento solo se muestra si el paciente es citado para una consulta

sucesiva o una interconsulta.

Dependencias

Obligatoria

Elementos Comunes::

Elementos Comunes::

Seleccionar enfermedad.

Exportar documentos clinicos.

Opcional

Elementos Comunes::
Elementos Comunes::
Elementos Comunes::
Elementos Comunes::
Elementos Comunes::
Elementos Comunes::
Elementos Comunes::

Elementos Comunes::

Consultar acciones realizadas hasta el momento.

Gestionar antecedentes personales.
Gestionar antecedentes familiares.
Gestionar habitos psicobioldgicos.
Gestionar antecedentes quirlrgicos.
Gestionar transfusiones previas.
Crear solicitud de interconsulta.

Crear referencia médica.

Consultar solicitud de interconsulta.

Consultar referencia médica.

Buscar resultado de interconsulta.

Buscar hojas de consulta.

Crear solicitud de prueba psicologica.

Crear solicitud de entrevista a familiares.

Crear solicitud de entrevista a comparieros de trabajo o estudio.

Elementos Comunes:: Asignar cita sucesiva en la atencion.

Elementos Comunes::

Crear orden de ingreso.

Requisitos
especiales

N/A

Asuntos
pendientes

N/A

Prototipo elemental de interfaz grafica de usuario
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Crear hoja general de psiquiatria Q Buscar..

Fecha: 09/05/2018 Haora inicio: 03:28 PM
Ver opciones Consultar acciones realizadas hasta el momentoConsultar acciones realzadas hasta el momento

Siladbeaboia|  Examen psiquidtica  Hoja de Sexualidad  Hoja de Tabaguismo  Haja de Aleohalismo

Datos generales del paciente

E Mombre: - Mo. de identidad:
Primer apelido: - Fecha de nacimiento:
Segundo apelido: - Sexo:
Otros datos
Edad: Raza:
Direccidn:
Motiva de consulta: Historia enfermedad actual:

Antecedentes personales

. No refiere .

Antecedentes familiares

. Mo refiere

Habitos psicobioldgicos .
No refiere

Antecedentes quirdrgicos

. Mo refiere .

Transfusiones previas

Diagndstico
Observaciones y conclusiones »

S cmreidad e loe cimeeine bedeeen Stieas  Soun

Formatos de entrada/salida

N/A

Entradas

N/A

Salidas

N/A
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Anexo 2: Descripcion de las clases del disefio

Anexo 2a: Descripcion de las paginas controladoras en la hoja de psicologia.

Nombre: CrearHojaPsicologiaControlador_consulta

Tipo de Clase: Controladora

Atributo Tipo
psicologia Psicologia_consulta
carPaciente PsicologiaCaracteristicasPac_consulta
entrevista PsicologiaEntrevista_consulta
hojaConsulta HojaConsulta_consulta
Cita Cita_consulta
antPrenatObst AntPrenatObst_consulta
periodoNeonatal PeriodoNeonatal_consulta
alimentacion Alimentacion_consulta
desarrollo Desarrollo_consulta
diagnostico Diagnostico_consulta

Para cada responsabilidad

Nombre: String inicializarHoja()

Descripcion: Recibe el id de la cita y se cargan los antecedentes del
paciente, el diagnostico anterior, en caso de tener y se

inicializan todos los campos de la hoja de psicologia.

Nombre: String salvarHoja()

Descripcién: Valida y guarda los campos Illenados de

Psicologia_consulta (hoja de psicologia).

Nombre: void Cancelar()

Descripcién: Cancela el proceso.

Nombre: VerHojaConsultaControlador_consulta

Tipo de Clase: Controladora

Para cada responsabilidad
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void setld(int id)

Recibe el valor del id de la hoja de consulta seleccionada.
Busca esta hoja para que esta sea mostrada con todos sus

datos cargados.

medico Medico_consulta
hojaFrontal HojaFrontal_consulta
idCita long

cita Cita_consulta

servicio ServiciolnEntidad_consulta

void inicializarSolicitud()

Inicializa los campos de la solicitud de prueba psicolégica.

void salvarHoja()

Permite aceptar la creacién de la solicitud de pruebas

psicolégicas.

void Cancelar()

Cancela el proceso

medico Medico_consulta
hojaFrontal HojaFrontal_consulta
idCita long

cita Cita_consulta

servicio ServiciolnEntidad_consulta
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Para cada responsabilidad

Nombre: void inicializarSolicitud()

Descripcion: Inicializa los campos de la solicitud de tratamiento
psicoterapéutico.

