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En Cuba, el Sistema Nacional de Salud Publica se ha planteado la necesidad de informatizar y mejorar
sus servicios. Para ello, se han ido adquiriendo modernos equipos médicos de obtencién de imagenes
distribuidos mayormente en hospitales y centros especializados de investigaciones. Estos, al estar
computarizados son capaces de comunicarse con ordenadores y otros equipos mediante redes
telematicas de transmisién de datos. El siguiente trabajo tiene como objetivo fundamental el desarrollo e

implementacién de un sistema para la teleconsulta online.

Para su desarrollo, se empled la metodologia de desarrollo de software RUP. Asi como, UML como
lenguaje de modelamiento de software; Visual C# .Net como lenguaje del lado del servidor y del lado del
cliente se empleé JavaScript. Como herramientas de desarrollo y modelamiento de software Visual Studio
.Net Team Suite 2005 y Enterprise Architect respectivamente. Por Ultimo, se empled la tecnologia

ASP.NET para el desarrollo de aplicaciones web.

Con el presente trabajo se espera facilitar la obtencion de segundas opiniones de médicos y especialistas
en el proceso de diagndsticos de pacientes, ya que sera posible el intercambio de imagenes médicas.
Ademas, sera posible habilitar de forma progresiva servicios especializados de atencion a la salud donde

no existan. También permitira ayudar a la formacion de los futuros médicos.

Telemedicina, teleconsulta, DICOM.
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INTRODUCCION

Sistema para la telemedicina online

Réapida y vertiginosa ha sido la evolucion de la informatica desde las primeras maquinas programables
manualmente (maquina diferencial de Babbage) o procedimientos electronicos (ENIAC, con tubos al
vacio, en 1947), hasta la actualidad, donde existen potentes computadoras digitales. Estas han sido
introducidas en casi todas las esferas de la vida del ser humano (industria, comercio, comunicaciones,
transporte, militar, etc.). Con todos estos avances tecnolégicos y nuevas necesidades, la comunicacién o
transmisién de datos fue tomando mas y mas auge, surgiendo asi las redes de computadoras y
evolucionando a escala mundial hasta el nacimiento de Internet. Naturalmente la medicina no estuvo
ajena a tales avances de la tecnologia y conjugd sus propios avances cientificos con las
telecomunicaciones y la informatica, hasta tal punto que hoy en dia existen equipos médicos de
adquisicion de imagenes computarizados capaces de comunicarse entre si y con otros dispositivos de

computo.

Cuba, para brindar mejores servicios de salud ha ido adquiriendo moderna técnica especializada, dentro
de la cual se encuentran equipos de adquisicion de imagenes médica (Tomdgrafos, equipos de
Ultrasonidos, Resonancia Magnética y Rayos X). Estos se encuentran localizados fundamentalmente en

centros especializados de investigaciones médicas y hospitales, para brindar sus servicios.

Después de realizado un estudio a un paciente con alguno de estos equipos, se obtienen una o varias
imagenes embebidas en un fichero regido por un estandar médico internacional llamado DICOM (Digital
Imaging and Communications in Medicine) y que actualmente se encuentra en su version 3. Este es un

estandar para el almacenamiento, transmisidon y comunicacion de imagenes médicas.

Inmediatamente al ser obtenido un estudio puede ser examinado en un computador por médicos y
especialistas con el objetivo de diagnosticar a los pacientes 0, se pueden almacenar en algun dispositivo
fisico (CD, DVD, etc.) o en algun servidor especializado en este fin, para después ser analizados. Estos se
van acumulando y forman el historial clinico imagenolégico de los pacientes, que posteriormente pueden

ser utilizados para nuevos diagnésticos, tratamientos, investigaciones o la educacion de los futuros

médicos.
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Anteriormente se habia mencionado que la mayor concentracién de la moderna técnica se encuentra
distribuida entre los centros de atencién secundaria (principalmente en los grandes hospitales) y terciaria
de salud. Lo que provoca, que a menudo especialistas tengan que trasladarse hasta lugares remotos para
brindar sus servicios 0 que pacientes con determinadas afecciones o padecimientos, para poder ser
diagnosticados y tratados tengan que trasladarse hasta donde se brinden los servicios especializados que
él requiere. Es evidente, que esto trae una serie de problemas, entre los cuales se encuentra el de ¢,como

habilitar los servicios especializados de salud en centros que no los posean?

El objeto de estudio de este trabajo son los procesos de la telemedicina, y mas especifico el campo de
accion son los procesos de la teleconsulta. El objetivo general del trabajo: implementar una aplicacion
web que permitira la teleconsulta online; para ello se proponen los siguientes objetivos especificos

» Obtener informacion sobre la telemedicina mediante una bisqueda bibliografica.

Investigar situacién actual de las tecnologias y herramientas existentes para el desarrollo de la
aplicacion.

« Analizar sistemas que brinden servicios de telemedicina.
* Proponer un sistema para darle solucién al problema cientifico.
* Realizar la captura de requisitos.
* Realizar el andlisis y el disefio del sistema
* Implementar el sistema.
El presente trabajo esta estructurado en cuatro capitulos:
Capitulo I: Fundamentacion tedrica. Respalda teéricamente la investigacion realizada.

Capitulo II: Caracteristicas del sistema. Se propone el sistema y se exponen las funcionalidades, atributos,

casos de uso y los respectivos diagramas de los casos de uso del sistema.

Capitulo Ill: Analisis y Disefio. Se exponen varios diagramas del analisis y del disefio del sistema, asi

como también las descripciones de las clases y las descripciones de las tablas de la base de datos.
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Capitulo 1V: Implementacién. Se muestran la distribucién de los elementos hardware en el diagrama de

despliegue, y se muestran los componentes que componen valga la redundancia el sistema.




CAPITULO I
Sistema para la telemedicina online FUNDAMENTACION TEORICA

En el presente capitulo se definen el término de telemedicina y se explica de forma sencilla como funciona
un sistema de teleconsultas. Ademas se mencionan una serie de acontecimientos que muestran la
evolucion y desarrollo de la telemedicina en el mundo. Se nombran software desarrollados por empresas
extranjeras y nacionales los cuales se usan o pueden utilizarse en servicios de telemedicina. Por ultimo,
se describen una serie de tecnologias, herramientas, lenguajes y técnicas de desarrollo empleadas para el

desarrollo del sistema de teleconsultas propuesto.

1.1 DEFINIENDO LA TELEMEDICINA.

El término telemedicina se usa para designar la prestacion de servicios de medicina a distancia; pueden
ser tan simples como dos profesionales de la salud discutiendo un caso por via telefénica o tan compleja
como realizar una operaciéon quirargica mediante el brazo de un robot controlado a miles de kilometros de
distancia. La telemedicina, es un recurso tecnoldégico que posibilita la optimizaciéon de los servicios de
atencién en salud, ahorra tiempo y dinero, facilita el acceso a zonas remotas de la geografia para tener la

atencién de especialistas.

Todo esto puede traducirse en una disminucion de tiempos entre la toma de exdmenes y la obtencion de
resultados, o entre la atencion y diagnostico remoto acertado de un especialista, el cual no necesita
moverse de su lugar para tratar al paciente; o el paciente no tiene necesidad de moverse para recibir un

diagnostico.

En la actualidad la telemedicina se usa mas comuUnmente en dos areas de trabajo: la practica y la
educacional. Dentro del area practica se puede mencionar la siguiente forma: teleconsulta; y dentro del
area educativa se puede mencionar el caso de las clases a distancia. Basicamente la educaciéon médica a
distancia hace uso de las técnicas de videoconferencias, de esta manera se le saca mejor provecho al los

materiales presentados.
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La teleconsulta: no es mas que el diagnostico a distancia o remoto, es la técnica de mayor impacto dadas

las mdltiples ventajas que presenta, y posee un amplio margen para la explotacién de los medios
tecnolégicos. Consiste en evaluar o asistir la evaluaciébn médica de un paciente desde un centro
hospitalario remoto, haciendo uso de las telecomunicaciones para llevar a cabo esta accion.

Un sistema de telemedicina funciona basicamente de la siguiente forma: existe un centro hospitalario
menor que presenta una carencia de especialistas en determinadas areas especificas, este centro sera
asistido por uno de mayor envergadura, el cual dispondra de los especialistas y del tiempo necesario para
la atencion de los pacientes de forma “remota”, quienes se encontraran fisicamente en el lugar donde se
encuentra el centro de menor tamafio. Como ya se ha mencionado anteriormente esto conlleva a un
ahorro considerable de tiempo, dinero y recursos; adicionandole ademas otros servicios de salud a

centros apartados en la geografia.

Légicamente para que un sistema de telemedicina funcione de forma correcta son necesarios recursos y
medios técnicos pertinentes como por ejemplo: equipos capaces de comunicarse (computadores, equipos
para las videoconferencias, etc.) que se encontraran en los locales de los hospitales, vias de
comunicacion (Internet, LAN', pequefias redes inalambricas, etc.), aplicaciones de computador especificas
para estas tareas y, por supuesto, el personal que se dispondra para dar asistencia remota.

1.2 EVOLUCION DE LA TELEMDICINA EN EL MUNDO.

Existen antecedentes de que se intentaron diagnésticos a distancia desde casi la invencion del teléfono,

por lo que no es una nueva arista de la globalizacién de las comunicaciones o la Internet:
= 1924 — Aparece en la revista Radio News, un articulo titulado “Doctor por Radio”, el cual describia
el esquema de la circuiteria necesaria para lograrlo.

= 1955 — En Montreal, el Dr. Albert Jutras realiza Teleradiologia, a fin de evitar las altas dosis de

radiacion que incidian en las fluoroscopias; se hizo uso de un interfono convencional.

LLAN (Local Area Network) y se refiere a las redes locales de computadoras.
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= 1959 - Nebraska, Cecil Wittson comienza sus primeros cursos de Teleeducacion y de

Telepsiquiatria, entre su Hospital y el Hospital del Estado en Norfolk, Virginia, a 180 kildmetros de
distancia.

= 1971 - Se inicia la era de los satélites, en especial el ATS (lanzado en 1966), con el fin de mejorar

las prestaciones de una comunidad de nativos de Alaska.

= 1972 - Inicio de STARPAHC, programa de asistencia médica para nativos de Papago Arizona. Se

realiz6 electrocardiografia y radiologia y se transmitié por medio de microondas.

= 1975 — Finaliza el programa STARPAHC, el cual fue adaptado de un programa de atencién médica

para astronautas por la compafiia Lockheed.

= 1988 — La NASA lanza el programa “Space Bridge” a fin de colaborar con Armenia y Ufa (en esa
época pertenecientes a la union soviética), Armenia fue devastada por un terremoto. Las
conexiones se hicieron usando video en una direccién y voz y fax bidireccionales entre el Centro
Médico de Yerevan, Armenia y cuatro Hospitales en Estados Unidos, extendiéndose

posteriormente el programa a Ufa, para socorrer a los quemados en un terrible accidente de tren.

= 1995 — La Clinica Mayo pone en marcha una conexiéon permanente con el Hospital Real de
Amman en Jordania, se realizaban consultas diarias entre un médico Hachemita y otros de
Estados Unidos, el médico Hachemita presentaba, como si de una sesién clinica del hospital se
tratase, a los pacientes de forma sucesiva; en directo los médicos americanos preguntaban o
pedian al médico jordano que preguntara a su vez al paciente por sus dolencias. En otros casos

eran interpretaciones de radiografias o problemas dermatoldgicos.

= 2001 - Un doctor en New York elimina la vesicula enferma de un paciente en Estrasburgo,

Francia, por medio de un brazo robot. (1)

1.3 TELEMEDICINA EN CUBA.

El primer programa de telemedicina en la especialidad de Oftalmologia entre Cuba y el mundo se realizé

en el mes de marzo de 1999, entre el Hospital Oftalmolégico Docente “Ramén Pando Ferrer” y la
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Universidad de Indiana después de la visita del Dr. Eugene Helveston, profesor de la mencionada

Universidad.

Para hacer posible la consulta se utilizaron una camara digital SONY, una computadora con procesador
de 450 MHz y memoria RAM de 64 MB, y un MODEM. Una vez realizadas todas las pruebas a un
paciente, en las cuales se obtenian una serie de imagenes digitales y otros datos de interés que
posteriormente serian enviados a la Universidad de Indiana donde el Dr. Eugene Helveston las analizaria
y enviaria su criterio a cerca del caso en cuestion al equipo médico cubano para después emitir un
diagnostico al paciente. Como resultado se atendieron 77 pacientes; todos, menos 4 fueron

diagnosticados correctamente. (2)

1.4 SOFTWARE EN TELEMEDICINA.

A nivel internacional se pueden encontrar varias compafiias con aristas dedicadas al desarrollo de

aplicaciones para la Telemedicina, por ejemplo:

» Second Opinion Software, dedicada a la formacién de una red global de informacién médica. Esta

companiia ha desarrollado un producto que se encuentra en dos ediciones:

0 Second Opinion Standard 4.0, permite la captura de imagenes y de clips de video,
almacenarlos, asi como también enviarlos a sitios remotos a través del correo electrénico;

ademas incluye comunicacién punto-a-punto.

0 Second Opinion Professional 6.2, posee la captura de imagenes y video, asi como también
otras informaciones del paciente; tiene una base de datos disefiada para ser compartida

por varios usuarios ubicados en diferentes lugares.
Estos dos productos no soportan el estandar DICOM.

* GlobalMedia, fundada en el 2002 en Scottsdale, Arizona. Ha emergido como una de las mas
respetadas innovadoras en el disefio, desarrollo y fabricaciéon de soluciones en comunicaciones
digitales. Cuenta con varios productos para la industria y la medicina. Dentro de los productos para

la telemedicina se puden mencionar los siguientes:

o CapSure Pro Lab 100.
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o0 CapSure Pro Lab 200.
o CapSure Pro Lab 300.

Sus productos no estan pensados en el estandar DICOM, solo se emplean para la transmisién de

imagenes, audio y video, lo que los hace muy Utiles para las videoconferencias.

Vitech, se especializa en el disefio, instalacion y venta de sistemas de videoconferencias, dentro

de sus servicios se incluyen venta y renta de equipos y software.

A nivel nacional se encuentran algunos softwares que brindan servicios de telemedicina:

IMAGIS, desarrollado en el Centro de Biofisica Médica de Santiago de Cuba. Dentro de sus
prestaciones estan recibir y almacenar imagenes en formato DICOM, asi como también buscar y

recuperar las imagenes desde una red.

CardioWeb, disefiado en el 2003 por la Empresa de Servicios Informaticos de Holguin (ESI) y el
Hospital “Vladimir llich Lenin”, dirigido a los servicios de cardiologia y cirugia cardiovascular y que

ademas permite la telemedicina.

Cassandra DICOM-Mail, es uno de los componentes del PACS (Picture Archiving and
Communication System) desarrollado por el Grupo de Procesamiento de Imagenes y Sefiales
(GPIl) de la Universidad de las Ciencias Informaticas (UCI); este componente permite la

teleconsulta, pero esta no es interactiva.

1.5 METODOLOGIA DE DESARROLLO.

1.5.1 RUP

El RUP (Rational Unified Process) es un proceso de desarrollo de software y junto con el Lenguaje

Unificado de Modelado (UML, por sus siglas en inglés, Unified Modeling Language), constituye la

metodologia estandar mas utilizada para el analisis, implementacion y documentacién de sistemas

orientados a objetos. RUP es en realidad un refinamiento realizado por Rational Software del mas

genérico Proceso Unificado.
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Los origenes de RUP se remontan al modelo espiral original de Barry Boehm. Ken Hartman, uno de los

contribuidores claves de RUP colaboré con Boehm en la investigacion. En 1995 Rational Software es
comprada por una compariia sueca llamada Objectory AB. El Rational Unified Process fue el resultado de
una convergencia de Rational Approach y Objectory, proceso desarrollado por el fundador de Objectory
Ivan Jacobson. El primer resultado de esta fusiéon fue el Rational Objectory Process, la primera version de

RUP, fue puesta en el mercado en 1998, siendo el arquitecto en jefe Philippe Kruchten.
RUP pose como caracteristicas principales:
« Forma disciplinada de asignar tareas y responsabilidades (quién hace qué, cuando y c6mo).
» Pretende implementar las mejores practicas en Ingenieria de Software.
» Desarrollo iterativo.
» Administracion de requisitos.
» Uso de arquitectura basada en componentes.
» Control de cambios.
* Modelado visual del software.
» Verificacion de la calidad del software.

