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RESUMEN

RESUMEN

El punto de partida de esta investigacion esta dado por un estudio critico y detallado de
la aplicacion Web Sistema de Ayuda Médica para la Atencion de las Dislipoproteinemias
(SAMAD), con el objetivo de realizar el refinamiento del andlisis y disefio de un software
eficaz que permita obtener el diagndstico y tratamiento de las dislipoproteinemias y a su
vez pueda ser instalado en los servidores de Infomed, con todo los requisitos de

seguridad que estan establecidos.

En la presente investigacion se hace el refinamiento del andlisis y disefio de SAMAD en
la cual van a estar presente un grupo importante de funcionalidades que permitira a los
médicos registrados en los servidores de Infomed la posibilidad de acceder a la
aplicaciobn Web permitiendo gestionar toda la informacion relacionada con la atencion a
pacientes, ademas de realizar todos los calculos necesarios en las diferentes consultas.
Se redisefia la aplicacion Web teniendo en cuenta herramientas informaticas de software
libre. El Sistema debe desplegarse siguiendo la arquitectura orientada por Softel en el

Documento de Arquitectura del Software para el Ministerio de Salud Publica (MINSAP).

PALABRAS CLAVES:

Software, Dislipoproteinemias, Web, Refinamiento.
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INTRODUCCION

INTRODUCCION

El Sistema de Ayuda Médica para la Atencion de las Dislipoproteinemias (SAMAD) esta
relacionado con la atencion a las Dislipoproteinemias que son un grupo de enfermedades
que ‘estan caracterizadas por el aumento de la concentracion de una, varias o todas las
fracciones lipidicas del plasma. Los principales lipidos plasmaticos son el colesterol
(hipercolesterolemia) y los triglicéridos (hipertrigliceridemia), también otros circulando en

sangre a través de las lipoproteinas.” (1)

Las dislipoproteinemias son enfermedades de dificil diagndstico cuando se trata de
discriminar entre formas secundarias y primarias. Los profesionales de la salud afines al
tema, se enfrentan a una gran variedad de situaciones que conllevan a diferentes
soluciones teniendo en cuenta las particularidades de cada paciente; es importante que
se evallen cuidadosamente sus factores de riesgos, grupo de riesgos al que pertenece,
causas secundarias, antecedentes patolégicos personales y familiares, entre otras
consideraciones médicas importantes que permitan la indicacion de tratamientos

adecuados segun las caracteristicas individuales en cada paciente.

Actualmente se conoce que con las modificaciones favorables de los valores de las
lipoproteinas plasmaticas, mediante acciones no farmacoldgicas y farmacoldgicas, se
puede disminuir la incidencia de cardiopatia isquémica, enfermedades cerebrovasculares
y enfermedad vascular de miembros inferiores, lo que posibilitaria no solo la prevencién

sino incluso la regresion de la aterosclerosis. (1)

En Cuba se trabaja incansablemente en la blsqueda e implementacién de vias y
alternativas que contribuyan al diagnéstico y tratamiento de las dislipoproteinemias,
ademas de ofrecer una mejor preparacion a los especialistas en esta rama de la salud.
En torno al tema en el curso 2006-2007, la Universidad de las Ciencias Informaticas en
conjunto con el hospital "Hermanos Ameijeiras" comenzaron el desarrollo de una
aplicacion Web denominada SAMAD, la cual tenia como objetivos fundamentales:
automatizar el proceso de diagnéstico y tratamiento de la dislipoproteinemias, brindar
informacién a la poblacion de temas relacionados con este padecimiento y homogeneizar
los conocimientos correspondientes a esta enfermedad en la comunidad médica cubana.

Esta aplicacion Web no quedd totalmente concluida, pues no se terminé el ciclo de

1
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consultas que se le deben realizar a un paciente que padezca esta enfermedad. La
aplicacion anterior no tenia una arquitectura definida lo que trajo como consecuencia que
no se pudiera desplegar en los servidores de Infomed. El sistema de seguridad
establecido no garantizaba la confidencialidad de la informacién. Este curso se hace
necesario incluir al sistema otras funcionalidades que son importantes para el diagnéstico
y tratamiento de las dislipoproteinemias. Se desea definir una arquitectura que permita
gue la aplicacion Web cumpla con los estandares establecidos por Softel, ademas de
establecer un sistema de seguridad basado en el modelo de Autenticacion, Autorizacion y
Auditoria (SAAA)

Con el objetivo de promover el control y la prevencion de enfermedades cardiacas y
cerebrovasculares, disminuir la mortalidad por estas causas, asi como educar a la
poblacién hacia estilos de vida mas saludables, se han realizado, tanto a nivel
internacional como nacional, numerosos estudios. Estas investigaciones han
caracterizado como factores de riesgos de este tipo de enfermedades, a los altos niveles
de colesterol total, triglicéridos y de lipoproteinas de baja densidad (LDL), junto con

niveles bajos de lipoproteinas de alta densidad (HDL).

Por lo antes expuesto se plantea el siguiente Problema cientifico de la investigacion
¢,Como traducir los nuevos requerimientos identificados en SAMAD en elementos

gue puedan ser implementados?

El objeto de estudio se centra en El Proceso de desarrollo de software en el
diagndstico y tratamiento de las Dislipoproteinemias. El Campo de Accion se define
como El proceso de desarrollo de software en el refinamiento del andlisis y disefio
de SAMAD.

Los acelerados cambios en las Tecnologia de la Informacién y las Comunicaciones (TIC)
propician a la comunidad cientifica médica la creacion de herramientas sofisticadas que
difieren de las ya existentes.

A partir del problema cientifico planteado y de las ventajas que ofrece el proceso de
desarrollo del software, se plantea como objetivo general de la investigacion:

Desarrollar el refinamiento del analisis y disefio del Sistema de Ayuda Médica para
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la Atencion de las Dislipoproteinemias. Quedando desglosado en los siguientes
objetivos especificos:

> Refinar el andlisis y disefio de la aplicacién Web anterior.

» Desarrollar el andlisis y disefio del Modulo de Atencion de Pacientes en
seguimiento. (Diagnoéstico, tratamiento farmacolégico y tratamiento no
farmacologico)

» Desarrollar el analisis y disefio del Modulo de Calculos auxiliares.(Calculo de
Peso Ideal, Calculo de Dietas segun calorias)

Para lograr los objetivos se enuncian las siguientes tareas:

» Anadlisis critico de SAMAD.

> Investigacion y seleccion del framework que permita una mejor integracion
con la arquitectura establecida por Softel.

» Investigacion e insercidon de la arquitectura establecida por Softel.

» Determinacion de los requisitos funcionales y no funcionales de la aplicacién
Web.

» Descripcion de los casos de uso del sistema para la aplicacién Web que se
propone.

» Disefio del diagrama de caso de uso del sistema de la aplicacion Web.

» Realizacién de los diagramas de clases del andlisis y clases del disefio de la
aplicacién Web.

» Realizacién de los prototipos no funcionales de la aplicacion Web.

La investigacion consta de 3 capitulos:

En el capitulo 1: Fundamentacion Tedrica: se expone un estado del arte del tema
tratado en la aplicacién a nivel Internacional y Nacional, se hace un analisis critico en la
propuesta de por qué realizar el refinamiento del analisis y disefio de SAMAD. Se aborda

el tema de la arquitectura establecida por Softel para la insercion del software en el
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Sistema de Salud Cubano. Se acuerda mediante qué tecnologias y herramientas

informaticas se realizar4 esta nueva aplicacion Web.

En el capitulo 2: Caracteristicas del sistema SAMAD: se lleva a cabo un proceso de
desarrollo del software donde se exponen los objetivos estratégicos de la organizacion; la
modelacién del negocio para lo cual se identifican y describen los actores, trabajadores y
casos de uso del negocio, se realizan los diagramas de actividades correspondientes a
cada caso de uso del negocio, y el diagrama del modelo de objetos. Se plantean los
requisitos funcionales y no funcionales de la aplicacion a desarrollar y se modela la misma

en términos de casos de uso de sistema.

En el Capitulo 3: EL flujo de trabajo de andlisis y disefio tiene un papel protagénico en la
fase de elaboracién. Su principal objetivo es traducir los requisitos a una especificacion
gue describa como implementar el sistema. Con el analisis se obtiene una vision del
sistema enmarcada en el qué hace, de modo que sélo se interesa por los requisitos
funcionales y el disefio es un refinamiento del analisis que tiene en cuenta los requisitos
no funcionales, o sea el cdmo cumple el sistema sus objetivos. El resultado final mas

importante de este flujo de trabajo sera el modelo del disefio.
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CAPITULO 1: FUNDAMENTACION TEORICA

Se expone un estado del arte del tema tratado en la aplicaciéon a nivel Internacional y Nacional,
se hace un andlisis critico en la propuesta de por qué realizar el refinamiento del analisis y
disefio de SAMAD. Se aborda el tema de la arquitectura establecida por Softel para la
insercién del software en el Sistema de Salud Cubano. Se acuerda mediante qué tecnologias y

herramientas informaticas se realizar4 esta nueva aplicacién Web.