Nombre: void salvarHoja()

Descripcién:

Permite  aceptar la iniciacion de  tratamiento

psicoterapéutico.

Nombre:

void Cancelar()

Descripcién:

Cancela el proceso

Anexo 2b: Descripcién de las paginas controladoras en la hoja de psiquiatria.

Nombre: CrearHojaPsiquiatriaControlador_consulta

Tipo de Clase: Controladora

Atributo

Tipo

psiquiatriaConsulta

HojaPsiquiatria_consulta

hojaConsulta

HojaConsulta_consulta

niveles_intelectuales_sugeridos List<String>
alimentacion_sugeridas List<String>
habitos_higienicos_sugeridos List<String>
lenguajes_escritos_sugeridos List<String>

lista_estado_conciencia

List<EstadoConciencia_consulta>

lista_estados_atencion

List<EstadoAtencion_consulta>

lista_estados_memoria

List<EstadoMemoria_consulta>

lista_estados_orientacion

List<EstadoOrientacion_consulta>

lista_estados_sensopercepcion

List<EstadoSensopercepcion_consulta>

lista_trastornos_curso

List<TrastornosCurso_consulta>

lista_trastornos_contenido

List<TrastornoContenido_consulta>

lista_esferas_afectivas

List<EsferaAfectiva_consulta>
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lista_nolicion

List<Noliciones_consulta>

lista_caracteristicas_sexuales

List<CaracteristicasSexuales_consulta>

lista_suenno

List<Suenno_consulta>

lista_actividad

List<Actividad_consulta>

lista_lenguaje_hablado

List<LenguajeHablado_consulta

lista_trastorno_vegetativo

List<TrastornoVegetativo_consulta>

lista_sindromes

List<Sindromes_consulta>

lista_estado_conciencia_selec

List<EstadoConciencia_consulta>

lista_estados_atencion_selec

List<EstadoAtencion_consulta>

lista_estados_memoria_selec

List<EstadoMemoria_consulta>

lista_estados_orientacion_selec

List<EstadoOrientacion_consulta>

lista_estados_sensopercepcion_s

elec

List<EstadoSensopercepcion_consulta>

lista_trastornos_curso_selec

List<TrastornosCurso_consulta>

lista_trastornos_contenido_selec

List<TrastornoContenido_consulta>

lista_esferas_afectivas_selec

List<EsferaAfectiva_consulta>

lista_nolicion_selec

List<Noliciones_consulta>

lista_caracteristicas_sexuales_sel

ec

List<CaracteristicasSexuales_consulta>

lista_suenno_selec

List<Suenno_consulta>

lista_actividad_selec

List<Actividad_consulta>

lista_lenguaje_hablado_selec

List<LenguajeHablado_consulta>

lista_trastorno_vegetativo_selec

List<TrastornoVegetativo_consulta>

lista_sindromes_selec

List<Sindromes_consulta>

nivel_intelectual_selec String
alimentacion_selec String
habito_higienico_selec String
lenguaje_escrito_selec String
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comportamiento_sala String
entrevista_psiquiatrica String
aspecto_general String
maneras_actitudes_mimicas String
paciente_coopera Boolean
pensamiento_normal Boolean
critica_enfermedad Boolean
descripcion_critica_enfermedad String
satisfecho_consigo_mismo Boolean
autoanalisis_objetivo Boolean

descripcion_satisfecho_consigo_ | String

mismo

autoanalisis_objetivo Boolean

descripcion_autoanalisis_objetivo | String

Otros Boolean
descripcion_otros String
adecuadas_demas Boolean
descripcion_adecuadas_demas String
adecuadas_cosas Boolean
descripcion_adecuadas_cosas String
otros_alimentacion String
otros_habitos_higienicos String
otros_lenguajes_escritos String
otras_actividades String
otras_caracteristicas_sexuales String
otras_esferas_afectivas String
otros_estados_atencion String
otros_estados_conciencia String

otros_estados_memoria String
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otros_estados_orientacion String
otros_lenguajes_hablados String
otras_noliciones String
otros_sensopercepcion String
otros_sindromes String
otros_suennos String
otros_trastornos_contenido String
otros_trastornos_curso String
otros_trastornos_vegetativos String

String inicializarHoja()

Carga los datos de la hoja de consulta del paciente para
crear la hoja general

de psiquiatria.

void salvarHoja()

Valida y guarda los campos Illenados de Ila

HojaPsiquiatria del paciente

void Cancelar()

Cancela el proceso

void setld(int id)

Recibe el valor del id de la hoja de consulta seleccionada.
Busca esta hoja para que sea mostrada con todos sus datos
cargados.