RUP se caracteriza por ser iterativo e incremental, estar centrado en la arquitectura y guiado por los casos
de uso. Incluye artefactos (que son los productos tangibles del proceso como por ejemplo, el modelo de
casos de uso, el codigo fuente, etc.) y roles (papel que desempefia una persona en un determinado

momento, una persona puede desempeniar distintos roles a lo largo del proceso).

RUP no es un sistema con pasos firmemente establecidos, sino un conjunto de metodologias adaptables

al contexto y necesidades de cada organizacién; se basa en los siguientes seis principios:
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1. Adaptar el proceso. El proceso debera adaptarse a las caracteristicas propias del proyecto u

organizacion. El tamafio del mismo, asi como su tipo o las regulaciones que lo condicionen,
influiran en su disefio especifico.

2. Balancear prioridades. Los requerimientos de los diversos inversores pueden ser diferentes,
contradictorios o disputarse recursos limitados. Debe encontrarse un balance que satisfaga los

deseos de todos.

3. Colaboracion entre equipos. El desarrollo de software no lo hace una Unica persona sino maltiples
equipos. Debe haber una comunicacion fluida para coordinar requerimientos, desarrollo,
evaluaciones, planes, resultados, etc.

4. Demostrar valor iterativamente. Los proyectos se entregan, aunque sea de un modo interno, en
etapas iteradas. En cada iteracion se analiza la opinién de los inversores, la estabilidad y calidad

del producto, y se refina la direccion del proyecto.

5. Elevar el nivel de abstraccion. Este principio dominante motiva el uso de conceptos reutilizables
tales como patrén del software, lenguajes 4GL? o esquemas (frameworks®) por nombrar algunos.
Esto previene a los ingenieros de software ir directamente de los requisitos a la codificacion de
software a la medida del cliente. Un nivel alto de abstraccion también permite discusiones sobre
diversos niveles arquitecténicos. Estos se pueden acompafar por las representaciones visuales de
la arquitectura, por ejemplo con UML.

6. Enfocarse en la calidad. El control de calidad no debe realizarse al final de cada iteraciéon, sino en

todos los aspectos de la produccion

RUP divide el proceso de desarrollo en ciclos, teniendo un producto final al final de cada ciclo, cada ciclo
se divide en fases que finalizan con un hito donde se debe tomar una decision importante:

2 Lenguaje de programacién que usa instrucciones de alto nivel para recuperar y dar forma a la informacion.

% En el desarrollo de software, un framework es una estructura de soporte definida en la cual otro proyecto de software puede ser
organizado y desarrollado. Tipicamente, un framework puede incluir soporte de programas, bibliotecas y un lenguaje de scripting
entre otros softwares para ayudar a desarrollar y unir los diferentes componentes de un proyecto.
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« Concepcion: se hace un plan de fases, se identifican los principales casos de uso y se identifican

los riesgos
« Elaboracién: se hace un plan de proyecto, se completan los casos de uso y se eliminan los riesgos

» Construccién: se concentra en la elaboracion de un producto totalmente operativo y eficiente y el

manual de usuario

e Transicion: se implementa el producto en el cliente y se entrena a los usuarios. Como

consecuencia de esto suelen surgir nuevos requisitos a ser analizados.

En la siguiente figura (ver Fig. 1) se muestra el perfil tipico de proyecto, mostrando el tamafio relativo de
las cuatro fases. (3)

Recursos

Tiempo

Concepcion  Elaboracion Construccion Transicion
Fig. 1
1.6 LENGUAJES.
1.6.1 Visual C#.Net

Visual C#.Net es un lenguaje de POO (Programacion Orientada a Objetos) desarrollado y estandarizado
por Microsoft como parte de su plataforma .NET, que posteriormente fue aprobado como un estandar por
la ECMA*y la ISO°. Su sintaxis bésica se deriva C/C++ y emplea el modelado de objetos de la plataforma

*La ECMA (European Computer Manufacturers Association) es una asociacion fundada en 1961 dedicada a la estandarizacion de
sistemas de informacion.

o) (International Organization for Standardization) es una organizacion internacional no gubernamental, compuesta por
representantes de los organismos de normalizacion (ONs) nacionales, que produce normas internacionales industriales y

comerciales.
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.NET, el cual es similar al de Java aunque incluye mejoras derivadas de otros lenguajes. C# fue disefiado

para combinar el control a bajo nivel de C y la velocidad de programacién de lenguajes como Visual Basic.

Es un lenguaje relativamente sencillo para aquellos programadores con conocimientos en lenguajes como
C++ o0 Java. (4)

1.6.2 JavaScript

JavaScript es un lenguaje interpretado, es decir, que no requiere compilacién, utilizado principalmente en

paginas web, con una sintaxis semejante a la del lenguaje Java y el lenguaje C.

Al contrario que Java, JavaScript no es un lenguaje orientado a objetos propiamente dicho, ya que no
dispone de herencia, es mas bien un lenguaje basado en prototipos, ya que las nuevas clases se generan
clonando las clases base (prototipos) y extendiendo su funcionalidad.

Todos los navegadores interpretan el cddigo JavaScript integrado dentro de las paginas web. Para
interactuar con una pagina web se provee al lenguaje JavaScript de una implementacion del DOM®
(Document Object Model).

El lenguaje fue inventado por Brendan Eich en la empresa Netscape Communications, que es la que
fabrico los primeros navegadores web comerciales. Aparecid por primera vez en el producto de Netscape

llamado Netscape Navigator 2.0.

Tradicionalmente, se venia utilizando en paginas web HTML', para realizar tareas y operaciones en el
marco de la aplicacion unicamente cliente, sin acceso a funciones del servidor. JavaScript se ejecuta en el

agente de usuario al mismo tiempo que las sentencias van descargandose junto con el cdigo HTML.

Los autores inicialmente lo llamaron Mocha y mas tarde LiveScript pero fue rebautizado como JavaScript

en un anuncio conjunto entre Sun Microsystems y Netscape, el 4 de diciembre de 1995.

®bom (Document Object Model) es una forma de representar documentos estructurados (tales como una pagina web HTML o un
documento XML) que es independiente de cualquier lenguaje orientado a objetos.

"HTML (Hyper Text Markup Language) es un lenguaje de marcas disefiado para estructurar textos y presentarlos en forma de

hipertexto, que es el formato estandar de las paginas web.
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En junio de 1997 fue adoptado como un estandar ECMA, con el nombre de ECMAScript. Poco después

también lo fue como un estandar ISO. (5)

1.6.3 UML

Lenguaje Unificado de Modelado es el lenguaje de modelado de sistemas de software mas conocido y
utilizado en la actualidad; aun cuando todavia no es un estandar oficial, esta apoyado en gran manera por
la OMG®. Es un lenguaje gréafico para visualizar, especificar, construir y documentar un sistema de
software. UML ofrece un estandar para describir un "plano” del sistema (modelo), incluyendo aspectos
conceptuales tales como procesos de negocios y funciones del sistema, y aspectos concretos como
expresiones de lenguajes de programacién, esquemas de bases de datos y componentes de software

reutilizables.

Es importante remarcar que UML es un "lenguaje" para especificar y no un método o proceso. Se utiliza
para definir un sistema de software, para detallar los artefactos en el sistema y para documentar y
construir, es el lenguaje en el que esta descrito el modelo. Se puede aplicar en una gran variedad de
formas para soportar una metodologia de desarrollo de software, pero no especifica en si mismo qué

metodologia o proceso usar.

UML cuenta con varios tipos de diagramas, los cuales muestran diferentes aspectos de las entidades

representadas:

» Diagramas de estructura, enfatizan en los elementos que deben existir en el sistema modelado:
o Diagrama de clases
o Diagrama de componentes
o Diagrama de objetos
o Diagrama de estructura compuesta (UML 2.0)

o Diagrama de despliegue

8omG (Object Management Group) es una organizacion NO lucrativa que promueve el uso de tecnologia orientada a objetos

mediante guias y especificaciones para tecnologias orientadas a objetos.
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o Diagrama de paquetes

« Diagramas de comportamiento, enfatizan en lo que debe suceder en el sistema modelado:
o Diagrama de actividades
o Diagrama de casos de uso
o Diagrama de estados

» Diagramas de Interaccion, un subtipo de diagramas de comportamiento, que enfatiza sobre el flujo

de control y de datos entre los elementos del sistema modelado:
o Diagrama de secuencia
o0 Diagrama de comunicacion
o Diagrama de tiempos (UML 2.0)
o Diagrama de vista de interacciéon (UML 2.0) (6)

1.7 HERRAMIENTAS

1.7.1 Visual Studio .NET

Visual Studio .NET es un IDE? desarrollado por Microsoft a partir del 2002. Es para el sistema operativo
Microsoft Windows y esta pensado, principal pero no exclusivamente, para desarrollar para plataformas
Win32.

Ademas de poderse desarrollar aplicaciones de escritorio, pueden ser desarrolladas aplicaciones Web

usando ASP.NET y también aplicaciones para dispositivos portatiles usando el .NET Compact Framework.

La caracteristica mas notable del IDE es su soporte de varios lenguajes .NET (Visual Basic .NET, C#, J#y
Visual C++). Los programas desarrollados en esos lenguajes no se compilan a codigo maquina ejecutable
(como por ejemplo hace C++) sino que son compilados a un codigo intermedio llamado MSIL (Microsoft
Intermediate Language). Cuando los programas ejecutan la aplicacion MSIL, ésta es compilada en ese

momento al codigo de maquina apropiado para la plataforma en la que se esta ejecutando. Mediante este

° IDE (Integrated Development Environment), provee un entorno de desarrollo como una aplicacién simple,
tipicamente formado por un compilador, un depurador y una interfaz grafica de usuario.
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método, Microsoft espera poder soportar varias implementaciones de sus sistemas operativos Windows
(como Windows CE). Los programas compilados a MSIL pueden ejecutarse solo en plataformas que
tengan una implementacion de .NET Framework. Es posible ejecutar programas MSIL en Linux o en
MacOS X utilizando algunas implementaciones .NET que no pertenecen a Microsoft, como Mono y
DotGNU. (7)

1.7.2 Enterprise Architect

Enterprise Architect 6.5 desarrollado por Sparx System, ofrece herramientas de modelado UML muy
comodas, flexibles y potentes para la plataforma de Windows. Es una herramienta de analisis de negocio
y UML orientada a objetos para el desarrollo completo del ciclo de vida del software. Enterprise Architect
provee el limite competitivo para el desarrollo de software, administracion de proyecto, administracion de
requerimientos y analisis de negocio a un precio muy conveniente. Dentro de sus caracteristicas mas
notables se destacan:

» Soporta la ultima especificacion de UML 2.1

« Capacidad de Importacion/Exportacion XMI*® 2.1

* Motor de reporte HTML.

« Transformaciones MDA,

» Perfiles y soporte de tecnologias.

* Pruebas y rastreo de recursos.

1.8 TECNOLOGIAS

1.8.1 AJAX

AJAX (Asynchronous JavaScript and XML"?) naci6 con la idea de cambiar ciertos aspectos en contra de

las aplicaciones web como son:

0 xm (XML Metadata Interchange) es un estandar de la OMG para el intercambio de informacién de metadatos por XML

™ Es un estandar propuesto por el OMG (Object Management Group) que promete acelerar el desarrollo de aplicaciones,
simplificar la integracion entre distintas tecnologias y reducir el coste de la migracién de las aplicaciones a nuevas plataformas.
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Pobre interactividad, las aplicaciones web requieren que los usuarios esperen un tiempo hasta que
las paginas se vuelvan a cargar después de cada interaccion con el servidor. Durante el tiempo de
carga estos deben mirar una pantalla blanca, lo cual disturba toda experiencia. Aunque el ancho de
banda de las conexiones de Internet se estan volviendo un estandar, las aplicaciones web se
estan convirtiendo cada vez mas complejas (“pesadas”), asi es que el conjunto de tiempos de

espera permanece relativamente igual.

Apatia, las clasicas aplicaciones web transfieren toda la informacion del formulario para el servidor,
el cual a su vez envia de regreso todo el cédigo HTML de la pagina para el navegador del cliente.
Esto pasa durante cada postback™ y en la mayoria de los casos es altamente ineficiente, ya que
solo una pequefia parte de la interfaz es cambiada en realidad. No obstante, partes del ancho de
banda es consumido y el rendimiento esté significativamente dificultado. Esto deja con la idea a los
usuarios que las aplicaciones web son lentas por naturaleza. Aan peor, el usuario a menudo
encontrard la pagina en una posicion diferente, causando confusion.

Interfaces simplistas, el requerimiento para un postback completo de la pagina en cualquier
momento que la interfaz de usuario tiene que ser cambiada impone fuertes limitaciones en el
grado de sofisticacion de una interfaz web de usuario. Ricas y refinadas interfaces con
actualizacién a pedido solo pueden ser implementadas utlizando tecnologia Flash. Esta
aproximacion, sin embargo, es poco practica para uso general puesto que es muy compleja y
requiere de un conjunto diferente de habilidades que las poseidas por un tipico desarrollador web.
También puede causar problemas al usuario final como un plug-in** requerido, en muchos casos.

Baja usabilidad, si una aplicacién web vuelve a cargar toda pagina porque el usuario hace una
nueva seleccion en el formulario, ellos quedaran confundidos. Es con frecuencia el caso que
aplicaciones web trabajan en una confusa y esotérica forma porque han sido construidas en torno
a la vista estandar, de los protocolos de Internet. ASP.NET dio a entender que se pueden construir

12 XML (eXtensible Markup Language) es un metalenguaje extensible de etiquetas desarrollado por el World Wide Web
Consortium (W3C).

13 peticiones subsiguientes al servidor después de cargada una pagina web.

1 un plugin (o plug-in) es un programa de ordenador que interactlla con otro programa para aportarle una funcion o utilidad

especifica, generalmente muy especifica
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aplicaciones con mayor funcionalidad, mas rapidas, la usabilidad tiene una forma de la que salir

aun.

La nueva generacion de aplicaciones basadas en AJAX posibilita un funcionamiento cercano a lo
instantaneo, ricas interfaces y muy mejoradas a la experiencia del usuario. Abre nuevos horizontes para la
interaccion mucho mas cercana con la aplicacién y demuestra en la practica lo que hasta hace poco

parecia imposible:

e Google Maps o Virtual Earth muestran los mapas en tiempo real tal y como lo hace el Adobe
Photoshop.

* Lahojeada a carpetas, la vista previa de mensajes, etc. en Microsoft (MS) Outlook Web Access es

muy similar a la version de escritorio de Outlook.

» Lavalidaciéon de informacién compleja en los campos de entrada puede procesarse por el servidor,

sin volver a cargar la pagina.

AJAX no es de hecho tan nuevo como una tecnologia, ha sido usado por vez primera después que
Microsoft implement6 objetos COM MicrosoftXMLHTTP que fue parte de el MS XML Parser distribuido.
Como un objeto ActiveX'® en el Internet Explorer 5.0, fue usado para crear el famoso MS Outlook Web
Access. Lo que si es nuevo es el nombre AJAX, que fue aceptado en el 2005. También existen otras
etiquetas con las cuales se le conoce: Load on Demand, Asynchronous Request, Callbacks, Out-of-band
Calls.

Lo que es aun mas interesante es que AJAX no es una tecnologia, es mas como una técnica de desarrollo
que utiliza de forma Unica un nimero de tecnologias ya maduradas: XML/XHTML, XML, DHTML, los

objetos XmlHttpRequest, y JavaScript.

El centro de la idea detras de AJAX es hacer la comunicacion con el servidor de forma asincrona, asi que
la informacion es transferida y procesada en el trasfondo. Como resultado el usuario puede seguir
interactuando con otras partes de la pagina sin interrupcién. En una aplicacién basada en AJAX solo los

elementos mas relevantes de la pagina son actualizados, solo si esto es necesario.

1’ Aplicacion desarrollada por Microsoft que ofrece dinamismo en péginas web.
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En contraste, la tradicional comunicacién sincrénica con el servidor requerira volver a cargar la pagina

cada vez que la informacion deba ser transferida desde o hasta este. Esto induce los siguientes efectos

negativos:

e La interaccién del usuario con la aplicacion es interrumpida cada vez que una llamada al servidor

es necesaria, ya que un postback tiene que ser hecho.
e El usuario tiene que esperar y mirar una pantalla blanca durante cada postback.

« La pagina completa esta siendo suministrada y transferida para el cliente después de cada
postback, lo cual es tiempo consumido y trafico intensivo.

e Alguna informaciéon suministrada por el usuario serd enviada para el servidor, quiza

prematuramente.