1.1 APLICACIONES DE SOFTWARE MEDICOS EN EL MUNDO

En el mundo existen muchos software que ayudan a prevenir el padecimiento de enfermedades
cardiacas y cerebro vasculares. Donde la mayoria se limitan a recomendar los tipos de dietas
gue debe mantener una persona de acuerdo con su edad y su peso, brindan poca informacion
acerca de la enfermedad, y otros también ofrecen la posibilidad de realizar algunos calculos
como el factor de riesgo de la enfermedad. A continuacién se relacionan algunos ejemplos de
aplicaciones a nivel mundial que tienen el objetivo de prevenir y tratar las dislipoproteinemias al
igual que SAMAD.
» Zonadiet

Esta aplicaciobn esta referida a la alimentacion, la nutricién y la salud. Explica en lenguaje
cotidiano conceptos basicos que se deben tener en cuenta para la eleccion de alimentos, en que
forma combinarlos y las cantidades. Esta aplicacion es mayormente informativa.

> GlucoGestor.

GlucoGestor es una aplicacion Web que ayuda a tener un registro electronico de las medidas
de glucosa en sangre que vaya tomando a lo largo de vida un paciente diabético. Mediante la
anotacion de sus glucemias en GlucoGestor se puede tener una relacién de todas las glucemias

gue se pueden visualizar tanto en formato grafico como en formato impreso.

1.2 APLICACIONES Y SOFTWARE MEDICOS EN CUBA

Un aspecto significativo del programa de Informatica Médica (IM) en Cuba que no puede pasar
por alto es el desarrollo de la Red de Informacion de las Ciencias Médicas (INFOMED), la cual
posibilita el intercambio entre gran cantidad de centros de salud e investigaciéon de Cuba con el

resto del mundo. INFOMED presenta un namero importante de revistas, libros, publicaciones y



CAPITULO I: FUNDAMENTACION TEORICA

materiales cientificos de gran utilidad para sus usuarios, enlaces a sitios Web nacionales y

significativas instituciones internacionales.

En el pais existen numerosos centros de investigacion que dedican parte de su trabajo a crear
software que sirven de apoyo para la deteccién, diagnéstico y tratamiento de enfermedades,
herramientas para el aprendizaje de la medicina e importantes bases de datos médicas con

amplios volumenes de datos.

Algunos de estos centros son: el Instituto Central de Investigaciones Digitales (ICID), creador de
LIPICID, que cuenta con un numero importante de software de la mas alta tecnologia, el Centro
de Estudios Genéticos y Biotecnologia (CIGB), el Centro de Neurociencias de Cuba (CNC), el
Centro de Cibernética Aplicada a la Medicina, el Centro de Desarrollo Informatico para la Salud

Publica, el Centro Nacional de Bioinformética (Bioinfo), entre otros.

Como resultado de los proyectos de IM cubanos se han desarrollado muchos software médicos,

dentro de ellos se citan:

» Hipertencid.
Un sistema experto para la atencion, prevencién, diagnostico, prondstico y control de la
hipertensién arterial, desarrollado por el Instituto Central de Investigacion Digital y el Grupo
Multidisciplinario de Hipertension Arterial del Hospital "Hermanos Ameijeiras".Propicia que se
ofrezca una atencién por otros especialistas similar a la del conjunto de expertos del Hospital
"Hermanos Ameijeiras". Se informa de la prevencion y control de otros factores de riesgos, asi
como otras enfermedades crénicas no trasmisibles. Se comprueba mediante la validacion del

sistema que el mismo es un método eficaz en el tratamiento ambulatorio del paciente hipertenso.

» Lipicid.
LIPICID es una aplicacion Windows para el diagndstico, evaluacion y tratamiento de las
dislipoproteinemia. Toda la informacién sobre los pacientes manipulada por LIPICID se
almacena en bases de datos tipo FoxPro. LIPICID para su trabajo se guia por la experiencia
tomada de la consulta de Dislipoproteinemia y Aterosclerosis del Hospital "Hermanos
Ameijeiras". Esta aplicacion es la base fundamental a partir de la cual se comenzé a desarrollar

SAMAD para el diagndstico y tratamiento de las Dislipoproteinemias.
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Otros ejemplos de software médicos cubanos

CoFar.

Sistema para el registro y la evaluacién de las respuestas.
Sistema para el diagndstico remoto de ECG.

NeuroCid.

CardioCid

Software de registro y almacenamiento para el estudio del suefio.
Medicid 5-132 (Poligrafo digital), etc.

CLINICO 3.0

Imagis (Sistema de transmision de imagenes médicas digitales).

YV V.V V V V V V V

Relacionado con el desarrollo de la IM en Cuba, la Universidad de las Ciencias Informaticas
(UCI), ha incorporado el perfil de medicina y bioinformatica en la carrera de Ingenieria en
Ciencias Informaticas, que se estudia en la facultad de bioinformatica (Facultad 6), con la meta
fundamental de formar un profesional capacitado en el desarrollo de software médico de alta

calidad, para contribuir al desarrollo cientifico, tecnoldgico y econémico del pais.

1.3 ¢(POR QUE DESARROLLAR EL REFINAMIENTO DEL ANALISIS Y DISENO DE

SAMAD?

Se realiza el refinamiento del analisis y disefio de SAMAD debido a las dificultades que
presenta la aplicacion anterior para cumplir su objetivo de forma satisfactoria. Entre los
problemas identificados se encuentran los requisitos funcionales, los cuales poseen dificultades
en cuanto a la logica del negocio. También existen otras dificultades de gran importancia que
impidieron continuar con el desarrollo de SAMAD, tales como:

» La arquitectura de la aplicacién anterior no se corresponde a la establecida por Softel.

» La seguridad de la aplicacion anterior que se utilizé no es la mas conveniente para

garantizar la integridad, confidencialidad y disponibilidad de la informacién.
» La interfaz de usuario es poco amigable debido a que las funcionalidades fueron

desarrolladas de manera que al médico le resulta incomodo trabajar con la aplicacion.
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El analisis y disefio de esta nueva aplicacion Web es la propuesta de un sistema informético en
un ambiente Web que permite contribuir al diagnostico y tratamiento de las dislipoproteinemias
en Cuba.También contendra nuevos modulos los que haran posible un diagnéstico y tratamiento
mas eficiente. Se puede mencionar que la aplicaciéon tiene un corte educativo en cuanto a
calidad de vida, pues lucha contra los malos habitos de vida como el alcoholismo, el tabaquismo,
la droga entre otros; mostrando los dafios que pueden ocasionar estas enfermedades en la vida

de una persona.

Para el desarrollo de la investigacion los autores se han basado en los resultados del documento
ATP Ill (para la entrada de datos al sistema y realizacion de algoritmos), entrevistas a médicos
especialistas del Hospital Hermanos Ameijeiras, andlisis del LIPICID desarrollado por el ICID e
informacion médica obtenida de las bases de datos de Internet, libros de la especialidad y

reutilizacion de algoritmos implementados en la aplicacion anterior.
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1.4 ARQUITECTURA DE SOFTWARE EN EL SISTEMA NACIONAL DE SALUD.

La red telematica de salud tiene una arquitectura de software ajustada a la establecida por las
metodologias utilizadas por los especialistas de SOFTEL, empresa del Ministerio de la
Informética y las Comunicaciones (MIC) encargada del desarrollo de tecnologias informaticas y
de Programacion para el Sistema Nacional de Salud (SNS) quedando acufiada la arquitectura de

software del sistema nacional de salud con los siguientes elementos: (2)

» Ofrece los beneficios de reusabilidad de servicios, interoperabilidad de aplicaciones,
utilizacion de un medio Unico de acceso a servicios.

» Web Services (WS) para desarrollar aplicaciones distribuidas altamente integradas que
interactien por XML, ofreciendo las ventajas de usar estandares abiertos, basados en
texto pudiendo comunicar componentes escritos en distintos lenguajes y plataformas,
muy facil de implementar permitiendo ser re-empaquetadas la mayoria de las
aplicaciones como servicio Web.