Las aplicaciones basadas en AJAX, por otro lado, con un nuevo método de comunicacién asincrona
cliente-servidor, es implementado como un motor de JavaScript que es cargado en el cliente durante la
carga inicial de la pagina. Desde alli, este motor sirve como un mediador que solo envia datos relevantes
para el servidor como XML y subsecuentemente procesada, el servidor responde para actualizar los

elementos relevantes de la pagina.

En la siguiente figura (Fig. 2) se refleja el funcionamiento de la comunicacién asincronica entre el

navegador y el servidor.
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Fig. 2

1. Solicitud inicial por el navegador — el usuario realiza una peticién de una URL'® en particular.

2. La pagina completa es suministrada por el servidor (junto con el motor de JavaScript) y envia para
el cliente (HTML, CSS'", motor de JavaScript).

3. Todas las solicitudes ulteriores para el servidor son iniciadas como funcién de las llamadas del

motor de JavaScript.
4. El motor de JavaScript entonces hace los XmIHttpRequest al servidor.

5. El servidor procesa las solicitudes y envia las respuestas en formato XML al cliente (documento
XML). Contiene solo la informacién de los elementos que necesitan ser cambiados. En la mayoria
de los casos esta informacion comprende solamente una fraccién del total del marcado de la

pagina.

P URL (Uniform Resource Locator). Denominacion que no solo representa una direccion de Internet sino que apunta a un recurso
concreto dentro de esa direccion.

css (Cascading Style Sheets) son un lenguaje formal usado para definir la presentacién de un documento estructurado escrito

en HTML o XML (y por extensién en XHTML).
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6. EL motor de JavaScript procesa la respuesta del servidor, actualiza el contenido relevante de la

pagina o ejecuta otra operacion con los datos recibidos desde el servidor (HTML + CSS).

Dificultades a las que se enfrentan los desarrolladores a la hora de trabajar con AJAX:

« Escritura y mantencion de JavaScript complejo — la construccion de aplicaciones basadas en AJAX
requiere de habilidades sustanciales de JavaScript, que puede comenzar a ser un problema para
un gran numero de desarrolladores .NET. Adicionalmente, la falta de buenas herramientas de

correccion de errores para los scripts del lado del cliente hace el proceso aun mas dificil.

» Gestion del estado de vista — los controles Web ASP.NET adecuadamente mantienen su estado
entre los postbacks. EI mismo, sin embargo, no se aplica para los callbacks de AJAX. Como un
resultado, los desarrolladores necesitan imaginar una manera para la administracion idonea del

estado de vista de las paginas.

» Ruptura del paradigma de la pagina — AJAX requiere una forma diferente de pensar a cerca de un
sitio web, puesto que el concepto de “Pagina” ya no es valido. En efecto, las aplicaciones con
AJAX pueden ser consideradas como acercamiento al desarrollo de las aplicaciones de escritorio.
El hecho que una péagina ya no sostenga informacién constante conduce a dos consecuencias
importantes: el boton de atras y la preservacion de cierta informacion ya no funcionara como se
esperaba. Por lo tanto, los desarrolladores necesitan implementar mecanismos especificos para la

superacion de estos dos temas.

» Accesibilidad — las técnicas de desarrollo con AJAX violan fundamentalmente los requerimientos
de accesibilidad. Como el contenido de la pagina esta siendo actualizado de forma dinamica, los
cambios no pueden ser detectados por herramientas de accesibilidad como lectores de pantalla.
Ademas, algunos estandares de accesibilidad prohiben enteramente el uso de JavaScript, lo cual

elimina practicamente toda posibilidad de usar AJAX.

* Las nuevas interfaces de usuario interactivas requieren de conocimientos — las riquezas de las
interfaces de usuario en las aplicaciones con AJAX presenta a los usuarios con una nueva e
inesperada funcionalidad. A pesar que esta es la principal razén e primer lugar para usar AJAX,

esto requiere de conocimientos.
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Principales ventajas de AJAX:

* Mejor rendimiento y eficiencia — la principal ventaja de las aplicaciones con AJAX es su
significativo alto rendimiento, el cual es el resultado de la pequefia cantidad de informacion
transferida desde el servidor. Esto hace a la técnica de AJAX especialmente beneficial para

aplicaciones de datos intensivos, asi como también para redes de pequefia banda ancha.

» Interfaces mas sensitivas — el mejoramiento del rendimiento conduce a interfaces mucho mas
sensitivas, lo que crea la ilusién de que la informacién se actualiza de forma instantanea. Como un
resultado las aplicaciones Web que utilizan AJAX aparecen comportandose mucho como su

contrapartida, las aplicaciones de escritorio.

* Reduce o elimina el tiempo de espera — en las aplicaciones basadas en AJAX solo los elementos
mas relevantes de la pagina son actualizados, y el resto de la pagina permanece inalterable. Este
acercamiento elimina las pantallas blancas (o el parpadeo en conexiones rapidas) y disminuye de

forma significativa el tiempo de espera.

* Incremento de la usabilidad — como las aplicaciones basadas en AJAX son mas eficientes a trabes
de AJAX, y el cliente puede comunicarse con el servidor sin la necesidad de cargar la pagina
nuevamente. Se vuelve posible para edificar maravillosas interfaces de usuario que se adecuen a
las necesidades y expectativas del usuario.

» Los usuarios pueden trabajar con el resto de la pagina — algunas aplicaciones con AJAX permiten
gue se continde trabajando con el resto de la pagina, mientras la informacién estd siendo
transferida en trasfondo. Esto por otro lado suma de forma ininterrumpida la experiencia del
usuario final. (8)

1.8.2 ASP.NET

ASP.NET fue desarrollado por Microsoft como parte de la estrategia .NET para el desarrollo Web, con el

objetivo de resolver las limitaciones de ASP*® y posibilitar la creacién de software como servicio. ASP.NET

18 ASP (Active Server Pages) es una tecnologia del lado servidor desarrollado por Microsoft para paginas web generadas
dinamicamente, que ha sido comercializada como un anexo a Internet Information Server (IIS).
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es la plataforma unificada de desarrollo web que proporciona a los desarrolladores los servicios

necesarios para crear aplicaciones web empresariales.
Algunas de las caracteristicas mas notables de ASP.NET se mencionan a continuacion:

e Soporte de multiples lenguajes compilados. ASP.NET no descarta totalmente la idea de los
lenguajes de scripting aunque esto suponga un problema a la hora de la interpretaciéon del
lenguaje; e introduce el soporte para lenguajes completamente compilados, dandole la posibilidad
al desarrollador de escribir sus aplicaciones en cualquier lenguaje .NET propio de la plataforma
(Visual C++, Visual Basic.NET, Visual C#.NET) o de escribirla en algun otro lenguaje compatible

con la plataforma .NET (Perl, Eiffel, SmallTalk).

* Mejor rendimiento. Cuando es solicitada una pagina ASP.NET al servidor por primera vez, se
precompila la clase derivada generada dindmicamente que representa a esa pagina a MSIL
(Microsoft Intermediate Language). Después de compilar, la clase derivada es almacenada en un
caché de salida, de modo que las peticiones subsiguientes a esa misma pagina se leen del caché,
incrementandose el rendimiento después de la primera ejecucién. Este mismo proceso ocurre

cuando se solicitan otras paginas ASP.NET.

* Mejora de la seguridad. ASP.NET permite varios tipos de identificacion y autentificacion (Windows,
Passport y Cookies). Mediante ASP.NET se puede programaticamente verificar el rol de un usuario
determinado y de forma condicional permitirle ejecutar algunas tareas, si tiene autorizacion.
Ademas, se pueden crear sistemas de autentificacion basadas en formularios personalizados por

el desarrollador de la aplicacién, de forma muy sencilla.

* Mayor escalabilidad. La Web es fundamentalmente un modelo sin estado y sin correlacion entre
solicitudes HTTP*. Esto puede dificultar el proceso de desarrollo de aplicaciones Web, pues en

muchas oportunidades es necesario mantener el estado entre varias peticiones. ASP.NET mejora

¥yuTTP (Hyper Text Transfer Protocol) es decir, protocolo de transferencia de hipertexto. El hipertexto es el contenido de las
paginas web, y el protocolo de transferencia es el sistema mediante el cual se envian las peticiones de acceder a una pagina
web, y la respuesta de esa web, remitiendo la informacién que se vera en pantalla.
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y extiende los servicios de gestion de estados introducidos por su antecesora ASP al proporcionar

tres tipos de estado en las aplicaciones Web: aplicacion, sesién y usuario.

(0]

El estado de aplicacion, como en ASP, es especifico de la instancia de una aplicacién y no

es persistente.

El estado de sesion es especifico de una sesion de usuario con la aplicacion, este estado
en ASP.NET se almacena en un proceso separado que incluso puede configurarse para ser
almacenado en una base de datos, en un proceso o0 en una maquina separada. Esto hace
gue se pueda utilizar el estado de sesion cuando la aplicacion se implanta en una granja de
servidores.

El estado de usuario es similar al estado de sesidon, pero generalmente no expira y es
persistente. El estado de usuario es (til para almacenar preferencias de usuario y demas
informacion de personalizacion. Todos los servicios de gestion de estado se implementan
como médulos HTTP, de modo que pueden ser facilmente afadidos o eliminados del flujo
de una aplicacién. Un médulo de terceros puede proporcionar servicios de gestion de
estado con independencia de los proporcionados por ASP.NET si hubiese necesidad de

ello.

» Facil configuracion e implantacion. La configuracion e implantacién se simplifican con el uso de

archivos de configuracion directamente legibles que no necesitan ser registrados. ASP.NET utiliza

una arquitectura de configuracion jerarquica. La informacién de configuracion de una aplicacion

ASP.NET (como el nombre de la aplicacién que gestiona las peticiones HTTP, la informacion de

permisos o las cadenas de conexidn a bases de datos) se almacena en archivos textuales de

configuracion en formato XML denominados: web.confing, que pueden ser ubicados en los mismos

directorios que los archivos de aplicacién. Si la aplicacion tiene gran tamafio, directorios hijos

pueden heredar la configuracién del directorio padre a menos que sean sobrescritos por otros

archivos web.confing en el propio directorio hijo. Para implantar un sitio Web, todo lo que se

necesita hacer es copiar de un sitio a otro la carpeta raiz de la aplicacion web.
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e Otro beneficio importante de ASP.NET es el soporte para la actualizacion "en vivo" de las

aplicaciones. Un administrador no necesita detener el servidor Web ni la aplicacion para actualizar
la configuracion. Los archivos de la aplicacion nunca se bloquean, de modo que pueden
sobrescribirse incluso cuando la aplicaciéon esta ejecutandose. El runtime® recogera y propagara
automaticamente cualquier cambio que se haya hecho. Cuando se actualizan los archivos, el
sistema conmuta transparentemente a la nueva version. El sistema detecta los cambios de los
archivos, lanza una nueva instancia de la aplicacion utilizando el nuevo cédigo y empieza a rutear
las nuevas peticiones entrantes a esa aplicacion. Cuando todas las peticiones pendientes
procesadas por la instancia de la aplicacién existente han sido gestionadas, esa instancia se

elimina. (9)

1.9 CONCLUSIONES

En este capitulo, se han definido los términos teleconsulta y telemedicina. Ademas, se ha mostrado de
forma muy basica el funcionamiento de un sistema de teleconsultas. También se analizaron softwares que
brindan servicios de telemedicina. Y para concluir se ha dado una caracterizacion de las herramientas,
tecnologias y lenguajes a emplear para la creacién e implementacion de un sistema que posibilite la

teleconsulta.

20 cuando un programa esté corriendo o ejecutandose, se dice que esta en runtime.
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El objetivo fundamental de este capitulo es la propuesta de un sistema que resuelva el problema cientifico

planteado en este trabajo. Se exponen las funcionalidades y atributos del sistema. Se muestran ademas

los casos de uso y los diagramas de casos de uso del sistema.

2.1 OBJETO DE AUTOMATIZACION

El objeto de automatizacién de este trabajo es el proceso de la teleconsulta, el cual se detalla a

continuacién, aunque ya se habia dado una breve explicacién del mismo en el Epigrafe 1.1 del capitulo

anterior.

El Sistema de Salud Publica de Cuba esta constituido por tres niveles de atencion: primaria, secundaria y

terciaria. El primer nivel lo constituyen los policlinicos y médicos de
familia; el segundo esta constituido por los hospitales y el tercero por
centros especializados de investigaciones médicas. La mejor forma para
que se desarrolle el proceso de teleconsultas seria que todos los niveles
brinden y reciban estos servicios entre ellos mismos y de unos a otros, en

la figura 3 se muestra como deberia ocurrir el proceso.

De esta forma, cualquier centro podria brindar o recibir servicios de
teleconsulta y se aprovecharian al maximo los conocimientos y
experiencias de todos, en funcion de brindar un mejor diagnéstico al

paciente.

Niveles de atencion de Salud

Fig. 3




CAPITULO 11
Sistema para la telemedicina online CARACTERISTICAS DEL SISTEMA

2.2 PROPUESTA DE SISTEMA

En materia de telemedicina existe una tendencia a realizar sistemas para las videoconferencias,
transmisioén, visualizacion y almacenamiento de imagenes médica, también existen los sistemas que
brindan servicios de teleconsulta pero estos son o muy especificos a alguna rama de la medicina, o no
permiten que la teleconsulta se realice en tiempo real, ademas prevalecen las aplicaciones de escritorio

sobre las aplicaciones web. Por tal motivo se propone realizar un sistema para la teleconsulta online.

Este sistema debe ser lo mas general posible, para que varias ramas de la medicina que emplean el
diagnéstico a través de estudios imagenoldgicos puedan hacer uso del sistema sin problemas. Ademas,
debe estar disponible a toda hora todo el afio y ser implementado para el entorno web, de forma tal que
resuelva los detalles en contra de las aplicaciones web, para aprovechar la experiencia del usuario en las

aplicaciones de escritorio. Esto se logra utilizando AJAX.

2.3 ESPECIFICACION DE LOS REQUISITOS DEL SISTEMA

2.3.1 Funciones del sistema.

Las funciones del sistema o requisitos funcionales del sistema son todas aquellas funciones valga la
redundancia, que el sistema debe poseer para que se cumpla con las necesidades para las que él fue

creado.

A continuacion, se identifican y se listan los requerimientos funcionales en grupos o paquetes de

requerimientos cohesivos y légicos:

Paquete Bandeja de casos
Referencia Descripcion

Estado: Implementado
RE-1.1 Dificultad:  Baja
Prioridad:  Alta

El sistema debe permitir que los ficheros DICOM sean
trasladados hacia el servidor.

_Estado:  Implementado| E| sistema debe extraer informacion contenida dentro del
RE-1.2 Dificultad:  Alta fichero DICOM, y almacenar estos datos en una base de
Prioridad: Alta datos.
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Paquete Bandeja de casos
Referencia Descripcion
Estado: Implementado . . )
RE-1.1 Dificultad:  Baja El sistema debe permitir que los ficheros DICOM sean
' Prioridad:  Alta trasladados hacia el servidor.
Estado: Implementado E| sistema debe extraer informacion contenida dentro del
RF-1.2 Dificultad:  Alta fichero DICOM, y almacenar estos datos en una base de
Prioridad: Alta datos.
Estado: Implementado . . .
RE-1.3 Dificultad:  Media El sistema debe mostrar un listado de los pacientes que el
' Prioridad:  Alta Médico atiende (Bandeja de casos).
Estado: Implementado . . .
RFE-1.4 Dificultad:  Media. El S|ste_ma debe mostrar los estudios que se ha realizado
Prioridad:  Alta un paciente.
Estado: Implementado _ . . .
RE-15 Dificultad:  Media El sistema debe mostrar por cada estudio la lista de series
Prioridad:  Alta que este posea.
Estado: Implementado _ . o
RE-1.6 Dificultad:  Media El sistema debe mostrar un listado de las imagenes que
' Prioridad: ~ Alta contiene cada estudio.
Paguete Paciente
Referencia Descripcion
Estado: Implementado i , .
RE-2 1 Dificultad:  Media El sistema debe mostrar un conjunto de datos relacionados
' Prioridad.' Alta al paciente seleccionado.
Estado: Aprobado _ . - :
RE-2.2 Dificultad:  Media El S|sf[ema debe permitir que se elimine el Paciente
Prioridad: Alta seleccionado.
Estado: Implementado _ " . :
RE-2 3 Dificultad:  Media El S|st_ema debe permitir que se realicen anotaciones sobre
Prioridad: ~ Baja el paciente.
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Paguete Estudio
Referencia Descripcion
Estado: Implementado . . .
RE-3.1 Dificultad:  Media. El sistema debe mostrar un conjunto de datos relacionados
' Prioridad:  Alta al estudio seleccionado.
Estado: Aprobado _ . - :
RE-3.2 Dificultad:  Media. El S|s_tema debe permitir que se elimine el Estudio
Prioridad: Alta seleccionado.
Estado: Implementado _ " . :
RE-3.3 Dificultad:  Media El S|sten_1a debe permitir que se realicen anotaciones sobre
Prioridad: Baja el Estudio.
Paquete Serie
Referencia Descripcion
Estado: Implementado . . .
RE-4.1 Dificultad:  Media El sistema debe mostrar un conjunto de datos relacionados
' Prioridad: ~ Alta a la Serie seleccionada.
Estado: Aprobado . . - :
RE-4.2 Dificultad:  Media El S|s_tema debe permitir que se elimine la Serie
Prioridad:  Alta seleccionada.
Estado: Implementado . " . .
RE-4.3 Dificultad:  Media El S|s‘_[ema debe permitir que se realicen anotaciones sobre
Prioridad: Baja la serie.
Paquete Imagen
Referencia Descripcion
Estado: Implementado i . .
RF-5.1 Dificultad: Media El sistema debe mostrar un conjunto de datos relacionados
Prioridad.' Alta a la imagen seleccionada.
Estado: Aprobado _ . - .
RF-5.2 Dificultad:  Media El sistema debe permitir que se elimine la imagen
Prioridad:  Alta seleccionada.
Estado: Implementado , " . :
RF-5.3 Dificultad:  Media El sistema debe permitir que se realicen anotaciones sobre
Prioridad: Baja la imagen.
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Paquete Gestionar Contactos
Referencia Descripcion
Estado: Implementado _ " : .
RE-6.1 Dificultad:  Media El sistema debe permitir que se realicen bldsquedas con el
' Prioridad:  Alta objetivo de encontrar a usuarios registrados en el sistema.
Estado: Implementado E| Sistema permitira que se seleccionen los nombres de
RF-6.2 Dificultad:  Media una lista de Usuarios con el objetivo de poder ser
Prioridad:  Alta afiadidos a la lista de contactos personal.
Estado: Implementado . . - :
RE-6.3 Dificultad:  Media El Sistema debe permitir que se eliminen Usuarios de la
' Prioridad:  Media Listas de Contactos.
Estado: Aprobado . -y
RE-6.4 Dificultad:  Media El Sistema permitira que se renombren los contactos ya
' Prioridad.' Media existentes en la lista.
Estado: Implementado _ . :
RE-6.5 Dificultad:  Alta El sistema debe permitir que el usuario pueda teleconsultar
' Prioridad.' Alta a sus contactos.
Paquete Operaciones sobre las imagenes.
Referencia Descripcion
Estado: Implementado
RF-7.1 Dificultad:  Alta El sistema debe permitir que se dibuje sobre la imagen.
Prioridad:  Alta
Estado: Implementado
RE-7.2 Dificultad: Media El sistema debe permitir realizar zoom sobre las imagenes.
Prioridad: Media
Estado: Implementado . . :
RE-7.3 Dificultad:  Media El sistema debe permitir gue se mueva la imagen por toda
' Prioridad:  Baja el area de trabajo.
Referencia Descripcion
Estado: Implementado . .y . . ,
RE-8 Dificultad:  Media El sistema permitird que el Médico edite su perfil de
Prioridad:  Baja usuario y este sea almacenado de forma persistente.
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2.3.2 Atributos del sistema.

Los atributos del sistema son cualidades no funcionales que este tiene, es decir si el sistema no posee

alguno de ellos el sistema continuara siendo funcional.

Atributo Descripcion
Usabilidad Su acceso debe ser facil y rapido.
o El sistema debe responder a un gran nimero de solicitudes en cortos instantes
Rendimiento ) )
de tiempo (gj.: 1s).
El sistema sera accedido por los siguientes usuarios:
Seguridad e Administrador(es)
e Usuarios registrados (Médicos)
o El sistema debe estar disponible las 24 horas del dia, y compartir entre usuarios
Confiabilidad _ » _
solo la informacion que debe ser compartida.
nterf La interfaz del sistema debe estar inspirada en las interfaces de las aplicaciones
nterfaz
de escritorio.
Servidor de aplicaciones: CPU Intel Xeon 2.8 GHz Dual; 2 Gb RAM Dual Channel
y Gigabit Ethernet network adapter. El servidor que funcionara como fuente de
Hardware
datos, tendra las mismas caracteristicas que el primero.
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2.4 MODELO CONCEPTUAL DEL SISTEMA

El modelo conceptual: es una representacion de conceptos u objetos en el dominio del problema. Y para
su construccion, se ha centrado la atencion en identificar los conceptos obvios expresados en los
requerimientos; de manera que por esta estrategia generalmente no se obtiene un modelo conceptual muy

completo, pero esta primera version servira de base para posteriores modificaciones, en caso que sean

necesarias.

Modelo conceptual.

Contacto
1..
1
Médico Perfil
1 1
1
0..
Paciente Estudio Serie
1 1 1 1

Imagen
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2.5 DEFINICION DE LOS CASOS DE USO DEL SISTEMA.

2.5.1 Actores del sistema.

Actores del sistema: son entidades externas del sistema que de alguna forma participa en la historia del

caso de uso. Por lo regular estimula el sistema con eventos de entrada o recibe algo de el.

Actor Descripcion

El Médico es el actor fundamental en el sistema ya que es quien inicia
todos los casos de uso del sistema.

2.5.2 Lista de los casos de uso del sistema.

Lo que a continuacion aparece es una breve descripcion de los casos de uso del sistema, los casos
expandidos de uso aparecen en el Anexo |. Se han agrupado por paquetes, para mantener cierto orden y
l6gica.

Paquete: Bandeja de casos.

CU-01 Subir DICOM para el servidor

Actor Médico

Descripcion | Permite al Médico subir para el servidor los ficheros DICOM

Referencia RF-1.1, RF-1.2, RF-1.3, RF-1.4, RF-1.5, RF-1.6
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Paquete: Paciente.

CU-02 Seleccionar Paciente

Actor Médico

Descripcion | El Médico selecciona a uno de los Pacientes para obtener informacion a cerca de él.
Referencia RF-2.1

CU-03 Eliminar Paciente

Actor Médico

Descripcion | El Médico elimina a un Paciente.
Referencia CU-02, RF-2.2

CU-04 Realizar anotaciones en el Paciente

Actor Médico

Descripcion | El Médico realiza anotaciones al Paciente.
Referencia | CU-02, RF-2.3

Paquete: Estudio.

CU-05 Seleccionar Estudio

Actor Médico

Descripcion | El Médico selecciona a uno de los Estudios de algun paciente para obtener informacion a
cerca del Estudio seleccionado.

Referencia RF-3.1

CU-06 Eliminar Estudio

Actor Médico

Descripcion | El Médico elimina un Estudio.

Referencia | CU-05, RF-3.2

CuU-07 Realizar anotaciones en el Estudio

Actor Médico

Descripcion | El Médico realiza anotaciones en el Estudio.

Referencia | CU-05, RF-3.3

Paquete: Serie.

CU-08 Seleccionar Serie

Actor Médico

Descripcion | El Médico selecciona una de las Serie para obtener informacion a cerca de esta.
Referencia RF-4.1
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CU-09 Eliminar Serie

Actor Médico

Descripcion | El Médico elimina una Serie.

Referencia | CU-08, RF-4.2

CU-10 Realizar anotaciones en la Serie

Actor Médico

Descripcion | El Médico realiza anotaciones a la Serie.
Referencia | CU-08, RF-4.3

Paquete: Imagen.

CU-11 Seleccionar Imagen

Actor Médico

Descripcion | El Médico selecciona a una de las Imagenes para obtener informacién a cerca de esta.
Referencia RF-5.1

CU-12 Eliminar Imagen

Actor Médico

Descripcion | El Médico elimina una Imagen.

Referencia | CU-11, RF-5.2

CU-13 Realizar anotaciones en la Imagen

Actor Médico

Descripcion | El Médico realiza anotaciones a la Imagen.
Referencia | CU-11, RF-5.3

Paquete: Contactos.

CU-14 Buscar usuario

Actor Médico

Descripcion | Buscar usuarios registrados en el sistema por la categoria: nombre de usuario.
Referencia RF-6.1

CU-15 Afadir contacto

Actor Médico

Descripcion | El Médico afade a su lista de contactos a otros usuarios.

Referencia RF-6.2
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CU-16 Eliminar contacto

Actor Médico

Descripcion | El Médico elimina de su lista de contactos a otros usuarios.
Referencia RF-6.3

CU-17 Renombrar contacto

Actor Médico

Descripcion | El Médico cambia el nombre a los contactos de su lista.
Referencia RF-6.4

CU-18 Teleconsultar contacto

Actor Médico

Descripcion | El Médico pide una segunda opinion a otro.

Referencia RF-6.5, CU-11, RF-7.1

Paquete: Operaciones con las imagenes.

CU-19 Hacer zoom sobre la imagen.

Actor Médico

Descripcion | El Médico aumenta o disminuye el tamafio de la imagen.
Referencia CU-11, RF-7.2

CU-20 Mover la imagen

Actor Médico

Descripcion | El Médico arrastra la imagen por toda el &rea de trabajo.
Referencia CU-11, RF-7.3

CU-21 Editar perfil.

Actor Médico

Descripcion | El Médico edita sus datos personales.

Referencia RF-8
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2.5.3 Diagramas de los casos de uso del sistema.

11

Diagrama de casos de uso del Sistema.
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DIAGRAMA DE CASOS DE USO (Paquete: Bandeja de casos )
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"\ Serie [

=1 + Eliminar Serie
=] + Realizar anotacion
'=1 + Seleccionar Serie

Imagen [

=1 + Eliminar Imagen
=1 + Realizar anotacion
=1 + Seleccionar Imagen
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DIAGRAMA DE CASOS DE USO (Paquete: Paciente)

uc Paciente

eleccionar Paciente

Realizar anotaciones
al Paciente Eliminar Paciente

Médico :Médico

(from Sistema.Actores)
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DIAGRAMA DE CASOS DE USO (Paquete: Estudio)

uc Estudio

Seleccionar Estudio

Realizar anotaciones
al Estudio

Eliminar Estudio

Médico :Médico

(from Sistema.Actores)
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DIAGRAMA DE CASOS DE USO (Paquete: Serie)

uc Serie

Seleccionar Serie

Realizar anotaciones
a la Serie

Eliminar Serie

O

Médico :Médico

(from Sistema.Actores)
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DIAGRAMA DE CASOS DE USO (Paquete: Imagen)

uc Imagen

Seleccionar Imagen

Eliminar Imagen Realizar anotaciones
a la imagen

Médico :Médico

(from Sistema.Actores)
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DIAGRAMA DE CASOS DE USO (Paquete: Contactos)

uc Contactos

Eliminar Contacto

Renombrar Contacto

™

Mgdico :Médic

(from Sistema.Actores

Teleconsultar Afiadir Contacto

Contacto

o
«include»
7

Buscar Usuario
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DIAGRAMA DE CASOS DE USO (Paquete: Operaciones con las Imagenes)

uc Operaciones con las Imagenes /

Seleccionar Imagen

ﬂom gg}\t:)

«include»
N
\

\
\
\
\

Realizar Drag-Drop

Realizar Zoom

Médico :Médico

(from Sistema.Actores)
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2.6 CONCLUSIONES

En este capitulo se propuso la solucion al problema planteado, mediante el sistema para la teleconsulta
online presentado. Se expusieron las funcionalidades y atributos, los casos de uso, asi como los

diagramas de casos de uso del sistema.
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En este capitulo se realiza el andlisis y el disefio del sistema, ademas se muestran diferentes diagramas
correspondientes a estas dos fases como por ejemplo los diagramas de clases del analisis y los
diagramas de clases del disefio, también se muestran las descripciones de las clases y las descripciones

de las tablas del modelo de datos.

3.1 ANALISIS

Los diagramas de clases correspondientes al analisis se pueden ver en el Anexo Il.

3.2 DISENO

Los diagramas de clases del disefio aparecen en el Anexo Il

3.2.1 Descripcion de las clases.

Entidades del Negocio
Clase Descripcion
( Platient E Encapsula la informacion referente al paciente.
Zlazs
Propiedad
" s Nombre Descripcién
=l Properties Birthdate Devuelve o recibe la fecha de nacimiento
o Birthdate del paciente.
' Comments Comments Devuelve o recibe los comentarios o
ET anotaciones realizadas por le Médico .
%: I{f:nf:d d Devuelve o recibe el identificador del
5 Parentld paciente. - -
o cex Devuelve verdadero si todos los estudios
R Studies IsRead gue tiene el paciente han sido revisados,
5 Methods de lo contrario devuelve falso
| Name Devuelve o recibe el nombre del paciente.
Parentld Devuelve o recibe el identificador del
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Médico que atiende al paciente.

Sex

Devuelve o recibe el sexo del paciente.

Studies

Devuelve o recibe una coleccién de
estudios.

Encapsula la informacién referente a un estudio del paciente.

" study 3 Propiedad
e Nombre Descripcién
= Comments Devuelve o recibe los comentarios o
e anotaciones realizadas por le Médico .
=/ Properties Date Devuelve o recibe la fecha de realizacion
5 Comments del estudio
of Date d Devuelve o recibe el identificador del
ESF ;dR | estudio.
ES [sRea Devuelve verdadero si todas las series
o Mame . . . .
S Parentld IsRead que tiene el estudio han sido revisadas,
R Series en caso contrario devuelve falso.
3 Methods Name Devuelve o recibe el nombre del estudio.
n Parentld Devuelve o recibe el identificador del
paciente al que pertenece el estudio.
Series Devuelve o recibe una coleccién de
series.
Encapsula la informacién referente a una serie de un estudio.
! serie 2 Propiedad
g Nombre Descripcion
_ Devuelve o recibe los comentarios o
 Fields Comments . : 5
anotaciones realizadas por le Médico .
= AT Date Devuelve o recibe la fecha de realizacion
' Comments de la serie.
%: Ddate I Devuelve o recibe el identificador de la
I .
=l serie.
B Images Devuelve o recibe una coleccién de
4 IsRead Images o
= ) imagenes.
EE Modality -
R Name Devuelve verdadero si todas las
& parentld IsRead imagenes que tiene la serie han sido
e TS revisadas, en caso contrario devuelve
| falso.
Modalit Devuelve o recibe la modalidad de la
y serie.
Name Devuelve o recibe el nombre de la serie.
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Parentld Devu_elve o recibe el identificad_or del
estudio al que pertenece la serie.
Encapsula la informacién referente a una imagen de una serie.
( ﬂMEdicImagE “ft. Propledad Y
Class Nombre Descripcion
Devuelve o recibe los comentarios o
Comments . : S
+ Fields anotaciones realizadas por le Médico .
3 Properties Height Altura de la ima_lgen en pl'x_e_les.
B Comments d _Devuelve o recibe el identificador de la
R Height imagen.
i 1d Devuelve verdadero si la imagen ha sido
w7 Ishead IsRead revisada, en caso contrario devuelve
w5 Mame falso.
ﬁ:* Murnber Name Devuelve o recibe el nombre de la
5 ParentId imagen.
= Path Numero de orden de la imagen en el
A with Number fichero DICOM
+ Methods Parentld Devuelve o recibe el identificador de la
: o aren serie a la que pertenece la imagen.
Path Ruta parg]a imagen respecto a la raiz de
la aplicacion.
Width Ancho de la imagen en pixeles.
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Clases del Negocio

Clase

Descripcion

'
| PatientManager
| Static Class

+ Fields

=l Methods

iy AddPatientsToMedics
@ AddPatient ToMedic
@ Delete (+ 1 overload)
i FindByhame
9 Getal
@ GetallByParent (+ 1 overload)
i Insert
i@ IsPatientInMedic
¥ PatientManager
R.emovePatientFromMedic
RemovePatientsFromMedics
Select (+ 1 overload)
pdate

L ——

Clase estética que se especializa en el manejo de de la clase

entidad: Patient.

Métodos
Nombre Descripcion
AddPatientsToMedics Ad|_C|onar, varios pacientes a
varios médicos.
AddPatientToMedic Aqlc!ona un paciente a un
médico.
Delete Eliminar pacientes
Buscar pacientes por sus
FindByName nombres. Devuelve una
coleccion con el resultado
Devolver una coleccion con
GetAll

todos los pacientes.