» El sistema deberd contar con un mecanismo de seguridad basado en el modelo de
Autenticacion, Autorizacién y Auditoria (Authentication, Authorization and Accounting,
AAA) con Autenticacidn de firma Unica (Single Sign On). La autenticacion sera la primera
accion del usuario en el sistema y consistira en suministrar un nombre de usuario Unico y
una contrasefia que debe ser de conocimiento exclusivo de la persona que se autentica.
Para cada peticion que se haga a un componente del sistema debe enviarse el token
recibido en el certificado digital el cual sera validado con la lista de tokens autorizados
gue el sistema ha registrado. Las trazas del sistema contendran un texto descriptivo de
las acciones realizadas asi como el dia, mes, afio, hora, minuto, segundo en que se
registra. El sistema permitird a las personas designadas como administradores establecer

las politicas de seguridad en su nivel de acceso.

Debido a todas las caracteristicas de arquitectura descritas anteriormente para que pueda ser
desplegado cualquier software desarrollado para el SNS en sus servidores centrales se torna

necesario cumplir con los requerimientos de MySQL y desplegarse sobre servidor Linux. Estos
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requisitos propuestos exigen a cualquier aplicacion que se ejecute sobre esta red la utilizacion
de PHP como tecnologia del lado del servidor y Java Script como tecnologia del lado del cliente.

1.5 ANALISIS DE LAS HERRAMIENTAS SELECCIONADAS.
1.5.1 Metodologia de Desarrollo

La metodologia utilizada para modelar el sistema propuesto es el Proceso Unificado de
Desarrollo de Software (RUP, Rational Unified Process). RUP es la definicion del conjunto de
actividades que guian los esfuerzos de las personas implicadas en el proyecto, a modo de
plantilla que explica los pasos necesarios para terminar el mismo. El Proceso de Desarrollo de
Software tiene la mision de transformar los requerimientos del usuario en un producto de
software de manera que los integrantes del equipo y todo aquel que pueda estar interesado en el
producto final, tenga la misma vision, ademas de ser una metodologia adaptable a proyectos de

larga duracion con equipos de trabajo de pocas experiencias.

Esta metodologia tiene tres caracteristicas principales:

e Guiado/Manejado por casos de uso: Los casos de uso constituyen la guia fundamental
establecida para las actividades a realizar durante todo el proceso de desarrollo,
incluyendo el disefio, la implementacion y las pruebas del sistema. Esto se debe a que
los casos de uso “[...] proporcionan un medio sistematico e intuitivo de capturar requisitos

funcionales” (3) y dirigen todo el proceso de desarrollo del software.

e Centrado en la arquitectura: La arquitectura invoca los elementos mas significativos del
sistema y esta influenciada entre otros por plataformas de software, sistemas operativos,
gestores de bases de datos, consideraciones generales y requisitos no funcionales. La
arquitectura abarca decisiones importantes sobre “[...] la organizacion del sistema, los

elementos estructurales, sus interfaces y comportamientos”. (3)
e lterativo e incremental: Para hacer mas manejable un proyecto se recomienda dividirlo en

ciclos. Para cada ciclo se establecen fases de referencia, cada una de las cuales debe

ser considerada como un mini — proyecto, cuyo nicleo fundamental esta constituido por
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una o mas iteraciones de las actividades principales basicas de cualquier proceso de
desarrollo.

RUP propone 9 flujos de trabajo y para cada uno de ellos se definen roles y artefactos. La
investigacion se centrara en los siguientes 3 flujos:
+ Modelamiento del negocio: Describe los procesos de negocio, identificando quiénes
participan y las actividades que requieren automatizacion.
Roles: Analista y disefiador del negocio
Artefactos:
Actores del negocio, Casos de uso del negocio, Modelo de CUN (casos de uso del
negocio), Realizacion de CUN (Diagramas de Actividades), Modelo de Objetos.

+ Requerimientos: Define qué es lo que el sistema debe hacer, para lo cual se identifican
las funcionalidades requeridas y las restricciones que se imponen.
Roles: Analista del sistema, Especificador de casos de uso, Disefiador de interfaz de
usuario, Arquitecto.
Artefactos: Modelo de casos de uso, Actor, Casos de uso, Descripcion de la arquitectura

(vista del modelo de casos de uso), Prototipo de interfaz usuario.

Analisis y disefio: Describe como el sistema sera realizado a partir de la
funcionalidad prevista y las restricciones impuestas (requerimientos), por lo que indica con

precision lo que se debe programar.
Roles: Disefiador, Disefiador de interfaz de usuario, Disefiador de Base de Datos, Arquitecto.

Artefactos: Modelo del disefio, Clases del disefio, Realizaciéon de los CU, Diagramas de

despliegue, Prototipos de interfaz de usuario, Modelo de datos.

1.5.2 UML

El Lenguaje Unificado de Modelacion (UML, Unified Modeling Language) constituye una notaciéon
para especificar, construir, visualizar y documentar los artefactos de un sistema de software
orientados a objetos. Un artefacto es una informacién que es utilizada o producida mediante un
proceso de software y puede ser un modelo, una descripcién o un software; los artefactos de
UML se especifican en forma de diagramas, los que pueden ser definidos como una

representacion grafica de una coleccion de elementos del modelo. (3)

11
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Los diagramas fundamentales que emplea UML son los siguientes:

» Diagrama de casos de uso: Especifica las funcionalidades y el comportamiento de un

sistema, su interaccion con los usuarios del mismo y otros sistemas.

» Diagrama de Comportamiento o Interaccion: Muestra las interacciones entre objetos

ocurridas en un escenario o parte del sistema.

» Diagrama de Clases: Representa un conjunto de elementos del modelo que son estaticos.
Estos aspectos estaticos modelan caracteristicas del software como pueden ser su

estructura interna y la representacion que se hara de la informacion en la aplicacion.

+ Diagrama de Implementacién: Muestra los aspectos fisicos del sistema e incluye la

estructura del cédigo fuente y la implementacion.

1.5.3 Framework Symfony

Para esta nueva aplicacion de SAMAD se utiliza Symfony 1.0.10 pues es un framework que
simplifica el desarrollo de la aplicacion al presentar elementos que permiten garantizar la
seguridad. Obliga a desarrollarse segun el patron arquitecténico Modelo-Vista-Controlador. Otra
de las ventaja es que separa la légica de negocio, la légica de servidor y la presentacion de la
aplicacion Web, resolviendo asi unos de los principales problemas en el desarrollo de de la
arquitectura de SAMAD. Este framework proporciona estructura al codigo fuente, forzando al
desarrollador a crear cédigos mas legibles y mas faciles de mantener. Symfony facilita la
programacion de aplicaciones, ya que encapsula operaciones complejas en instrucciones
sencillas, es disefiado para optimizar el desarrollo de las aplicaciones Web. Proporciona varias
herramientas y clases encaminadas a reducir el tiempo de desarrollo de una aplicacion Web
compleja. Ademas, automatiza las tareas mas comunes, permitiendo al desarrollador dedicarse
por completo a los aspectos especificos de cada aplicacion. El resultado de todas estas ventajas

es gue no se debe reinventar la rueda cada vez que se crea una nueva aplicacién Web.

Symfony esta desarrollado completamente con PHP 5. Se decidié utilizarlo en el desarrollo de la

aplicacion porque ha sido probado en numerosos proyectos reales y se utiliza en sitios Web de

12
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comercio electronico de primer nivel. Symfony es compatible con la mayoria de gestores de
bases de datos, como MySQL, PostgreSQL, Oracle y SQL Server de Microsoft. Se puede
ejecutar tanto en plataformas Unix como en plataformas Windows.
Incluye a Propel como mapeador Objeto-Relacional, Creole como capa de abstraccion de la
Base de Datos. Ademas puede ser facilmente configurable con otros plugins probados, tales
como el sfGuardPlugins para facilitar el proceso de autenticacion.

1.5.4 Lenguaje de programacion: PHP 5

Las siglas significan "PHP Hypertext Pre-processor” (inicialmente PHP Tools, o, Personal Home
Page Tools). Es un lenguaje interpretado, su Ultima versién desarrollada fue la 5.2.0. Se
caracteriza por ser multiplataforma y por sus facilidades para ser incrustado en codigo HTML, se
usa para crear paginas Web dinamicas, es un lenguaje para crear aplicaciones del lado del
servidor lo que proporciona la caracteristica de tener un cédigo invisible al ejecutar las peticiones
del cliente. En SAMAD se usa en combinacion con el motor de bases de datos MYSQL aunque
esta preparado para soportar otros, trae un estandar ODBC, esto mejora en gran medida las
posibilidades de conexion. También puede ser usado para programar en consola asi como, para
crear aplicaciones graficas independientes del navegador. Es un lenguaje con un veloz
procesamiento ya que no consume mucha memoria y en cuanto a su seguridad tiene niveles
configurables por un archivo .INI, pudiendo ajustarse a las necesidades requeridas. Es el

utilizado y estandarizado por el sistema informatico de salud cubana.