GetAllIByParent

Devolver todos los pacientes
gue pertenecen a un médico.

Insert

Adicionar un paciente.

IsPatientinMedic

Devolver verdadero si un
paciente es atendido por un
médico determinado.

PatientManager

Constructor.

RemovePatientFromMedic

Eliminar a un paciente de la lista
de pacientes de un médico
determinado.

RemovePatientsFromMedics

Select

Devolver a un paciente dado su
identificador.

Update

Actualizar los datos del
paciente.
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ir StudyManager

Clase estética que se especializa en el manejo de de la clase

entidad: Study.

A
| Static Class :
| [ Métodos
| ® Fields : Nombre Descripcion
| = Methads | Delete Eliminar un estudio.
: i Delete (+ 1 overload) | FindByName Buscar estudios por _sys nombres.
| i FindByMame I Devuelve una colecc_lon con el resultado.
| =% Getal | GetAll Devolver una coleccion con todos los
: i GetdllByParent (+ 1 overload) [ estudios.
| =9 Insert : GetAllBvParent Devolver una coleccion con todos los
- Select (+ 1 overload) ! Y estudios de un paciente.
N 3t”ddima”ager L | [ nsert Adicionar un estudio.
|\ __V__p_af ___________ g Select Devolver un estudio dado su identificador
StudyManager Constructor
Update Actualizar un estudio.
_________________ - Clase estética que se especializa en el manejo de de la clase
{SeriEManager & "; entidad: Serie.
| Static Class I
I [ Métodos
| Fislds : Nombre Descripcion
: = Methods l Delete Eliminar una serie.
: i Delete (+ 1 overload) | FindByName Buscar series por sus nombres. Devuelve
| i FindByMame : una coleccion con eI_ tesultado.
| =% Getal | GetAll Deyolver una coleccion con todas las
: i GetalByParent (+ 1 overload) i series.
| Y Insert : GetAllBvParent | PeVoIver una coleccion con todas las
1 el I Y series de un estudio.
N aE:IETa”ager L | [ nsert Adicionar una serie.
L __V__p_af ___________ . Select Devolver una serie dado su identificador
SerieManager Constructor
Update Actualizar una serie.
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ir MedicImageManager E
| Static Class

+ Fields

= Methods
i Delete (+ 1 overload)
FindBwMarme
Getall

L
L
@ GetpllByParent [+ 1 overload)
& Insert

L

D —— R ————

Clase estética que se especializa en el manejo de de la clase
entidad: Mediclmage.

Métodos
Nombre Descripcion
Delete Eliminar una imagen.
Buscar imagenes por sus nombres.
FindByName Devuelve una coleccion con el
resultado.
Devolver una coleccion con todas las
GetAll o
imagenes.

Devolver una coleccidn con todas las

@ GetDatasccessLaverPath

@¥ MedicImageManager GetllByParent imagenes de una serie.
: 3?5;5 1 overload) Insert Adicionar una imagen.
e e e e e e e r Select Devolver una imagen dado su
identificador
MediclmageManager | Constructor
Update Actualizar una imagen.
Clase estatica que se encarga de la lectura de las
5 BusinessConfiguration (& ) configuraciones en el fichero de configuracién de la aplicacion
| Shatic Class I (web.config)
I
: = Methods Il Métodos
: % GetConnectionString l Nombre Descripcion
! [

L

——

GetConnectionString

Devolver la cadena de conexién
de la base de datos.

GetDataAccessLayerPath

Devolver la direccion fisica de la
capa de acceso a datos.

}}I

Extractor

Class referente al estudio de un paciente de un fichero DICOM
+ Fields Propiedades
= Fimmeiies Nombre Descripcion
% Patient . Devuelve los datos de paciente, asi como
Patient . 2 i
= Methods toda la informacion que de él depende.
Métodos
¢ Extract —
& Extractor Nombre Descripcion
+% getThurnbhail Extrae la informacién contenida en un
Extract ,
¥ Getvalue fichero DICOM.
Extractor Constructor
getThumbNail Devuelve una imagen en miniatura.

Clase que encapsula la funcionalidad de extraer la informacién
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| Message

) Clase que representa un mensaje.
k= k3
_ Propiedades
*+ Fields Nombre Descripcion
= FREEERES Text Devuelve o recibe una cadena de
BT Text caracteres.
Clase que representa un intercambio de opiniones entre el
teleconsultante y el teleconsultor.
Propiedades
Nombre Descripcion
) _ Devuelve o recibe verdadero si
[ Di i = . . es necesaria la actualizacion de
- o ActualizarimagenSolicitado . o C
Clazs la imagen del médico solicitado,
de lo contrario falso.
*| Fields Devuelve o recibe verdadero si
- Properties es necesaria la actualizacion de

P actualizarImagenSolicikada
5 ActualizarimagenSolicitante
i Imagensolicizadn
2 ImagenSolicitante
i‘*"ﬁ Solicikado
i solicitante
=l Methods
iy Discussion
@ getBoardDrawingsFrom
i getBoardDrawingsTo
i GetHashCode
& getMessagesFrom
i getMessagesTo

ActualizarlimagenSolicitante

la imagen del médico solicitante,
de lo contrario falso.

ImagenSolicitado

Devuelve o recibe la ruta de la
imagen del médico solicitado

ImagenSolicitante

Devuelve o recibe la ruta de la
imagen del médico solicitante

Devuelve o recibe el nombre

Solicitado Médico solicitado
- Devuelve o recibe el nombre
Solicitante - -~
Médico soalicitante
Métodos
Nombre Descripcion
Discussion Constructor
getBoardDrawingsFrom
getBoardDrawingsTo
GetHashCode
Devuelve la cola de mensajes
getMessagesFrom . ;
desde quien la envia.
Devuelve la cola de mensajes a
getMessagesTo

quien la envia.
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' Eluardﬂrawing 2) | Clase que representa los datos del dibujo enviado de un cliente a
‘i otro y ademas el mensaje asociado.
#l Fields Propiedades
=I Properties Nombre Descripcion
O Message Message Mensaje
0 Red_Pixels | Red Pixels Datos del dibujo
| DiscussionManager 2) | Clase que se encarga de la gestion de las discusiones.
Class
Propiedades
+ Fields Nombre Descripcion
= Properties . . Todas las discusiones que se
Discusiones

_'*‘*F Discusiones
_“"*1:‘ DiscusionesPorlsuario
_'*‘*F Peticiones_de_Discusion
j"ﬁ PeticionesPorlJsuario
= Methods
& ExisteDiscusion
@ getDiscusionHash
i SolicitarDiscusion

estan realizando

DiscusionesPorUsuario

Peticiones de Discusion

PeticionesPorUsuario

Métodos

Nombre

Descripcion

ExisteDiscusion

getDiscusionHash

SolicitarDiscusion

Clases de acceso a datos.

Clase

Descripcion

' DataAccessManagefase 7 |

Abstract Class

= Methods
W Indiadrefl ) void

Clase abstracta base para el acceso a datos.

Métodos
Nombre Descripcién
Initialize Inicializar la cadena de conexion.
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Clase abstracta que especifica y encapsula las funcionalidades
gue debe tener una clase que se especialice en el acceso a datos

] FatientBataAccess™Manager |-
Abstract Class
=¥ DatapccessManagerBaze

del tipo Patient. Hereda de DataAccessManagerBase.

Métodos
Nombre Descripcion

Método abstracto para
AddPatientsToMedics adicionar varios pacientes a

varios médicos.

=

DeletePatient

Método abstracto para eliminar
pacientes de la fuente de
datos.

FindPatientByName

Método abstracto para buscar
pacientes por sus nombres.

Método abstracto para obtener

= Methods t i
. . odos los pacientes que le
, , FindPatientByParent o
Y AddFatientsToMedics y pertenecen a un médico
W Dalafafatiané (+ 7 overibadl especiﬁco.
: ﬁi‘al‘:@g}fmef Método abstracto que
afiantGyFaren .
W GatdiFatiants GetAllPatients devuelve todos los pacientes
@ CetPatint almacenados en la fuente de
@ InsertPatient datos.
@ [ePstiantnMedic Método abstracto que
@ RemovePatientsromMadic GetPatient dev_uelve todos los datos del
W Lipdateratiant paciente.
Método abstracto que inserta
InsertPatient un paciente en la fuente de

datos.

IsPatientinMedic

Método abstracto que
devuelve verdadero si el
paciente es atendido por un
médico dado.

RemovePatientsFromMedic

Método abstracto que elimina
a un grupo de pacientes de un
grupo de médicos.

UpdatePatient

Método abstracto que
actualiza los datos del
paciente en la fuente de datos
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Clase abstracta que especifica y encapsula las funcionalidades
gue debe tener una clase que se especialice en el acceso a datos
del tipo Study. Hereda de DataAccessManagerBase.
. Métodos
StudyDataAccessManager  |% Nombre Descripcion
Abstract Class 2tod bst t imi
b DatsAccesshanagerBase DeleteStudy Método abstracto que elimina un
estudio de la fuente de datos.
=l Methods FindStudyByName Método abstr.acto gue permite
@ DeletaStudy [+ 1 overbad) buscar estudios por sus nombres.
W AndStudySpiamea Método abstracto que devuelve
W AndstudiyParent FindStudyByParent todos los estudios de un paciente
W GetStudies determinado.
v GetStudy Método abstracto que devuelve
W InsertStudy GetAllStudies todos los estudios de la fuente de
W LpdateStudy datos.
Método abstracto que devuelve un
GetStudy estudio de la fuente de datos.
InsertStud Método abstracto que inserta un
y estudio en la fuente de datos.
Método abstracto que actualiza un
UpdateStudy estudio en la fuente de datos.
Clase abstracta que especifica y encapsula las funcionalidades
gue debe tener una clase que se especialice en el acceso a datos
del tipo Serie. Hereda de DataAccessManagerBase.
.Serfeﬂatadcce_f;ﬁfm E Métodos
Abstract Class N b D ——
=+ DatafccessManagerBase ombre e,SCﬂpCIOn —
. Método abstracto que elimina una
DeleteSerie .
= Methods serie de la fuente de datos
W DelsteSerie (+ 1 overioad) FindSerieByName Método abstracto que permite
W FAndsariafyiamea buscar series por sus hombres.
W FndtaraSyParant Método abstracto que devuelve
W Getdiverias FindSerieByParent todas las series que pertenecen a
W GaiSars un estudio.
v inserisene Método abstracto que devuelve
@ ipasteserie GetAllSeries todas las series desde la fuente de
datos.
. Método abstracto que devuelve los
GetSerie - o
datos de una serie en especifico.
. Método abstracto que permite
InsertSerie . X
insertar una serie en la fuente de
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datos.

Método abstracto que permite
actualizar los datos de una serie en
la fuente de datos.

UpdateSerie

Clase abstracta que especifica y encapsula las funcionalidades
gue debe tener una clase que se especialice en el acceso a datos

| MedicimagedataAccesstanager
Abstract Class
= DataficcessManagerBase

i

del tipo Mediclmage.
Hereda de DataAccessManagerBase.

Métodos

Nombre Descripcion

DeleteMediclmage

Método abstracto que elimina
una imagen de la fuente de
datos.

Método abstracto que permite

= Methods FindMediclmageByName | buscar imagenes por sus
@ DalafaMadicimage (+ F ovaroad) nombres
v FndYedicimagesifiame Método abstracto que devuelve
W AncvedicimagefParent FindMediclmageByParent | todas las imagenes de una
W Getdivediimages serie.
b cetMedicimage Método abstracto que devuelve
Y InserMedicinage GetAllMediclmages todas las imagenes desde la
v UpdsteMedcinage fuente de datos.

GetMediclmage

Método abstracto que devuelve
los datos de una imagen en
especifico.

InsertMediclmage

Método abstracto que inserta
una imagen en la fuente de
datos.

UpdateMediclmage

Método abstracto que permite
actualizar los datos de una
imagen en la fuente de datos.
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| IDataAccessLayer (& |

Interfaz que especifica el contrato para las capas de acceso a

datos.

Propiedades

Interface Nombre Descripcion
Devuelve una instancia de la clase
= Properties MediclmageDam abstracta
“ MadicimageDam MediclmageDataAccessManager
0 patientCam Devuelve una instancia de la clase
o Sariafam PatientDam abstracta
S StudyDam PatienDataAccessManager
Devuelve una instancia de la clase
SerieDam abstracta
SerieDataAccessManager
Devuelve una instancia de la clase
StudyDam abstracta
StudyDataAccessManager
Clase estatica que es la responsable de cargar una instancia de la
interfaz IDataAccessLayer de la capa de acceso a datos vy
devolver las respectivas instancias de las clases de acceso a
datos.
4 AbstractFactory & 7
: Static Class Atributo —
Nombre Descripcion
3 Ficlds Devuelve una instancia de la
dataAccessLayer clase abstracta

o datafccessLayer
= Properties

5 MedicImageDan

_'*‘*F PatientDanm

i SerieDarn
e studyDam

=l Methods
@ LoadDatasccessLayer

P ——————— )

MediclmageDataAccessManager

Propiedades

Nombre

Descripcion

MediclmageDam

Devuelve una instancia de la
clase abstracta

MediclmageDataAccessManager

Devuelve una instancia de la

PatientDam clase abstracta
PatienDataAccessManager
Devuelve una instancia de la

SerieDam clase abstracta
SerieDataAccessManager

StudyDam Devuelve una instancia de la

clase abstracta
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StudyDataAccessManager

Métodos
Nombre Descripcion

Responsable de inicializar el
LoadDataAccesslLayer atributo dataAccessLayer

3.2.2 Diagrama entidad-relacion.

El presente diagrama representa las tablas de la base de datos donde seran almacenados los datos de las

clases entidades y las relaciones que existen entre ellas.

DIAGRAMA DE CASOS DE USO (Paquete: Operaciones con

las Imagenes)

class Modelo de Datos

images

«column»

*PK image_id: char(36)

*FK serie_id: char(36)
image_name: varchar(50)
image_read: boolean = false
image_number: integer
image_path: varchar(500)
image_comments: varchar
image_width: integer
image_height: integer

[o-
+images_serie_id_fk

(serie_id = serie_id)

+series_pk
1

series

«column»

*PK serie_id: char(36)

*FK study_id: char(36)
serie_name: varchar(50)

+series_study_id_fk +studies_pk

patients

«column»
*PK patient_id: char(36)

patient_comments: Vv:

* patient_name: varchar(100)
* patient_sex: char(l) = 'M"::bpchar

* patient_birthdate: time

archar

N1
+patients_pk

(patient_id = patient_id)

+studies_patient_id_fk
0.*

studies

«column»

*PK study_id: char(36)

*FK patient_id: char(36)
study_name: varchar(50)

serie_date: date
serie_comments: varchar
serie_modality: varchar(20)

0..* (study_id = study_id)

study_date: date
study_comments: varcha

+patients_in_medics_pati

1
+patients_pk

(patient_id = patient_id)

nt_id_fk L patients in_

0.%

aspnet_users

(medic_id

«column»

*FK application_id: char(36)

*PK user_id: char(36)

* user_name: varchar(256)

* lowered_user_name: varchar(256)
mobile_alias: varchar(16)

* is_anonymous: boolean

* last_activity_date: time

+aspnet_users_pk

=user_id)

edics_medic_id_fk
0.%

patients_in_medics

«column»
*pfK patient_id: char(36
*pfK medic_id: char(36)
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Descripcion de las tablas del modelo de entidad relacion.

Tabla

Descripcion

class Modelo de Datos /

aspnet_users

«column»

*FK
*PK
*

*

application_id: char(36)
user_id: char(36)
user_name: varchar(256)

lowered_user_name: varchar(256)

mobile_alias: varchar(16)
is_anonymous: boolean
last_activity_date: time

Esta tabla pertenece a la base de datos de seguridad de
ASP.NET, empleada para almacenar informacion
relacionada con el registro de los usuarios.

class Modelo de Datos /

patients

«column»

*PK
*

*

patient_id: char(36)
patient_name: varchar(100)

patient_sex: char(l) ='M":bpchar

patient_comments: varchar
patient_birthdate: time

Tabla que se emplea para el almacenamiento de la
informacién relacionada al paciente.