1.5.5 Gestor de base de datos: MYSQL

Seleccionamos como gestor de base de datos MySQL ya que es un servidor de base de datos
muy rapido, robusto, multitarea y multiusuario. Su principal objetivo de disefio fue la velocidad,
ademas de consumir muy pocos recursos, tanto de CPU como de memoria. Tiene excelentes
utilidades de administracion como backup y recuperacién de errores. Tiene una excelente
integracion con PHP. No hay limites en el tamafio de los registros, ademas de tener un control
de acceso de los usuarios bastante amplio. Trabaja en diferentes plataformas ademas de
soportar multiples idiomas. Completo y optimizado uso del SQL. Usa listas de control de acceso
para todas las conexiones, consultas y otras operaciones. En fin, es un servidor de Base de
datos relacional, tiene interfaces para desarrollo de clientes en diversos lenguajes, esta

disponible en diferentes plataformas, es gratis y se puede disponer del cédigo fuente.

13
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1.5.6 APACHE

El servidor HTTP Apache 2.2.3 es un software (libre) servidor HTTP de cddigo abierto que
implementa el protocolo HTTP/1.1 y la nocién de sitio virtual. En cuanto a uso, sirve de
referencia para el disefio y valoracion de otros servidores Web. Es utilizado en el desarrollo de
software para el sistema de salud cubano. El servidor Apache es un software estructurado en
maodulos. La configuracion de cada médulo se hace mediante la configuracion de las directivas
gue estan contenidas dentro del médulo. Los modulos del Apache se pueden clasificar en tres

categorias:

» Modulos Base: Médulo con las funciones béasicas del Apache.
» Modulos Multiproceso: Son los responsables de la unién con los puertos de la maquina.

» Mddulos Adicionales: Cualquier otro modulo que le afiada una funcionalidad al servidor.

Las funcionalidades mas elementales se encuentran en el modulo base, lo cual hace necesario
un modulo multiproceso para manejar las peticiones. Se han disefiado varios médulos
multiproceso para cada uno de los sistemas operativos sobre los que se ejecuta Apache,
optimizando el rendimiento y rapidez del cédigo. El resto de las funcionalidades del servidor se
consiguen por medio de médulos adicionales que se pueden cargar. Para introducir un conjunto
de utilidades al servidor, hay que afadirle simplemente un mddulo, de forma tal que no sea

necesario reinstalar el software.

Ventajas:
» Open source
» Multi-plataforma
» Popular (facil conseguir ayuda/soporte)
>

Gratuito

1.5.7 ENTORNO DE DESARROLLO INTEGRADO. (IDE)

Un entorno de desarrollo integrado o en inglés Integrated Development Environment ('IDE') es un

programa compuesto por un conjunto de herramientas para el programador que puede dedicarse
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a un sélo lenguaje de programacién o bien, poder utilizarse para varios. Es posible que un

mismo IDE pueda funcionar con varios lenguajes de programacion.

1.5.7.1 ECLIPSE

Se utilizara el eclipse con el plug-in PDT en ingles significa PHP Development Tools (plug-in
para programar en PHP con el IDE Eclipse), el Eclipse con el plug-in presenta un entorno
amigable, completamiento de codigo, alta integracion con el framework Symfony, gran cantidad
de plug-in que le extienden la funcionalidades tales como Aptana (para el desarrollo con AJAX),
Subclipse para integracién con Subversion, Mylyn para integracion con Trac, que hacen al

Eclipse una herramienta de desarrollo potente.

1.5.8 Combinacion de herramientas: Linux, Apache, MYSQL, PHP.

El desarrollo de aplicaciones informaticas para la Salud Publica en Cuba definido por SOFTEL
se basa en la utilizacién de un grupo de herramientas de software libre tales como Linux, PHP,
MYSQL y Apache (LAMP). Formando una de las mejores herramientas que proporciona el
software libre para tener un servidor Web muy versatil y poderoso, ademas de no tener que
pagar licencias, para su manteniendo sélo hay que actualizar paquetes que son publicados en
Internet, es bastante seguro pues los parches de seguridad son publicados de forma rapida
luego de producida una alerta. Por otro lado brinda muy buenas prestaciones en una amplia
gama de hardware con bajo nivel de requerimientos como son: Intel y compatibles, SPARC, Mips
y PPC (Macintosh), es portable pues cuenta con un cédigo bastante sencillo que no implica
grandes cambios entre una plataforma u otra, con él se pueden incrementar los servicios y

funciones desde el cédigo fuente; mejorando asi su rendimiento.

1.5.9 Ingenieria de Software Asistida por Computadora (Herramienta CASE).

El nombre CASE proviene de Computer-Aided Software Engineering (Ingenieria de Software
Asistida por Computadora) la cual esta disefiada para automatizar o apoyar una o mas fases del
ciclo de vida del desarrollo de sistemas software, logrando una integra calidad al cliente que
solicita el producto a desarrollar. Representa una gran ayuda a todo el trabajo de mesa llevado a

cabo por los ingenieros de software acortando el tiempo de trabajo y simplificando su
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complejidad, ademéas de reducir el costo de dicho desarrollo en términos de tiempo y dinero,
ayudando al disefio de los proyectos.

1.5.9.1 Herramienta para el desarrollo de software. Visual Paradigm.

Esta aplicacion esta desarrollada por Visual Paradigm una de las principales herramientas CASE
gue tiene la capacidad de ejecutarse sobre diferentes sistemas operativos lo que le confiere la
caracteristica de ser multiplataforma, donde su mayor éxito consiste en su utilizacion sobre el
sistema operativo libre GNU/Linux. Integra diferentes funcionalidades para el desarrollo de
aplicaciones como lo es el modelado de UML, el modelado de base de datos, el modelado de
requerimientos, el modelado del proceso de negocio, la generaciébn de documentacién entre

otros.

Las transiciones del analisis al disefio, y de este a la implementacion, estan adecuadamente
integradas dentro de la herramienta CASE, de manera que reduce significativamente los

esfuerzos de todas las etapas del ciclo de desarrollo de software.

Se ha seleccionado la herramienta Visual Paradigm por poseer licencias de uso en la
Universidad de las Ciencias Informaticas, ademas por continuar con las politicas establecidas

por SOFTEL en el desarrollo de aplicaciones para el SNS.

Visual Paradigm ofrece las siguientes ventajas:

» Disefio centrado en casos de uso y enfocado al negocio, lo cual permite generar un
software de mayor calidad.

» Uso de un lenguaje estandar comin a todo el equipo de desarrollo que facilita la

comunicacion.

Capacidades de ingenieria directa (en su version profesional) e inversa.

Modelo y codigo que permanece sincronizado en todo el ciclo de desarrollo.

Disponibilidad de mdltiples versiones, para cada necesidad.

Y V VYV V

Disponibilidad de integrarse en los principales IDE (Integrated Development Environment,
por ejemplo con el IDE Eclipse a través de la herramienta VP-UML Integration).

» Disponibilidad en multiples plataformas.
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CONCLUSIONES

Se realizd6 un estudio del estado del arte del tema tratado en la aplicacion a nivel
Internacional y Nacional, se llevé a cabo un analisis critico en la propuesta de por qué
realizar el refinamiento del analisis y disefio de SAMAD. Se abord6 el tema de la
arquitectura establecida por Softel para la insercion del software en el Sistema de Salud
Cubano. Las tecnologias empleadas (Java script y HTML) para el lado del cliente y
(MySQL, PHP y APACHE) lado del servidor. Visual Paradigm como herramienta Case y
como entorno de desarrollo integrado Eclipse.
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CAPITULO 2: CARACTERISTICAS DEL SISTEMA

En el presente capitulo se lleva a cabo un proceso de desarrollo del software donde se
exponen los objetivos estratégicos de la organizacion; la modelacion del negocio para lo
cual se identifican y describen los actores, trabajadores y casos de uso del negocio, se
realizan los diagramas de actividades correspondientes a cada caso de uso del negocio, y
el diagrama del modelo de objetos. Se plantean los requisitos funcionales y no
funcionales de la aplicacién a desarrollar y se modela la misma en términos de casos de

uso de sistema.

2.1 OBJETIVOS DE LA ORGANIZACION

El Hospital Hermanos Ameijeiras juega un papel fundamental en el cuidado de la salud,
en el mismo existen varias consultas de especialidades que responden a las necesidades
especificas de los pacientes que solicitan atencién médica. Dentro de sus objetivos se
encuentra la atencién a paciente, ademas de formar médicos altamente calificados, para

lo cual se promueve y lleva a cabo un amplio movimiento investigativo y docente.