Atributo

patient id
patient_name
patient_birthdate
patient_sex
patient_comments

Descripcion

Unico identificador

Nombre del paciente

Fecha de nacimiento

Sexo

Este campo es el designado para
almacenar las anotaciones que el
Médico le realiza al paciente.

class Modelo de Datos /

studies

«column»
*PK study_id: char(36)
*FK patient_id: char(36)

study_name: varchar(50)

* study_date: date

study_comments: varchar

Tabla que se emplea para el almacenamiento de la
informacién relacionada al estudio.

Atributo Descripcion

patient_id Llave extranjera, para identificar
los estudios que pertenecen a
un paciente.

study id Unico identificador

study name Nombre del estudio

study date Fecha de realizacion del estudio

study_comments | Este campo es el designado
para almacenar las anotaciones
gue el Médico le realiza al
estudio.
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Tabla que se emplea para el almacenamiento de la
informacion relacionada a las series.

Atributo Descripcion
class Modelo de Datos / - - - P
study id Llave extranjera, para identificar
: las series que pertenecen a un
seres estudio.
«columny» serie_id Unico identificador
*PK serie_id: char(36) serie_name Nombre de la serie
i study_id: chaf(36) serie_date Fecha de realizacién de la serie
* serie_name: varchar(50) = - . - -
*  serie_date: date serie_modality Modalidad de la serie, es decir
X %fieJO";ml?”fSZ Vaf;hago si es una Tomografia Axial
serie_modality: varchar(20) Computarizada (TAC),
Resonancia Magnética (RM),
etc.
serie_comments Este campo es el designado
para almacenar las anotaciones
gue el Médico le realiza a la
serie.

Tabla que se emplea para el almacenamiento de la
informacion relacionada a las imagenes.

class Modelo de Datos / Atributo Descripcion
serie_id Llave extranjera, para identificar
images las imé&genes que pertenecen a
ol una serie.

« » . - 4 . . g

*PK image_id: char(36) !mage_ld Unico |dent|f|c§1dor

*FK serie_id: char(36) image_name Nombre de la imagen

*  Image_name: varchar(50) image_read Solo puede tomar valores

* image_read: boolean = false -

S prnm munliee eae ver_daderos (true)_q falsos (false)

*  image_path: varchar(500) y sirve para identificar las

iz (el el imagenes que se han visto por

* image_width: integer |

* image_height: integer - 0 m_enos una yez.
image_number Posicién de laimagen en el

fichero DICOM
image_path Ruta para la imagen respecto a
la raiz de la aplicacion.

image width Ancho original de la imagen.
image height Alto original del la imagen.
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3.3 CONCLUSIONES

En este capitulo se realiz6 el andlisis y el disefio del sistema, ademas se mostraron los principales
diagramas correspondientes a estas dos fases como los diagramas de clases del andlisis y los diagramas

de clases del disefio. También se mostraron las descripciones de las clases y de las tablas del modelo de

datos.
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En el presente capitulo se definen los diagramas de despliegue y de componentes.

4.1 DESPLIEGUE

Un diagrama de despliegue es un grafo de nodos unidos por conexiones de comunicacién. Un nodo sera
una unidad de computacion de algun tipo, desde un sensor hasta un mainframe. Un nodo puede contener

instancias de componentes software, objetos, procesos (caso particular de un objeto).

En el caso de las caracteristicas de los servidores (Web y de bases de datos) sus caracteristicas

aparecen en la seccion 2.2.2 Atributos del sistema.

En el diagrama de despliegue que aparece a continuacion se muestra la distribucién de los dispositivos de
cémputo del sistema de teleconsultas. Los clientes que aparecen definidos con CPST (Clientes que
Proveen Servicios de Teleconsulta), son computadoras clientes que se pueden encontrar en los centros
médicos de atencién secundaria o terciaria de salud y desde las cuales se brindan los servicios de
teleconsulta. Los clientes con la definicion CRST (Centros que Requieren Servicios de Teleconsulta) seran

aqguellos centros médicos los cuales requieren de los servicios especializados que ofrecen los primeros.

Por la flexibilidad del sistema los clientes no estan fijos en la definicion inicial dada a cada uno, sino que

segun sus necesidades pueden asumir una u otra.
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DIAGRAMA DE DESPLIEGUE
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4.2 COMPONENTES

Lo que distingue un diagrama de componentes de otros tipos de diagramas es su contenido. Normalmente
contienen componentes, interfaces y relaciones entre ellos. Y como todos los diagramas, también puede
contener, paquetes utilizados para agrupar elementos del modelo.

Un diagrama de componentes muestra las organizaciones y dependencias logicas entre componentes
software, sean éstos componentes de cddigo fuente, binarios o ejecutables. Desde el punto de vista del
diagrama de componentes se tienen en consideracién los requisitos relacionados con la facilidad de
desarrollo, la gestion del software, la reutilizacion, y las restricciones impuestas por los lenguajes de
programacion y las herramientas utilizadas en el desarrollo. Los elementos de modelado dentro de un
diagrama de componentes seran componentes y paquetes. En cuanto a los componentes, s6lo aparecen
tipos de componentes, ya que las instancias especificas de cada tipo se encuentran en el diagrama de

despliegue.
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DIAGRAMA DE COMPONENTES
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4.3 CONCLUSIONES

Se definieron los diagramas de despliegue y de componentes. En el caso del primero, se observé la
distribucion de los dispositivos hardware, y el de componentes mostré las relaciones existentes entre un

conjunto de estos que se organizan como piezas de un rompecabezas para que el sistema funcione como

un todo.
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Con la realizacién de este trabajo se concluye de forma general lo siguiente: el desarrollo actual de la
informatica y las telecomunicaciones, y su aplicacién en el campo de la medicina ha favorecido en gran
medida, el nivel el desarrollo y evolucion de la telemedicina. Dentro de las mdltiples aristas que posee la

telemedicina, las que mas aplicacion tiene en el entorno de la salud cubana es la teleconsulta.

Ademas, para poder realizar este trabajo, se analizaron sistemas que prestan servicios de telemedicina a
escala internacional y nacional; se propuso un sistema para la teleconsulta en linea, se realiz6 la captura
de requisitos, posteriormente el analisis y el disefio del sistema propuesto y por Ultimo se materializé el

sistema en una aplicacién web.
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Para la continuacién de este trabajo se hacen las siguientes recomendaciones:
» Incorporarle transmision de audio y video, para facilitar otros tipos de diagnésticos.
» Realizar un estudio para una posible ampliacion del sistema para brindar servicios de educacion a
distancia.
+ Integrar este sistema al Cassandra PACS?', para de esta forma poder obtener los estudios de los
pacientes desde el servidor del PACS.
* Someter el sistema a pruebas de calidad.

» Realizar un estudio para la implementacion del sistema en plataforma libre.

2lpacs (Picture Archive Communication System) Sistemas que facilitan la visualizacion de imagenes médicas, asi como también
almacenar estas en dispositivos magnéticos u opticos. Los PACS permiten ademas la comunicacion usando las redes
telematicas.
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ANEXOS

CU-01- Subir DICOM para el servidor

CU-01 Subir DICOM para el servidor

Actores: Médico

Proposito: Insertar un nuevo fichero DICOM en el servidor

Resumen: El Médico sube para el servidor. Posteriormente se extrae la informacion

necesaria del DICOM y esta es almacenada en una base de datos. Ademas
se extraen todas las imagenes que el DICOM posee y se almacenan en una
carpeta especifica del disco duro del servidor.

Referencias: RF-1.1, RF-1.2, RF-1.3, RF-1.4, RF-1.5, RF-1.6

Precondiciones:

Poscondiciones: 1 — Infamacion almacenada en la base de datos.
2 — Imagenes localizadas en una ruta especifica.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 - El Médico selecciona subir un fichero para
el servidor.

1.1 — Muestra el diadlogo correspondiente para la
busqueda del fichero DICOM en la PC del
Médico .

2 — Localiza el fichero DICOM, lo selecciona y
luego presiona aceptar.

2.1 — Sube el fichero seleccionado hacia una
carpeta especifica.

2.2 — Extrae la informacién necesaria.

2.3 — Extrae las imagenes.

2.4 — Guarda la informacion.

2.5 — Muestra la informacion.
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ANEXOS

CU-02 - Seleccionar paciente

CU-02 Seleccionar Paciente

Actores: Médico

Proposito: Mostrar la informacion relativa al paciente seleccionado.

Resumen: El Médico selecciona a uno de los Pacientes para obtener informacion a

cerca de este.

Referencias:

RF-2.1

Precondiciones:

1 — Existir al menos un paciente.
2 — Paciente seleccionado.

Poscondiciones:

1 — Datos del paciente mostrados.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona al paciente.

1.1 — Muestra la informacion referente al
elemento seleccionado.

CU-03 - Eliminar paciente

CU-03 Eliminar paciente

Actores: Médico

Proposito: Eliminar la informacion relativa al paciente seleccionado.

Resumen: El Médico selecciona a uno de los Pacientes que aparecen en la lista y lo

elimina.

Referencias:

CU-02, RF-2.2

Precondiciones:

1 — Existir al menos un paciente.
2 — Paciente seleccionado.

Poscondiciones:

1 — Datos del paciente eliminados.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona al paciente.

1.1 — Muestra la informacion referente al
elemento seleccionado.

2 — Presiona eliminar

2.1 — Elimina toda la informacién referente a ese
paciente.
2.2 — Actualiza la informacién en pantalla
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ANEXOS

CU-04 - Realizar anotaciones en el paciente

CU-04 Realizar anotaciones en el Paciente

Actores: Médico

Proposito: Realizar las anotaciones que el Médico crea pertinente sobre el Paciente
Resumen: El Médico selecciona a uno de los Pacientes que aparecen en la lista y edita

sSus anotaciones.

Referencias:

CU-02, RF-2.3

Precondiciones:

1 — Existir al menos un paciente.
2 — Paciente seleccionado.

Poscondiciones:

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona al paciente. 1.1 — Muestra la informacion referente al
elemento seleccionado.

2 — Presiona editar anotaciones. 2.1 — Habilita el cuadro de texto correspondiente
a las anotaciones.

3 — Realiza sus anotaciones y presiona 3.1 — Se actualiza la informacioén.

actualizar

Flujo alterno
3 — Realiza sus anotaciones y presiona 3.1 — No se realiza ninguna actualizacion.
cancelar.

CU-05 - Seleccionar estudio

CU-05 Seleccionar Estudio

Actores: Médico

Proposito: Mostrar la informacion relativa al estudio seleccionado.

Resumen: El Médico selecciona uno de los estudios de algun paciente para obtener

informacién a cerca de este.

Referencias:

RF-3.1

Precondiciones:

1 — Existir al menos un estudio contenido en el paciente.
2 — Estudio seleccionado.

Poscondiciones:

1 — Datos del estudio mostrados.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona al estudio. 1.1 — Muestra la informacion referente al

elemento seleccionado.
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CU-06 — Eliminar estudio

CU-06 Eliminar estudio
Actores: Médico
Proposito: Eliminar la informacion relativa al estudio seleccionado.
Resumen: El Médico selecciona uno de los estudios que aparecen contenidos dentro
de un paciente en la lista y lo elimina.
Referencias: CU-05, RF-3.2
Precondiciones: 1 — Existir al menos un paciente con al menos un estudio.
2 — Estudio seleccionado.
Poscondiciones: 1 — Datos del estudio eliminados.
Curso normal de los eventos
Acciones del Actor Respuestas del Sistema
1 — Selecciona al estudio. 1.1 — Muestra la informacion referente al
elemento seleccionado.
2 — Presiona eliminar 2.1 — Elimina toda la informacién referente a ese
estudio.
2.2 — Actualiza la informacion en pantalla.

CU-07 — Realizar anotaciones en el estudio

CU-07 Realizar anotaciones en el estudio

Actores: Médico

Proposito: Realizar las anotaciones que el Médico crea pertinente sobre el estudio

Resumen: El Médico selecciona uno de los estudios que aparecen contenidos dentro
de un paciente en la lista y le realiza anotaciones

Referencias: CU-05, RF-3.3

Precondiciones: 1 — Existir al menos un paciente con al menos un estudio.
2 — Estudio seleccionado.

Poscondiciones:

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor Respuestas del Sistema

1 — Selecciona al estudio. 1.1 — Muestra la informacion referente al
elemento seleccionado.

2 — Presiona editar anotaciones. 2.1 — Habilita el cuadro de texto correspondiente
a las anotaciones.

3 — Realiza sus anotaciones y presiona 3.1 — Se actualiza la informacioén.

actualizar

Flujo alterno
3 — Realiza sus anotaciones y presiona 3.1 — No se realiza ninguna actualizacion.
cancelar.
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CU-08 — Seleccionar serie

CU-08 Seleccionar serie

Actores: Médico

Proposito: Mostrar la informacion relativa a la serie seleccionada.

Resumen: El Médico selecciona una de las series contenidas en algun estudio para

obtener informacién a cerca de esta.

Referencias:

RF-4.1

Precondiciones:

1 — Existir al menos una serie en el estudio.
2 — Serie seleccionada.

Poscondiciones:

1 — Datos de la serie mostrados.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona la serie.

1.1 — Muestra la informacion referente al
elemento seleccionado.

CU-09 - Eliminar serie

CU-09 Eliminar serie

Actores: Médico

Proposito: Eliminar la informacion relativa a la serie seleccionada.

Resumen: El Médico selecciona una de las series contenidas en algun estudio y la

elimina

Referencias:

CU-08, RF-4.2

Precondiciones:

1 — Existir al menos una serie en el estudio.
2 — Serie seleccionada.

Poscondiciones:

1 — Datos de la serie eliminados.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona la serie.

1.1 — Muestra la informacion referente al
elemento seleccionado.

2 — Presiona eliminar

2.1 — Elimina toda la informacion referente a esa
serie.
2.2 — Actualiza la informacién en pantalla.

ANEXOS




Sistema para la telemedicina online

CU-10 - Realizar anotaciones en la serie

CU-07 Realizar anotaciones en la serie

Actores: Médico

Proposito: Realizar las anotaciones que el Médico crea pertinente sobre la serie
Resumen: El Médico selecciona una de las series contenidas en algun estudio y le

realiza anotaciones.

Referencias:

CU-08, RF-4.3

Precondiciones:

1 — Existir al menos una serie en el estudio.
2 — Serie seleccionada.

Poscondiciones:

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona la serie.

1.1 — Muestra la informacion referente al
elemento seleccionado.

2 — Presiona editar anotaciones.

2.1 — Habilita el cuadro de texto correspondiente
a las anotaciones.

actualizar

3 — Realiza sus anotaciones y presiona

3.1 — Se actualiza la informacion.

Flujo alterno

cancelar.

3 — Realiza sus anotaciones y presiona

3.1 — No se realiza ninguna actualizacion.

CU-11 - Seleccionar imagen

CU-11 Seleccionar imagen

Actores: Médico

Propésito: Mostrar la informacion relativa a la imagen seleccionada.

Resumen: El Médico selecciona una de las imagenes contenidas en alguna serie para

obtener informacién a cerca de esta.

Referencias:

RF-5.1

Precondiciones:

1 — Existir al menos una imagen en la serie.
2 — Imagen seleccionada.

Poscondiciones:

1 — Datos de la imagen mostrados.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona la imagen.

1.1 — Muestra la informacion referente al
elemento seleccionado.

ANEXOS
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CU-12 - Eliminar imagen

CU-12 Eliminar imagen

Actores: Médico

Proposito: Eliminar la informacion relativa a la imagen seleccionada.

Resumen: El Médico selecciona una de las imagenes contenidas en alguna serie y la

elimina.

Referencias:

CU-11, RF-5.2

Precondiciones:

1 — Existir al menos una imagen en la serie.
2 — Imagen seleccionada.

Poscondiciones:

1 — Datos de la imagen eliminados.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona la imagen. 1.1 — Muestra la informacion referente al

elemento seleccionado.

2 — Presiona eliminar

2.1 — Elimina toda la informacion referente a esa
imagen.
2.2 — Actualiza la informacion en pantalla.

CU-13 - Realizar anotaciones en la imagen

CU-13 Realizar anotaciones en la imagen

Actores: Médico

Proposito: Realizar las anotaciones que el Médico crea pertinente sobre la imagen
Resumen: El Médico selecciona una de las imagenes contenidas en alguna serie y

realiza las anotaciones.

Referencias:

CU-11, RF-5.3

Precondiciones:

1 — Existir al menos una imagen en la serie.
2 — Imagen seleccionada.

Poscondiciones:

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona la imagen. 1.1 — Muestra la informacion referente al
elemento seleccionado.