El principal rol de los médicos en la organizacion es la atencidbn a los pacientes,
proveerles de la informacion necesaria y remitirlos hacia determinadas consultas en caso

de ser necesario.

La consulta de Dislipoproteinemias de dicho hospital, tiene asociado un médico clinico y
una enfermera. Estd tiene como propdsito la atencién a personas con sospecha o
presencia de enfermedades relacionadas con el trastorno del metabolismo de los lipidos.
En ella se brinda al paciente toda la informacion necesaria de las dislipoproteinemias,
recomendaciones de un modo de vida saludable, y se lleva a cabo todo lo referente al

diagnéstico, tratamiento y posterior seguimiento de los pacientes.

En la historia clinica (HC) se incorporan todos los datos personales, familiares, sintomas,
diagnéstico, recomendaciones, asi como el tratamiento indicado de un paciente. El
médico, para determinar con seguridad el padecimiento que presenta el paciente,
requieren de los resultados de examenes, tales como perfil lipidico, que es el fundamental
entre otros los cuales dependeran de caracteristicas mas particulares de la salud de cada

paciente.
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Con la atencion de las dislipoproteinemias el hospital tiene el fin de ayudar a mejorar la
calidad de vida de la poblacion y prevenir enfermedades cardiacas y cerebrovasculares,
también esto posibilita tener informacion para realizar estudios estadisticos que permitan
elaborar un programa cada vez més eficiente, orientado hacia la prevencion y control de
las enfermedades crénicas, toda la informacién recogida en estas consultas no pueden

ser eliminadas del sistema para posteriores estudios.

2.2 MODELO DEL NEGOCIO ACTUAL

El primer paso en el proceso de desarrollo de software es precisamente comprender
todos los procesos que se realizan manualmente, debido a que la aplicacién anterior no
fue totalmente concluida, ademas de no tener un negocio bien detallado, de ahi que sea
muy util la creacién de modelos que organicen y presenten los detalles importantes de la
problematica real vinculados con el sistema informético a construir. Estos modelos deben

cumplir una serie de propiedades, entre ellas la de ser coherentes y relacionados.

La descripcion del negocio propuesto en detalle tendra entre sus actividades principales la
identificacion de los procesos del entorno organizacional, delimitacion del modelo de
casos de uso, la especificacion de los casos de uso, la identificacion de trabajadores y
entidades que ejecutan las realizaciones de los casos de uso y detallar la definicion de las

entidades y las responsabilidades de los trabajadores.

2.2.1 FLUJO ACTUAL DE LOS PROCESOS

El paciente solicita atencién en la consulta de dislipoproteinemias, en esta primera
consulta el médico recibe al paciente y le confecciona una historia clinica con los datos
personales y otros datos relacionados con la enfermedad. El médico le indica a la
enfermera realizarle un examen fisico a un paciente y posterior a esto le indica al paciente
un conjunto de analisis que debe de traer en su préxima consulta entre los que se

encuentran: Electrocronograma (ECG), Lipidograma, Hemoquimica y Ultrasonido.

El grado de seguridad del diagnéstico dependerd en gran medida de la informacion
obtenida a partir de las preguntas al paciente y de como se manejen estos datos en
conjunto, lo cual resulta ser lo mas engorroso por tratarse de muchos elementos a tener
en cuenta para un diagnéstico con mayor exactitud. Terminado la primera consulta el

médico le orienta asistir a una segunda consulta con los resultados de estos analisis.
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El paciente se presenta a una segunda consulta luego de haberse realizado los andlisis
indicados por el médico en la primera consulta. EI médico analiza los resultados del ECG,
Lipodograma, Hemoquimica y Ultrasonido y los registra en la Historia Clinica junto con la
presion arterial y el peso corporal que son examinados por la enfermera antes de entrar a
la consulta. EI médico realiza un diagndstico mas completo e indica un tratamiento al

paciente de acuerdo con los resultados de los andlisis.

Independientemente de estos resultados el médico orienta al paciente asistir a las
consultas de seguimiento que se realizan entre 8 y 12 semanas en dependencia de lo que
decida el médico con nuevos examenes realizados. En esta consulta evolutiva se recogen
los resultados de los exdmenes en la historia clinica y se analizan si hay avances
positivos en el paciente de acuerdo con el tratamiento anteriormente indicado. En caso
gue no exista ningun avance positivo en el paciente el médico determinara si se
incrementa  la dosis del medicamento que usa, intensifica las medidas no
farmacoldgicas, afade otro medicamento o cambia la familia de medicamento que estaba
usando. También el médico debe de poner en la HC la opcion de que el paciente cumple
0 no con el tratamiento indicado, asi como las recomendaciones que el paciente debe de
cumplir. Es importante siempre consultar la HC ya que esta posee toda la informacion

relacionada con el paciente.

Una vez realizado un nuevo analisis de la situacion del paciente el médico determina si
este debe seguir asistiendo a otras consultas. En caso que todos sus examenes sean
correctos entonces se le orienta al paciente que debe asistir a una consulta dentro de 6
meses para un nuevo estudio de los lipidos y si en esta ocasién todo continua normal el

periodo de consulta se extiende a un afio.

2.2.2 PROCESOS QUE SON OBJETOS DE AUTOMATIZACION
Gestion de datos del paciente:

e Automatizaciéon de los datos del Paciente en la HC: este proceso consiste en una base
de datos que tendra toda la informacion del paciente. La entrada de los datos
personales asi como la informacion de cada consulta se guardaran de modo que al
ser consultada la HC se pueda estudiar el caso con todos los detalles. Cada consulta

podra ser visualizada y s6lo los datos personales pueden ser modificados, por si
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cambia de direccion o se detecta algun error en la informacion. Se permite completar
los examenes que estén sin llenar de la primera consulta. La HC sélo puede ser vista
por el médico que atiende a su correspondiente paciente y mostraria una gréfica que
refleja el estado del paciente, refiriéndose al comportamiento del LDL correspondiente
a cada consulta.

Diagndstico: consiste en la generacion de un diagnostico que tendra en cuenta los
parametros que se hayan entrado hasta el momento, el diagndstico sera mas acertado
a medida que aumente la informacion, considerandose muy importante desde un
inicio, tener los resultados, del perfil lipidico del paciente. El diagnéstico terminado la
segunda consulta cambiard en caso de completar algin examen que influya en este,
para ello se tiene que generar el diagndstico nuevamente para ser actualizado.
Busqueda de Pacientes: este proceso automatizado es mas rapido que en el negocio
y restringe la busqueda, posibilitando que se pueda buscar por varios criterios de
busquedas por ejemplo: Nombre del paciente, ler apellido del paciente, 2do apellido
paciente, carne de identidad del paciente.

Realizar Chequeo Evolutivo: consiste en ir llenando fichas de evolucién del paciente
en cada consulta realizada cada 12 semanas para llevar el estado del paciente con

respecto al tratamiento indicado.
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2.2.3 ACTORES DEL NEGOCIO

Para entender completamente el propésito del negocio de esta investigacion, es
necesario saber quién interactda en el entorno en que se realizan las actividades de las
consultas de dislipoproteinemias; o sea, quién envia o recibe algun beneficio de estas

consultas. “El término actor significa el papel que desempefia alguien o algo al interactuar
con el negocio.” (4)

Actores del negocio Justificacion

Paciente Son los individuos que solicitan atencion en el
Hospital en la consulta de dislipoproteinemias y

gque se benefician al recibir diagndéstico y

tratamiento asociado a su padecimiento.

Tabla 2. 1. Descripcion de los actores del negocio.

2.2.4 TRABAJADORES DEL NEGOCIO

“Aquellas personas que ejecutan dentro del negocio los diferentes procesos, son llamados
trabajadores del negocio.” (4)

Trabajadores del negocio Justificacién

Médico Clinico. Es el encargado de atender al paciente, recoger

sus datos, emitir diagndstico y tratamiento.

Enfermera Es la que realiza el examen fisico al paciente.

Tabla 2. 2 Descripcion de los trabajadores del negocio.
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2.2.5 DIAGRAMA DE CASOS DE USO DEL NEGOCIO

x

Paciente

Esla atencion al
paciente que esta
s{compuesta por
primera y segunda
consulta

Atender Paciente

Realizar Consulta Evolutiva

Fig. 2. 1 Diagrama de Casos de Uso del Negocio
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2.6 DIAGRAMA DE ACTIVIDADES DEL NEGOCIO

Enfemera

Médico Clinico

Pacierte

Solicita atencion
enlasegunda consulta
de dislipoproteinemias.

Recibe al pacient y solicita
elturno.

Revisa &l turno. : Q
_____._________>

( Entrega Turno. w

@ecibe resultados del exameny se presema)%

Realiza examen fisico al paciente

’th’cita los resusltados de los analisis y el turno meuxco)

Gnlrega los resultados del analisis y el tur,)

\

( Solicita los datos personales para buscar HC )

entregalos datos p: \

Resutados alterados

@ecibe Ias recomendaciones y se retira d.)\

| BuscaHCenarchivo, }------ > g )
HC [Consultada]
ActualizaHCeon Y\, .
Examen \?‘ }

Analiza resultados de los...

Realiza recomendaciones enlaH

HC [Actualizada]

>

Realiza diagnostico
HC [Actualizada]

C

" Phe [Actualizada]

Indica tratamienta ;! 2
“= ke facual
Indicaturno y proximos examenes

Fig.2.2 Diagrama de actividades: CUN Atender Paciente
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Pacierte

Enfemera

edioo Clinica

.9(Snlicita atencion en [a consulta evolm'va)—

H Recibe al paciente y solicita el tumna

Entrega el tuno
( R

Revisa el tumna

Realiza examenfisico al paciente

(Registra resuitados en el tuno medicu)é ------ @

(Recibe Iosrestitados del examen |

Turno[modificado]|

\(Solicita Ios resultados de los analisis y el tuno medicu)
L

|

entrega resultados de anélisis}

N
’k Solicita los datos persanales para buscarla HC )

BuscaHCenachvas] > g! !
HC [Consultada]

entrega datos personales

Actulizar HC con los examenes |< -------- !
HC [Actualizada]
Analiza restltados de los analisis

Rgsultados alterados ?

>{Analiza ¢l tratamiento anterior

No
i

- Modifica el tratamiento
[IClActualizada] | Realiza recomendaciones enlaHC

Se refira de fa consulta

{ndca la fecha que debe ralizarse los analisis y asistir al nuevo turno)

HC [Actualizada]

Fig.2.3 Diagrama de actividades: CUN Realizar Consultas Evolutivas
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2.2.7 MODELO DE OBJETOS DEL NEGOCIO

El diagrama de clases del modelo de objeto, es un artefacto que se construye para
describir el modelo de objetos del negocio, muestra la participacion de los trabajadores y
entidades del negocio y la relacién entre ellos. (5)

e

P G l,g:) :
2) \ 2 — N —

Turno Medico Clinico HC
Enfermera

Fig. 2.4 Diagrama de Objetos del negocio.

2.3 PROPUESTA DEL SISTEMA

SAMAD sera un sistema desarrollado en ambiente Web con una agradable interfaz para
introducir cada dato que se requiere, los cuales se almacenan de forma organizada por
consulta en la Historia clinica (HC) de cada paciente. El sistema facilitara la actualizaciéon
de parametros que cambian a nivel internacional cada cierto tiempo y presenta emision de
reportes a partir de una busqueda avanzada y del cambio de rangos y valores para la
validacién de exdmenes, calculo de factores de riesgos (FR), calculo de indice de masa
corporal (IMC), calculo para el Peso Ideal (PI), calculo de Dieta segun las Calorias (DC),
contendra un médulo de Atencién de Pacientes en seguimiento. Cada médico podra
estudiar los datos de sus pacientes, mediante la visualizacion de la HC. Ademas contara

con articulos e informacion relacionados con las dislipoproteinemias y el colesterol.

2.3.1 ESPECIFICACIONES DE LOS REQUISITOS.

El flujo de trabajo de requerimientos ayuda a establecer y mantener el acuerdo con los
clientes o los interesados en la aplicacion, proporciona a los desarrolladores del sistema
una mejor comprension de los requisitos, define las fronteras del software, establece una
base para planificar el contenido técnico de las iteraciones, costo y tiempo de desarrollo
del sistema y define una interfaz para el usuario enfocado en las necesidades y metas

planteadas.
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2.3.1.1 REQUISITOS FUNCIONALES

“Los requerimientos funcionales son capacidades o condiciones que el sistema debe

cumplir.” (5) Para el desarrollo de SAMAD se han definido los siguientes requisitos
funcionales:

R1. Validar usuario y contrasefia a los usuarios del sistema.

R 2. Asignar Privilegio de Usuario.

R 3 Buscar y Visualizar datos de Usuario.

R4. Calcular Peso Ideal (PI).

R5. Calcular dietas segun calorias. (DC)

R6 Calcular indice de masa corporal (IMC).

R7  Calcular factores de riesgos (FR).

R 8 Registrar Datos del Paciente.

R 9 Actualizar Datos del Paciente.

R 9.1 Modificar Datos personales.
R 9.2 Completar Exdmenes.
R 9.3 Generar diagndstico actualizado.

R 9.4 Generar tratamiento farmacologico y no farmacolégico

R 10 Buscar y Visualizar Datos del Paciente.

FR.

R 10.1 Mostrar datos recogidos en primera consulta.

R 10.2 Mostrar datos recogidos en consultas evolutivas.

R10.3 Generar gréafica de estado del paciente (Valor de LDL vs # Consultas)
R 10.4 Mostrar diagndstico.

R 10.5 Mostrar tratamiento farmacoldgico y no farmacoldégico.

R 10.6 Generar grafica con porcentaje de usuarios que se han calculado sus

R 11 Insertar datos de la consulta Evolutiva

R 12 Redctificar datos de la consulta Evolutiva

R 13 Generar reportes de Busqueda de datos combinados (Busqueda avanzada).

R 14. Cambiar rangos y valores para la validacion de examenes.

R 15 Actualizar farmacos para el diagnéstico.
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2.3.1.2 REQUISITOS NO FUNCIONALES

“Los requerimientos no funcionales son propiedades o cualidades que el producto debe
tener. Estas propiedades se ven como las caracteristicas que hacen al producto atractivo,

usable, rapido o confiable.” (5)

» Apariencia o interfaz externa.
La aplicacion de SAMAD presenta un color que denota seriedad en el tema ademas de
ser atractivo a la vista del usuario, se ha seleccionado como color predominante el verde.
También requiere de informacion concreta y (til, con el objetivo de mantener a todos los
usuarios informados y guiados en la prevencion y el tratamiento de las
dislipoproteinemias. Soélo se incorporan las imagenes necesarias para ayudar en la
identificacion de determinados signos que pueden ser dificiles de reconocer en el

paciente.

» Usabilidad.
Garantiza un acceso facil y rapido a los usuarios. El sistema podra ser usado por
cualquier persona gue posea conocimientos basicos en el manejo de una computadora y

de un ambiente Web en sentido general.

» Rendimiento.
Garantiza tiempos de respuestas generalmente rapidos al igual que la velocidad de

procesamiento de la informacion.

» Seguridad.
El sistema deberd contar con un mecanismo de seguridad basado en el modelo de
Autenticacién, Autorizacion y Auditoria (Authentication, Authorization and Accounting,
AAA) con Autenticacion de firma Unica (Single Sign On). Garantizando que la informacion
solo pueda ser vista por los usuarios con el nivel de acceso autorizado para ello.
Permitiendo que las funcionalidades del sistema se muestren de acuerdo al nivel de
usuario que esté activo. El sistema debe contar con proteccién contra acciones no
autorizadas o que puedan afectar la integridad de los datos. Cumpliendo con la

confidencialidad de los datos, permitiendo que cada médico solo pueda ver sus pacientes.
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> Politicos-culturales.
Se emplea en la aplicacion el idioma espafiol. Cuenta con logotipos e imagenes que se
encuentren en correspondencia con el caracter cientifico y profesional del tema. Algan
cambio que se quiera realizar debe ser previamente consultado con la direccién del
Hospital Hermanos Ameijeiras y canalizado por la UCI con la direccion de Produccion
central y de la Facultad a la que pertenece el proyecto.

> Legales.
Publicarse en Infomed como herramienta para la ayuda al diagnéstico y tratamiento de las
dislipoproteinemias. Se estara usando herramientas de software libre, bajo la licencia
GNU/GPL.

» Confiabilidad.

El sistema permitir4 la creacion de copias de respaldo que puedan restaurar el sistema en
caso de fallo critico o pérdida total de la informacion. La informacién manejada por el
sistema serd objeto de cuidadosa proteccion contra la corrupcion y estados
inconsistentes. Deberan existir mecanismos de chequeo de integridad. El sistema debe
ser administrado solamente por una persona capacitada al cual le llamaremos
administrador y sera usada por médicos inscritos en la aplicacion, por tanto, la
informacién que fluira sera la que se emite realmente en una consulta de un médico.
Validando la captacion de datos en el caso de los médicos al inscribirse para evitar

entradas inadecuadas.

» Software.
El software base debe responder a las politicas de Software Libre y de Fuente Abierta.
Debe disponer ademas de un Servidor http Apache, Lenguaje de programaciéon del lado
del servidor php, Servidor de datos mysqgl y de un navegador capaz de interpretar

secuencias de cdodigos Java Script.