2 — Presiona editar anotaciones. 2.1 — Habilita el cuadro de texto correspondiente
a las anotaciones.

3 — Realiza sus anotaciones y presiona 3.1 — Se actualiza la informacién.

actualizar

Flujo alterno
3 — Realiza sus anotaciones y presiona 3.1 — No se realiza ninguna actualizacion.
cancelar.
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ANEXOS

CU-14 - Buscar usuarios

CU-14 Buscar usuarios

Actores: Médico

Proposito: Buscar usuarios registrados en el sistema

Resumen: El Médico busca a otros usuarios registrados en el sistema.
Referencias: RF-6.1

Precondiciones:

Poscondiciones:

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona buscar usuarios.

1.1 — Muestra la ventana correspondiente a las
blsquedas.

2 — Introduce el nombre o parte del nombre del
usuario que desea buscar.

2.1 — Busca todos los usuarios que sus nombres
tengan coincidencia con el entrado por el
Médico y los adiciona a una lista.

2.2 — Muestra una lista con el resultado de la
bldsqueda.

CU-15 - Anadir contactos

CU-15 Anadir contacto

Actores: Médico

Propésito: Adicionar nuevos usuarios a su lista de contactos.

Resumen: El Médico busca a otros usuarios registrados en el sistema para luego

agregar los que le interese.

Referencias: CU-14, RF-6.2

Precondiciones:

Poscondiciones: 1 — Contactos adicionados.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona afadir contactos.

1.1 — Muestra la ventana correspondiente a
adicionar contactos.

2 — Introduce el nombre o parte del nombre del
usuario que desea buscar para afiadirlo a su
lista de contactos y presiona buscar.

2.1 — Busca todos los usuarios que sus nombres
tengan coincidencia con el entrado por el
Médico y los adiciona a una lista.

2.2 — Muestra una lista con el resultado de la
bldsqueda.

3 — Selecciona el o los usuarios que desea
aparezcan dentro de su lista de contactos.

3.1 — Agrega los nuevos contactos.
3.2 — Actualiza la lista de contactos del Médico .
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CU-16 - Eliminar contacto

CU-16 Eliminar contacto

Actores: Médico

Proposito: Eliminar contactos de su lista de contactos.

Resumen: El Médico selecciona los contactos con el fin de eliminarlos de su lista de
contactos.

Referencias: RF-6.3

Precondiciones:

1 — Contactos seleccionados.

Poscondiciones: 1 — Contactos eliminados.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona la opcion de eliminar contactos.

1.1 — Muestra la ventana correspondiente para
eliminar contactos.

2 —Selecciona los contactos a eliminar de la
lista.

2.1 — Elimina todos los contactos seleccionados.
2.2 — Actualiza la lista de contactos.

CU-17 - Renombrar contacto

CU-17 Renombrar contacto

Actores: Médico

Propésito: Cambiar el nombre a los contactos de su lista de contactos.

Resumen: El Médico selecciona a alguno de sus contactos con el fin de renombrarlo y

asi poder identificarlo con mucha mayor rapidez.

Referencias: RF-6.4

Precondiciones:

1 — Contacto seleccionado.

Poscondiciones: 1 — Contacto renombrado.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona a algun contacto y presiona
renombrar

1.1 — Muestra el nombre actual del contacto en
una caja de texto.

2 — Escribe en nuevo nombre del contacto y
presiona actualizar.

2.1 — Actualiza el nuevo nombre del contacto.
2.2 — Deshabilita la caja de texto.

ANEXOS
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CU-18 — Teleconsultar contacto

CU-17 Teleconsultar contacto

Actores: Médico

Proposito: Pedir una segunda opinién a un especialista.

Resumen: El Médico selecciona a alguno de sus contactos con el fin de establecer una
comunicacion con este, e intercambiar opiniones sobre algin caso
determinado.

Referencias: RF-6.5

Precondiciones: 1 — Aparece un caso que requiere ser teleconsultado.

Poscondiciones: 1 — Caso diagnosticado.

Escenariol

Acciones del Actor Respuestas del Sistema

1 — Selecciona a algun contacto de la lista y 1.1 — Muestra la interfaz correspondiente a la

realiza un doble clic con el Mouse. teleconsulta.

2 — Escribe sus ideas o dudas en una caja de 2.1 — Establece un canal de comunicacion entre

texto y presiona la tecla “Enter”. ambos (Médico y contacto teleconsultado) si

(Y asi sucesivamente) este no existe.

2.2 — Levanta en la PC del contacto
teleconsultado una interfaz similar a la del
Médico que teleconsulta.

2.3 — Muestra el mensaje al contacto
seleccionado.

2.4 —Muestra el mensaje respuesta proveniente
del contacto al cual se le ha solicitado la
teleconsulta.

(Y asi sucesivamente)

3 — Diagnostica el caso y cierra la ventana 3.1 Elimina el canal de comunicacion que se

correspondiente a la teleconsulta. habia establecido entre el Médico y el contacto

teleconsultado.
Escenario2

Acciones del Actor Respuestas del Sistema

1 — Selecciona a algun contacto de la lista y 1.1 — Muestra la interfaz correspondiente a la

realiza un doble clic con el Mouse. teleconsulta.

2 — Marca detalles que le resultan de interés 2.1 — Establece un canal de comunicacion entre

sobre la imagen y presiona enviar. ambos (Médico y contacto teleconsultado), si

(Y asi sucesivamente) este no existe.

2.2 — Levanta en la PC del contacto
teleconsultado una interfaz similar a la del
Médico que teleconsulta.

2.3 — Muestra las marcas realizadas por el
Médico al contacto teleconsultado en la imagen
gue es comun para ambos.

2.4 —Muestra el mensaje respuesta proveniente
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del contacto al cual se le ha solicitado la
teleconsulta.
(Y asi sucesivamente)

3 — Diagnostica el caso y cierra la ventana
correspondiente a la teleconsulta.

3.1 Elimina el canal de comunicacién que se
habia establecido entre el Médico y el contacto
teleconsultado.

CU-19 — Hacer zoom sobre la imagen

CU-17 Hacer zoom sobre la imagen

Actores: Médico

Proposito: Incrementar o disminuir el tamafo de la imagen con el objetivo de encontrar
detalles de interés.

Resumen: El Médico incrementa o disminuye el tamafio de la imagen con el fin de

encontrar detalles que le ayuden al diagndstico.

Referencias:

CU-11, RF-7.2

Precondiciones:

1 — Imagen seleccionada.

Poscondiciones:

1 — Imagen escalada.

Escenario 1

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

mas grande.

1 — Presiona la tecla “Shift” y arrastra con el
Mouse la imagen con el objetivo de hacerla

1.1 — Incrementa el tamafio de la imagen.

Escenario 2

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

mas pequenia.

1 — Presiona la tecla “Shift” y arrastra con el
Mouse la imagen con el objetivo de hacerla

1.1 — Decrementa el tamafio de la imagen.

CU-20 - Mover la imagen

CU-17 Mover la imagen

Actores: Médico

Proposito: Arrastrar o mover la imagen por toda el area de trabajo para obtener
informacion.

Resumen: El Médico mueve la imagen hasta una posicion en la cual puede observar

detalles de esta, que por ser demasiado grande no observan del todo en el
area de trabajo.

Referencias:

CU-11, RF-7.3

Precondiciones:

1 — Imagen seleccionada.

Poscondiciones:

1 — Imagen cambiada de posicién.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Daclic sobre el area de la imagen y con el

1.1 — Actualiza la posicién de la imagen hasta

ANEXOS
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ANEXOS

| botén del Mouse oprimido arrastra la imagen.

| las coordenadas actuales. |

CU-21 - Editar perfil

CU-17 Editar perfil.

Actores: Médico

Propdsito: Cambiar los datos personales del Médico .
Resumen: El Médico edita su informacién personal
Referencias: RF-8

Precondiciones:

Poscondiciones: 1 — Datos personales modificados.

Curso normal de los eventos

Acciones del Actor

Respuestas del Sistema

1 — Selecciona la opcién de modificar su perfil.

1.1 — Muestra la interfaz correspondiente con los
datos actuales del perfil del Médico .

2 — Introduce los nuevos cambios a su perfil y
presiona actualizar.

2.1 — Actualiza los datos.
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ANEXOS

Subir DICOM para el servidor

DIAGRAMA DE CLASES

DEL ANALISIS — CU-01

analysis Subir DICOM para el servidor /

Médico :Médico

(from Sistema.Actores)

O=

Paciente

%Q—

Estudio

«flow» >-©

Cl_BandejaCasos

CC_DICOM

()

Serie

O

Imagen
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Seleccionar paciente

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-02

analysis Seleccionar Paciente /

% """" < :f?gv;;\____>-©—® Q

Cl_BandejaCasos CC_Paciente Paciente

Médico :Médico )
(from Bandeja de casos) (fromBandeja de casos)
(from Sistema.Actores)

Eliminar paciente

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-03

analysis Seleccionar Paciente /

0 e dO— O .0

Cl_BandejaCasos CC_Paciente Paciente

Médico :Médico .
(fromBandeja de casos) (fromBandeja de casos)
(from Sistema.Actores)
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Realizar anotaciones al paciente

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-04

analysis Seleccionar Paciente /

0 e dO—O .0

Cl_BandejaCasos CC_Paciente Paciente

Médico :Médico .
(fromBandeja de casos) (fromBandeja de casos)
(from Sistema.Actores)

Seleccionar estudio

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-05

analysis Seleccionar Estudio /

2 O OO

Cl_BandejaCasos CC_Estudio Estudio

Médico :Médico (fromBandeja de casos) (fromBandeja de casos)

(from Sistema.Actores)
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ANEXOS

Eliminar estudio

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-06

analysis Seleccionar Estudio /

Cl_BandejaCasos
Médico :Médico (from Bandeja de casos)

(from Sistema.Actores)

% T dow —G Q

CC_Estudio Estudio

(fromBandeja de casos)

Realizar anotaciones al estudio

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-07

analysis Seleccionar Estudio /

Cl_BandejaCasos
Médico :Médico (from Bandeja de casos)

(from Sistema.Actores)

OO0

CC_Estudio Estudio

(fromBandeja de casos)
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ANEXOS

Seleccionar serie

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-08

analysis Seleccionar Serie /

O

«flow» ___>-O
; ; Cl_BandejaCasos CC_Serie
Médico :Médico .

(fromBandeja de casos)

(from Sistema.Actores)

O

Serie

(fromBandeja de casos)

Eliminar serie

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-09

analysis Seleccionar Serie /

O

«flow» ___>-Q
; ; Cl_BandejaCasos CC_Serie
Médico :Médico .

(fromBandeja de casos)

(from Sistema.Actores)

O

Serie

(fromBandeja de casos)
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ANEXOS

Realizar anotaciones a la serie

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-10

analysis Seleccionar Serie /

«flow» >~Q

Cl_BandejaCasos CC_Serie
Médico :Médico )
(from Bandeja de casos)

(from Sistema.Actores)

O

Serie

(fromBandeja de casos)

Seleccionar imagen

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-11

analysis Seleccionar Imagen /

O ddlows —©
Cl_BandejaCasos

Adicn Madi CC_Imagen
Médico :Médico (from Bandeja de casos) —mag

(from Sistema.Actores)

O

Imagen

(fromBandeja de casos)
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Eliminar imagen

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-12

analysis Seleccionar Imagen /

T o >‘Q — Q

Cl_BandejaCasos

Adicn “M&di CC_Imagen
Médico :Médico (from Bandeja de casos) —mag

Imagen

) (fromBandeja de casos)
(from Sistema.Actores)

Realizar anotaciones a la imagen

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-13

analysis Seleccionar Imagen /

30O 0

Cl_BandejaCasos
CC_Imagen Imagen

(fromBandeja de casos)

Médico :Médico (fromBandeja de casos)

(from Sistema.Actores)
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Buscar usuario

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-14

analysis Buscar Usuario /

«flow»

Cl_BuscarUsuario CC_BuscarUsuario Contacto
Médico :Médico

(from Sistema.Actores)
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Anadir contacto

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-15

analysis Afiadir Contacto /

~~ CC_Contacto

AN

Médico :Médico  «flow»"~3
(from Sistema.Actores)
Cl_AdicionarContacto

Contacto

CI_BuscarUsuaN\ /

CC_BuscarUsuario
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ANEXOS

Eliminar contacto

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-16

analysis Eliminar Contacto /

Cl_Contacto CC_Contacto
Médico :Médico

(from Sistema.Actores)

% ““::fa,'wz;'#Q—@%@

Contacto

Renombrar contacto

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-17

analysis Eliminar Contacto /

------------

«flow»

Cl_Contacto CC_Contacto
Médico :Médico

(from Sistema.Actores)

Contacto
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ANEXOS

Teleconsultar contacto

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-18

analysis Teleconsultar Contacto /

C_Imagen
(fromImagen

/inTeleconsulta
rd

-
e
rd
- rd
e
rd
L «flow»
- e

Imagen

(fromBandeja de casos)

«flow»
CI_Contactc\
Médico :Médico

(from Sistema.Actores) CC Contacto

\
Q)

Contacto
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ANEXOS

Hacer zoom sobre la imagen

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-19

analysis Realizar Zoom /

«flow»

Cl_Teleconsulta
Médico :Médico (from Contactos)
(from Sistema.Actores)

CC_Imagen Imagen

(fromImagen) (fromBandeja de casos)

Mover la imagen

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-20

analysis Realizar Zoom /

«flow»

Cl_Teleconsulta
Médico :Médico
(from Contactos)
(from Sistema.Actores)

CC_Imagen Imagen

(from Imagen) (fromBandeja de casos)
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Editar perfil

DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS — CU-21

analysis Modificar perfil /

% “““ < :fvgv;;"'>l© — —

Cl_Perfil CC_Perfil Perfil

Médico :Médico

(from Sistema.Actores)
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ANEXOS

Subir DICOM para el servidor

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-01

class FrameThumbExtractor

Extractor

TeleconsultaBusinessEntities::Patient

patient

dicom: DICOM = null
Patient

<<build>> <<submit>>

Page
ASP.NET Pages:BC_Default

BandejaCasos: [
Form

+  Extractor()

«property»

+  Extract(string, string, string, int) : void

+ Patient( : Patient

birthdate: DateTime

comments: string

id: Guid

name: string

parentid: Guid

sex: Sex

studies: StudyCollection = new StudyCollec.

# getThumbNail(Bitmap, int, int) : Bitmap patient
- Getvalue(string, string) : string \

TeleconsultaBusiness:PatientManager

patientDam:_PatientDataAccessManager

e

Patient(Guid, Guid, string, DateTime, string, Sex)
Patient(Guid, string, DateTime, string, Sex)
Patient(string, DateTime, string, Sex)
Patient(Guid, Guid, sting, Sex)

Patient()

ToString() : string

«property»

P

Birthdate() : DateTime
Comments() : string

1d0 : Guid

IsRead() : bool

Name() : string

Parentld() : Guid

Sex(): Sex

Studies) : StudyCollection

AddPatientsT oMedics(P:

ollection, Guid(]) : void

ddPatientToMedic(Patient, Guid
elete(Patient]
elete(Guid) : bool
indByName(strin,

PatientCollection

bool

void

PatientCollection

Guid) : PatientCollection

y
etAllByParent(Type, Guid) : PatientCollection
nsert(Patient) : bool

IsPatientinMedic(Patient, Guid) : bool
PatientManager()

RemovePatientF:

ent, Guid) : void

RemovePatient:

ollection, Guid(]) : void

elect(strin
lect(Guid) : Patient
bool

: Patient

# BttnAddDicomFile_Click(object, EventArgs) : void
# BttnShowContacts_Clicklobject, EventArgs) : void
LoadContacts) : void
- LoadPatients) : void
# Page_Load(object, EventArgs) : void +
ShowProfile() : void + A
+ D
+ D
+ Fi
+ GelAll
+ G
+ G
+
+
+
+
+ S
+
+  Ups
Dam!
- serieDam: SerieD:
+ Delete(Guid) : bool
+ Delete(Mediclmage) : bool + Delete(Serie) : bool
+ llection + Delete(Guid) : bool
+ GetAll() : MedicimageCollection +  FindByName(string) : SerieCollection
+ Gel Guid) : liectio + GetAll( : SerieCollection
+ GetAllByParent(Type, Guid) ollectiol +  GetAllByP: Guid) : SerieCollection
2 = iNsaicimage)Siioel + GetAlByPareni(Type, Guid) : SerieCollection
MedicimageManager( + Inseri(Serie) : bool
+ Select(string) : Medicimage + Select(gtring) : Serie
+ Select(Guid) : Medicimage + Seleci(Guid) : Serie
+ L bool - SerieManager
+ L bool

TeleconsultaBusinessEntities::Medicimage

comments: string
height: int

id: Guid
isRead: bool
name: string
number: int
parentld: Guid
path: string
width: int

+
+
+
+

Medicimage(Guid, string, Guid, int, bool, string, string

Medicimage(Guid, Guid, stiing, int, bool)
Medicimage()
ToString() : string

«property»

+
+

+
+
+
+
+
+
+

Comments() : string
Height( : int

1d0 : Guid
IsRead() : bool
Name(): string
Number() : int
Parentid() : Guid
Path( : sting
Width( : int

TeleconsultaBusiness:StudyManager

studyDam:_StudyDataAccessManager

P

Delete(Study) : bool
Delete(Guid) : bool
FindByName(string) : StudyCollection
GetAll() : StudyCollection
Guid) : StudyColl
Insert(Study) : bool
Select(string Stud
Select(Guid) : Study
StudyManager
L bool

tion

TeleconsultaBusinessEntities::Serie

TeleconsultaBusinessEntities:Study

comments: string
date: DateTime

id: Guid

images: Il

tion = new
modality: string

name: sting

parentid: Guid

comments: string
date: DateTime
id: Guid

name: sting
parentid: Guid

series: SerieCollection = new SerieCollec...