> Hardware.
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PC servidor: 80 GB disco duro, microprocesador superior a 3.00 GHz, 512 MB minimo de

RAM.

2.3.2 DEFINICION DE LOS CASOS DE USO DEL SISTEMA

2.3.2.1 ACTORES DEL SISTEMA

“Cada trabajador del negocio que tiene actividades a automatizar es un candidato a actor

del sistema. Si algun actor del negocio va a interactuar con el sistema, entonces también

sera un actor del sistema.” (5)

Actores del sistema

Justificacion

Médico

Gestiona toda la informacién relacionada con la atencion al
paciente, y tiene acceso al sistema de la gestiébn de tratamientos

y de consultas evolutivas.

SAAA (Actor externo)

Gestiona toda la seguridad del sistema, es un mecanismo de
seguridad basado en el modelo de Autenticacion, Autorizacion y
Auditoria (Authentication, Authorization and Accounting, AAA)

con Autenticacion de firma Unica (Single Sign On).

Administrador

Interactia con todas las funcionalidades del sistema, tiene
acceso a las actividades del rol de médico y con el rol de
administrador especificamente puede cambiar los rangos y
valores para la validaciébn de examenes, actualizar los farmacos
para el diagnéstico y gestionar los datos del médico como

usuario.

Usuario

Interactia con el calculo del peso ideal, célculo de factores de
riesgos, calculo de indice de masa corporal y el calculo de dietas
segun calorias, ademas de navegar por el sistema en la parte

informativa (articulos, noticias).

Tabla 2. 3 Descripcion de los actores del sistema.
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2.3.2.2 DIAGRAMA DEL SISTEMA

DIAGRAMA DE RELACION ENTRE ACTORES DEL SISTEMA

X

Usuario
SAAA

MeEdico

Adm inistrador

Fig. 2.5 Diagrama de relacién entre actores.

El sistema cuenta con 12 casos de uso, de ellos 6 son arquitectonicamente significativos.

Los cuales se representan el los diagramas siguientes.

2.3.2.3 DIAGRAMA DE CASOS DE USO DEL SISTEMA

“Los diagramas de casos de uso son importantes para visualizar, especificar y
documentar el comportamiento de un elemento. Estos diagramas facilitan que los
sistemas, subsistemas y clases sean abordables y comprensibles, al presentar una vista

externa de cémo pueden utilizarse estos elementos en un contexto dado”. (5)
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Calcular Peso |deal Calcular Dietas CalcularIMC CalcularF . Riesgo

Usuario

Actualizar F armacos
Generar Reportes

; : D; :
Cambiar Rangos Administrador Médico Gestionar Concultas Evolutivas ) ------------------ :
<<Include>> |

|
Gestionar Usuario |
Gestionar Pacientes )} ------------------- |

<<Include>>

SARA

Fig.2.6 Diagrama de Casos de Uso del Sistema
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Diagrama de vista de casos de uso arquitectonicamente significativos.

Autenticar Usuario

SAAA

{>;( );
Médico Generar Reportes
Administraclor

Gestionar Usuario

Gestionar Consuftas Evolutivas

|
<<Include>> |
|

\

Gestionar Pacientes SESSSRESEE. . SUSESS !

Fig.2.7 Diagrama de Vista de casos de uso arquitectonicamente significativos.

2.3.2.4 DESCRIPCIONES DE LOS CASOS DE USO DEL SISTEMA

Mediante la descripcion de los casos de uso del sistema se detalla la secuencia de
eventos que los actores llevan a cabo para completar un proceso a través de la

aplicacion.

CU 1: Gestionar Consultas Evolutivas

Nombre del [ Gestionar Consultas Evolutivas.

Caso de Uso

Actores Médico(inicia)

Propdsito Insertar 6 Rectificar una consulta evolutiva.
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Resumen

CuU.

El CU se inicia cuando el Médico pulsa sobre el vinculo consulta y el

sistema le ofrece realizar algunas de las siguientes operaciones:

e Insertar Consulta Evolutiva: Cuando el paciente ya existe en el
sistema y asiste a la consulta, el Médico le pide los datos

necesarios para crear la Consulta Evolutiva, finalizando asi el

e Rectificar Consulta Evolutiva: Cuando un Médico necesita
modificar los datos de una Consulta Evolutiva existente, rectifica

los datos e indica actualizar los mismos, finalizando asi el CU.

Referencias R11,R12

Precondiciones | EI Médico debe estar autenticado y debe de haber realizado la busqueda

del paciente al cual le va a insertar 6 rectificar una consulta evolutiva.

Curso Normal de los Eventos

Acciones del Actor

Respuesta del sistema.

1. El Médico selecciona cual accién

desea realizar:

a. Insertar Consulta Evolutiva.
b. Rectificar Consulta Evolutiva.

2. El sistema, en dependencia de la accion
solicitada por el Médico, muestra la interfaz

correspondiente;

e Insertar Consulta Evolutiva (Ir a la

seccion” Insertar Consulta Evolutiva”).

Rectificar Consulta Evolutiva (Ir a la

seccion” Rectificar Consulta Evolutiva®).

Seccion “Insertar Consulta Evolutiva.”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

1. El sistema muestra el formulario

seleccionado permitiéndole al médico insertar
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los datos de la consulta evolutiva y realizar los

calculos auxiliares al paciente.

2. El Médico
paciente en el formulario y le indica al

inserta los datos del

sistema generar diagnéstico-tratamiento.

3. El sistema verifica que no exista ninguna

consulta evolutiva con la misma fecha.

4. El sistema verifica que todos los campos

estén llenos.

5. El

introducidos sean correctos.

sistema verifica que los datos

6. El sistema genera automaticamente un
diagnéstico y un tratamiento a partir de los
datos entrados y los muestra en los campos

correspondientes.

7. El sistema ofrece la posibilidad al médico de

emitir sus recomendaciones si asi lo desea.

8. El Médico realiza

recomendaciones de ser necesario e

Sus

indica al sistema guardar los datos.

9. El sistema registra en la Base de Datos la

consulta evolutiva.

10. El sistema ofrece la posibilidad al médico

de realizar los calculos auxiliares.

11. EL Médico realiza los calculos
auxiliares y le indica al sistema guardar

todos los datos.

12. El sistema guarda los calculos realizados
que corresponden a esta consulta y finaliza el

caso de uso.

Nota:
El formulario correspondiente a la opcién

de Datos de Consulta Evolutiva se
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muestra en los anexos en los prototipos

no funcionales.

Flujo alternativo 3.1 “Si ya existe una consulta con la misma fecha.”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

3.1 El sistema muestra un mensaje “Ya existe
una consulta evolutiva con la fecha sefialada,
solo puede rectificar los datos de la misma” y

va a la accion 2 de esta Seccion.

Flujo alternativo 4.1 “Si quedé algin campo vacio”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

4.1 El sistema emite un mensaje “Todos los
campos deben llenarse” y se indica en color
rojo, el nombre de los campos vacios y va a la

accion 2 de esta Seccion.

Flujo alternativo 6.1 “Si los datos no son correctos”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

6.1 El sistema emite un mensaje “Los datos
deben estar en el rango establecido” y se
indica en color rojo, el nombre de los campos

incorrectos y va a la accion 2 de esta Seccion.

Flujo alternativo 11.1 “Si el médico no desea realizar los calculos”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

11.1 EIl Médico no realiza los céalculos y

finaliza el CU.
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Seccion “Rectificar Consulta Evolutiva”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

1. El sistema muestra una interfaz con la lista
de las consultas existentes permitiéndole al
médico seleccionar la consulta que desea

rectificar.

2. El Médico selecciona la consulta a la
gue desea rectificar los datos.

3. EI

consulta evolutiva con los datos que existen

sistema muestra el formulario de la

en ella, permitiéendole al médico hacer los

cambios necesarios.

4. ElI Médico rectifica los datos que

desee de la consulta evolutiva

seleccionada y le indica al sistema

generar el diagndstico-tratamiento.

5. El sistema verifica que no exista ninguna

consulta evolutiva con la misma fecha.

6. EIl sistema verifica que todos los campos

estén llenos.

7. El los datos

introducidos sean correctos.

sistema verifica que

8. El sistema genera automaticamente un
diagndstico y un tratamiento a partir de los
nuevos datos entrados y los muestra en los

campos correspondientes.

9. El sistema ofrece la posibilidad al médico de

emitir sus recomendaciones si asi lo desea.

10. El Médico realiza

recomendaciones de ser necesario e

Sus

11. El sistema actualiza en la Base de Datos la

consulta evolutiva.