Guid, string, DateTime)

+
+
+

+
+

+
+
+
+
+
+

Serie(Guid, Guid, string, string, string, DateTime)
Serie()
ToString() : string

«property»

Comments) : string

Date( : DateTime

1d0 : Guid

images() : MediclmageCollection
IsRead() : bool

Modality( : sting

Name(): string

Parentld() : Guid

A
+ Study(Guid, string, DateTime)
+ Study(sting, DateTime)
+ Study)

+ ToSting() : string
«property»

+ Comments(): string
+ Date(): DateTime
+ 1d0 : Guid

+ IsRead() : bool
+ Name(): stiing
+ Parentid() : Guid
+_Series) : SerieCollection
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Seleccionar paciente

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-02

class Design Model

BandejaCasos:: BandejaCasos::
CP Form
>
<<build>> <<submit>>

Page
ASP.NET Pages::BC_Default

# BttnAddDicomFile_Click(object, EventArgs) : void
# BttnShowContacts_Click(object, EventArgs) : void

- LoadContacts() : void
- LoadPatients() : void TeleconsultaBusiness::PatientManager
# Page_Load(object, EventArgs) : void
- ShowProfile() : void - patientDam: PatientDataAccessManager
+ AddPatientsToMedics(PatientCollection, Guid[]) : void
+ AddPatientToMedic(Patient, Guid) : void
+ Delete(Patient) : bool
+ Delete(Guid) : bool
TeleconsultaBusinessEntities::Patient + FindByName(string) : PatientCollection
+ GetAll() : PatientCollection
- birthdate: DateTime + GetAllByParent(string, Guid) : PatientCollection
- comments: string + GetAllByParent(Type, Guid) : PatientCollection
- id: Guid + Insert(Patient) : bool
- name: string + IsPatientinMedic(Patient, Guid) : bool
- parentld: Guid - PatientManager()
- sex: Sex + RemovePatientFromMedic(Patient, Guid) : void
- studies: StudyCollection = new StudyCollec... + RemovePatientsFromMedics(PatientCollection, Guid[]) : void
+ Select(string) : Patient
+ Patient(Guid, Guid, string, DateTime, string, Sex) + Select(Guid) : Patient
+ Patient(Guid, string, DateTime, string, Sex) + Update(Patient) : bool
+ Patient(string, DateTime, string, Sex)
+ Patient(Guid, Guid, string, Sex)
+ Patient()
+ ToString() : string
«property»
+ Birthdate() : DateTime
+ Comments() : string
+ 1d(): Guid
+ IsRead() : bool
+ Name() : string
+ Parentld() : Guid
+ Sex(): Sex
+ Studies() : StudyCollection
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Eliminar paciente

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO — CU-03

<Similar al Diagrama de clases del disefio: Seleccionar paciente>

Realizar anotaciones en el paciente

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-04

<Similar al Diagrama de clases del disefio: Seleccionar paciente>
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ANEXOS

Seleccionar estudio

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-05

class Design Model

BandejaCasos::

cP Form

BandejaCasos::

N /

<<build>>

<<submit>>

ASP.NET Pages::BC_Default

Page

BttnAddDicomFile_Click(object, EventArgs) : void
BttnShowContacts_Click(object, EventArgs) : void

LoadContacts() : void

LoadPatients() : void
Page_Load(object, EventArgs) : void
ShowProfile() : void

TeleconsultaBusiness::StudyManager

/

studyDam: StudyDataAccessManager

TeleconsultaBusinessEntities::Study

comments: string
date: DateTime
id: Guid

name: string
parentld: Guid

series: SerieCollection = new SerieCollec...

+ o+ o+ o+ A+ o+ o+

Delete(Study) : bool

Delete(Guid) : bool
FindByName(string) : StudyCollection
GetAll() : StudyCollection

GetAllByParent(string, Guid) : StudyCollection

GetAllByParent(Type, Guid) : StudyCollection

Insert(Study) : bool
Select(string) : Study

Select(Guid) : Study
StudyManager()

Update(Study) : bool

+ o+ o+ o+ o+

+ o+ o+ o+ o+ o+

Study(Guid, Guid, string, DateTime)
Study(Guid, string, DateTime)
Study(string, DateTime)

Study()

ToString() : string

«property»

Comments() : string
Date() : DateTime

Id() : Guid

IsRead() : bool

Name() : string
Parentld() : Guid

Series() : SerieCollection
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Eliminar estudio

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-06

<Similar al Diagrama de clases del disefio: Seleccionar estudio>

Realizar anotaciones en el estudio

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-07

<Similar al Diagrama de clases del disefio: Seleccionar estudio>
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ANEXOS

Seleccionar serie

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-08

class Design Model /

BandejaCasos:: @ BandejaCasos::
CP Form
o
<<build>> <<submit>>

Page
ASP.NET Pages::BC_Default e

# BttnAddDicomFile_Click(object, EventArgs) : void
# BttnShowContacts_Click(object, EventArgs) : void
- LoadContacts() : void

- LoadPatients() : void

# Page_Load(object, EventArgs) : void

- ShowpProfile() : void

TeleconsultaBusiness::SerieManager

S

TeleconsultaBusinessEntities::Serie

serieDam: SerieDataAccessManager

comments: string

date: DateTime

id: Guid

images. MedicimageCollection = new MedicimageC...
modality: string

name: string

parentld: Guid

+ +

+ 4+ o+ o+ o+ o+

Serie(Guid, Guid, string, string, string, DateTime)
Serie()
ToString() : string

«property»

Comments() : string

Date() : DateTime

I1d() : Guid

Images() : MediclmageCollection
IsRead() : bool

Modality() : string

Name() : string

Parentld() : Guid

+ 4+ + + o+ o+ o+

Delete(Serie) : bool

Delete(Guid) : bool

FindByName(string) : SerieCollection

GetAll() : SerieCollection
GetAllByParent(string, Guid) : SerieCollection

GetAllByParent(Type, Guid) : SerieCollection

Insert(Serie) : bool
Select(string) : Serie
Select(Guid) : Serie

SerieManager()
Update(Serie) : bool
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Eliminar serie

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-09

<Similar al Diagrama de clases del disefio: Seleccionar serie>

Realizar anotaciones en la serie

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-10

<Similar al Diagrama de clases del disefio: Seleccionar serie>
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Seleccionar imagen

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-11

class Design Model

BandejaCasos::
CP @ Form

BandejaCasos::

<<build>> <<submit>>

Page
ASP.NET Pages::BC_Default

# BttnAddDicomFile_Click(object, EventArgs) : void
# BttnShowContacts_Click(object, EventArgs) : void
- LoadContacts() : void

- LoadPatients() : void

# Page_Load(object, EventArgs) : void

- ShowProfile() : void

TeleconsultaBusiness:MediclmageManager

mediclmageDam: MediclmageDataAccessManager

TeleconsultaBusinessEntities::Mediclmage

comments: string
height: int

id: Guid
isRead: bool
name: string
number: int
parentld: Guid
path: string
width: int

+ o+ o+ o+ o+ o+ o+

+ o+ o+

Delete(Guid) : bool

Delete(Mediclmage) : bool

FindByName(string) : MediclmageCollection

GetAll() : MediclmageCollection
GetAllByParent(string, Guid) : MediclmageCollectior|

GetAllByParent(Type, Guid) : MediclmageCollection

Insert(Mediclmage) : bool
MediclmageManager()
Select(string) : Mediclmage
Select(Guid) : Mediclmage
Update(Mediclmage) : bool

+ + o+ o+

+ o+ o+ o+ o+ o+ o+

Mediclmage(Guid, string, Guid, int, bool, string, string)
Mediclmage(Guid, Guid, string, int, bool)
Mediclmage()

ToString() : string

«property»

Comments() : string
Height() : int

1d() : Guid

IsRead() : bool
Name() : string
Number() : int
Parentld() : Guid
Path() : string
Width() : int
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Eliminar imagen

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-12

<Similar al Diagrama de clases del disefio: Seleccionar imagen>

Realizar anotaciones en la imagen

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-13

<Similar al Diagrama de clases del disefio: Seleccionar imagen>

Buscar usuarios

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-14

class Design Model /

AdministrarContacto:: @ AdministrarContacto::
CP Form
-
<<build>> <<submit>>
Page

ASP.NET Pages::TC_Dialogs_AddContacts

BttnAdd_Click(object, EventArgs) : void
BttnDeleteContact_Click(object, EventArgs) : void
BttSearch_Click(object, EventArgs) : void
OnPreRender(EventArgs) : void
Page_Load(object, EventArgs) : void

*H R HH

FindManager
User:

MembershipUser | ——————— + Find(string) : User[]
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Anadir contacto

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-15

class Design Model /

AdministrarContacto:: @
CP

>

AdministrarContacto::

Form

N~

<<build>>

7

<<submit>>

ASP.NET Pages::TC_Dialogs_AddContacts

Page

H OB HF H R

BttnAdd_Click(object, EventArgs) : void
BttnDeleteContact_Click(object, EventArgs) : void
BttSearch_Click(object, EventArgs) : void
OnPreRender(EventArgs) : void
Page_Load(object, EventArgs) : void

Profile

+ AddContact(User:MembershipUser) : void

FindManager

+ Find(string) : User(]

T

User:
MembershipUser
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Anadir contacto

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-15

class Design Model /

ASP.NET Pages::TC_Dialogs_AddContacts

AdministrarContacto:: @ AdministrarContacto::
CP Form
—
<<build>> <<submit>>
Page

H oH OH o H

BttnAdd_Click(object, EventArgs) : void
BttnDeleteContact_Click(object, EventArgs) : void
BttSearch_Click(object, EventArgs) : void
OnPreRender(EventArgs) : void
Page_Load(object, EventArgs) : void

Profile

+ AddContact(User:MembershipUser) : void

FindManager

+ Find(string) : User(]

T

User:
MembershipUser
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Eliminar contacto

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-16

class Design Model /

AdministrarContacto:: @ AdministrarContacto::
CP Form
>—]
7/
<<build>> <<submit>>
Page

ASP.NET Pages:TC_Dialogs_AddContacts

BttnAdd_Click(object, EventArgs) : void
BttnDeleteContact_Click(object, EventArgs) : void
BttSearch_Click(object, EventArgs) : void
OnPreRender(EventArgs) : void
Page_Load(object, EventArgs) : void

B OoH H H W

Profile

+ AddContact(User:MembershipUser) : void
+ Remove(User:-MembershipUser) : void

User: /

MembershipUser

118



ANEXOS

Sistema para la telemedicina online

Renombrar contacto

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-17

class Design Model /

AdministrarContacto:: @ AdministrarContacto::
CP Form
>—]
7/
<<build>> <<submit>>
Page

ASP.NET Pages:TC_Dialogs_AddContacts

BttnAdd_Click(object, EventArgs) : void
BttnDeleteContact_Click(object, EventArgs) : void
BttSearch_Click(object, EventArgs) : void
OnPreRender(EventArgs) : void
Page_Load(object, EventArgs) : void

B OoH H H W

Profile

+ AddContact(User:MembershipUser) : void
+ Indexer() : User:MembershipUser[]

User: / + Remove(User:-MembershipUser) : void
MembershipUser
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Teleconsultar contacto

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-18

class Design Model

<<link>>

discussionboard::CP @

UserBoard:: @ UserBoard::
cpP Form
<<submit>>
<<build>>
Page

ASP.NET Pages::UserBoard

# Page_Load(object, EventArgs) : void
- ShowHeaderProfile() : void

discussionboard::
Form

Profile

Indexer() : User:MembershipUser[]

+ o+ + +

Save() : void

<<build>> <<submit>>

System.Web.Ul.Page
ASP.NET Pages:discussionboard

# Page_Load(object, EventArgs) : void

Contact:
MembershipUser

AddContact(Profile:ProfileCommon) : void

Remove(Profile:ProfileCommon) : void

TeleconsultaBusiness:MediclmageManager

- medicilmageDam: MediclmageDataAccessManager

Delete(Guid) : bool

Delete(Mediclmage) : bool

FindByName(string) : MedicimageCollection
GetAll() : MedicimageCollection
GetAllByParent(string, Guid) : MediclmageCollectio
GetAllByParent(Type, Guid) : MediclmageCollectio
Insert(Mediclmage) : bool

MedicimageManager(

Select(string) : Medicimage

Select(Guid) : Medicimage

Update(Medicimage) : bool

+ o+ o+ + o+ o+

+ o+ o+

TeleconsultaBusinessEntities::Mediclmage

- comments: string
- height: int

- id: Guid

- isRead: bool

- name: string

- number: int

- parentld: Guid

- path: string

- width: int

+ Mediclmage(Guid, string, Guid, int, bool, string, string)
+ Mediclmage(Guid, Guid, string, int, bool)
+ Mediclmage()

+ ToString() : string

«property»

Comments() : string

Height() : int

Id() : Guid

IsRead() : bool

Name() : string

Number() : int

Parentld() : Guid

Path() : string

Width() : int

+ o+ o+ + o+ o+t
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Hacer zoom sobre la imagen

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-19

class Design Model

discussionboard::CP @ discussionboard::
Form

<<build>> <<submit>>

N/

SystemWeb.UL.Page

ASP.NET Pages:discussionboard TeleconsultaBusiness::MediclmageManager
# Page_Load(object, EventArgs) : void - medicimageDam: MediclmageDataAccessManager
\ + Delete(Guid) : bool
+ Delete(Mediclmage) : bool
+ FindByName(string) : MediclmageCollection
+ GetAll() : MediclmageCollection
TeleconsultaBusinessEntities::Mediclmage + GetAllByParent(string, Guid) : MediclmageCollection
+ GetAllByParent(Type, Guid) : MediclmageCollection|
- comments: string + Insert(Mediclmage) : bool
- height: int - MedicimageManager()
- id: Guid + Select(string) : Mediclmage
- isRead: bool + Select(Guid) : Medicimage
- name: string + Update(Mediclmage) : bool
- number: int
- parentld: Guid
- path: string
- width: int
+ Mediclmage(Guid, string, Guid, int, bool, string, string)
+ Mediclmage(Guid, Guid, string, int, bool)
+ Mediclmage()
+ TosString() : string
«property»
+ Comments() : string
+ Height() : int
+ 1d() : Guid
+ IsRead() : bool
+ Name() : string
+ Number() : int
+ Parentld() : Guid
+ Path(): string
+ Width() : int
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Mover la imagen

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO — CU-20

<Similar al Diagrama de clases del disefio: Hacer zoom sobre la imagen>

Editar perfil

DIAGRAMA DE CLASES DEL DISENO - CU-21

class Design Model /

Profile::CP @ Profile:Form
——
<<build>> <<submit>>
Page

ASP.NET Pages::profile

bttnUpdate_Click(object, EventArgs) : void
getThumbNail(Bitmap, int, int) : Bitmap
OnPreRender(EventArgs) : void
Page_Load(object, EventArgs) : void
SaveProfilelmage() : void

Yo R R

Profile

AddContact(Profile:ProfileCommon) : void
Indexer() : User:MembershipUser(]
Remove(Profile:ProfileCommon) : void
Save() : void

+ o+ o+ o+

Profile: /
ProfileCommon
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