37




CAPITULO II: CARACTERISTICAS DEL SISTEMA

indica al sistema guardar los cambios.

12. El sistema ofrece la posibilidad de rectificar

los céalculos auxiliares.

12. EL Médico realiza nuevamente los
calculos auxiliares y le indica al sistema

guardar todos los datos.

13. El sistema guarda los célculos realizados
que corresponden a esta consulta y ofrece la

posibilidad de modificar otra consulta.

14. El Médico selecciona otra consulta a

la que desea rectificar los datos.

15.
Seccion.

El sistema va a la accion 3 de esta

Nota: Es el mismo formulario de

registrar Datos de Consulta Evolutiva.

Flujo alternativo 1.1 “Sin

o0 existen consultas evolutivas”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

1.1 El sistema muestra un mensaje “Este
paciente no posee consultas evolutivas” vy

finaliza el caso de uso.

Flujo alternativo 3.1 “Si ya existe una consulta evolutiva con la misma fecha.”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

3.1 El sistema muestra un mensaje “Ya existe
una consulta en la fecha sefialada“y va a la

accion 4 de de esta Seccion.

Flujo alternativo 6.1 “Si quedé6 algun campo vacio”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema
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6.1 E sistema emite un mensaje “Todos los
campos deben llenarse” y se indica en color
rojo, el nombre de los campos vacios y va a la

accion 4 de de esta Seccion.

Flujo alternativo 13.1 “Si el Médico no desea rectificar otra consulta”

Acciones del Actor Respuesta del Sistema

13.1 Se cancela la operacion y finaliza
el CU.

Tabla 2.4 Descripcion del caso de Uso Gestionar Consultas Evolutivas.

CU 2: Gestionar Pacientes

Nombre del Caso de Uso Gestionar Pacientes
Actores Médico(inicia)
Propdsito Atender al paciente, lo que implica recoger o consultar

informacién del paciente y posibilitar que el paciente se

retire de la consulta con tratamiento adecuado.

El CU se inicia cuando el Médico realizar algunas de las
Resumen 9

siguientes operaciones:

e Atender Nuevo Paciente: Es la primera vez que el
paciente acude a la consulta, el Médico recoge los
datos necesarios en la Historia Clinica, finalizando
asi el CU.

e Mostrar HC: Cuando un Médico necesita ver todos
los datos de las consultas de los pacientes,

finalizando asi el CU.

e Modificar Datos: Cuando el Médico necesita
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rectificar los datos de la historia clinica de un
paciente.

Referencias

R8,R9,R9.1R92R9.3R94

Precondiciones

Que haya un paciente para consultar, que el médico esté
registrado en el sistema y que sea satisfactoria la

autenticacion del mismo para acceder al sistema.

Poscondiciones

Que el paciente se retire de la consulta con un diagndéstico,
si es preciso un tratamiento asi como habitos saludables

de vida, ejercicios fisicos entre otras recomendaciones.

Curso Normal de los Eventos

Acciones del Actor

Respuesta del sistema.

2. El Médico selecciona cual accién | 2. El sistema, en dependencia de la accion

desea realizar:

a. Atender Nuevo Paciente.

b. Mostrar HC.

c. Modificar Datos.

solicitada por el Médico, muestra la interfaz

correspondiente:

e Atender Nuevo Paciente (Ir a la

seccion”Atender Nuevo Paciente”).

e Mostrar HC (Ir a la seccion”Mostrar
HC”).

e Modificar Datos (Ir a la seccion
“Modificar Datos”).

Seccion “Atender Nuevo Paciente”.

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

1. El sistema muestra una interfaz con un

menu de todos los formularios que el médico
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debe llenar a un paciente.

2. El Médico selecciona el formulario que

3. ElI sistema muestra el formulario

va a llenar. seleccionado permitiéndole al médico insertar
los datos del paciente en el mismo.
4. ElI médico inserta los datos del |5. EI sistema verifica que los datos sean

paciente en el formulario y le indica al

sistema guardar los mismos.

correctos.

6. El sistema guarda los valores en la base de

datos.

7. El sistema emite un mensaje confirmando
que los datos fueron guardados y ofrece la

posibilidad llenar los demas formularios.

8. El Meédico selecciona otro formulario

gue desee llenar.

9. El sistema va a la accion 3 de esta Seccion.

Nota: Los datos correspondientes a la opciébn de Datos personales del paciente se

encuentran en los anexos, el resto de los datos correspondientes a APP, APF,

Medicamentos Tomados, Examen Fisico, sintomas Yy otros exdmenes se encuentran en

el expediente de proyecto.

Flujo alternativo 5.1 “Si los datos no son correctos.”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

5.1 Si los datos introducidos no son
permitidos se indican donde estan los errores
que se cometieron para que sean corregidos.

Retorna a 4.

Flujo alternativo 8.1 “Si el Médico no desea llenar los demas formularios.”
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Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

8.1 Se cancela la operacion y finaliza el
CuU.

Seccion

Modificar Datos”.

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

1. EIl sistema muestra interfaz con vinculos a

todos los formularios que pueden ser
modificados.
2. El Médico selecciona el formulario que | 3. El sistema muestra el formulario

desea modjificar.

seleccionado permitiéndole al médico realizar

la actualizacion del mismo.

4. El Meédico realiza la actualizaciéon de

los datos e indica al sistema guardarlos.

5.

correctos.

El sistema verifica que los datos sean

6. El sistema actualiza los valores en la base

de datos.

7. El sistema emite un mensaje confirmando
la actualizacion y da la posibilidad modificar

otros datos.

8. El Médico indica modificar otros datos.

9. El sistema va a la accion 3 de esta

Seccion.

Nata: Es el mismo formulario del llenado

de Datos personales de un paciente.

Flujo alternativo 4.1 “Si el médi

co decide no guardar los cambios.”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema
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4.1 El médico selecciona otro formulario. | 4.2 El sistema va a la accion 3 de esta
Seccion.

Flujo alternativo 5.1 “Si los datos no son correctos.”

Acciones del Actor Respuesta del Sistema

5.1 Si los datos introducidos no son permitidos
se indican donde estan los errores que se
cometieron para que sean corregidos. Retorna

a la accion 4.

Flujo alternativo 8.1 “Si el Médico no sea modificar los datos de otros

formularios”

Acciones del Actor Respuesta del Sistema

8.1 El médico no selecciona otros

formularios y asi finaliza el caso de uso.

Seccion “Mostrar HC”.

Acciones del Actor Respuesta del Sistema

1. El sistema muestra la historia clinica del

paciente permitiéndole al médico imprimirla.

2. El Médico indica al sistema imprimir | 3. El sistema imprime la historia clinica del

historia clinica. paciente, finalizando asi el caso de uso.

Tabla 2. 5 Descripcion del caso de Uso Gestionar Pacientes.
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CU 3: Buscar Paciente.

Nombre del Caso de

Buscar Paciente.

Uso

Actores Médico(inicia)

Propdsito Encontrar un paciente existente en la Base de Datos para poder
realizar cualquier accion sobre él.

Resumen El caso de uso se inicia cuando el Médico solicita la basqueda de

un paciente en el sistema y finaliza con la obtencion de los

resultados de la blusqueda.

Referencias

R10,R10.1,R 10.2,R 10.3,R 10.4,R 10.5,R 10.6

Precondiciones

Que el Médico esté registrado en el sistema y que sea satisfactoria
la autenticacién del mismo para acceder a la consulta. Ademas

tiene que tener datos del paciente para poder realizar la basqueda.

Poscondiciones

Obtener los datos guardados en el sistema de un paciente en

especifico dado su historia clinica.

Curso Normal de los Eventos

Acciones del Actor

Respuesta del sistema.

1. ElI Médico selecciona la opcion | 2. EIl sistema muestra una interfaz que da la

“Buscar Paciente”.

posibilidad al médico de buscar un paciente a

partir de los parametros siguientes:

e Nombre
e Apellidos

e Carné de ldentidad
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3. El Médico provee los datos por los
cuales puede buscar a un paciente e

indica al sistema realizar la busqueda.

4. El

introducidos sean correctos.

sistema verifica que los datos

5. El sistema busca todos los pacientes que
coincidan con los criterios especificados.

6. El sistema muestra un listado de todos los

pacientes resultantes de la busqueda
permitiéndole al médico realizar las siguientes

opciones al paciente que desee:

=  Mostrar Historia Clinica, ir al caso de
uso Gestionar Paciente a la seccion
“Mostrar HC”.

= Modificar Datos del Paciente, ir al caso
de uso Gestionar Paciente a la seccion “

Modificar Datos”.

= Consulta, ir al caso de uso Gestionar

Consultas Evolutivas.

Finalizando asi el caso de uso.

Nota: El formulario de buscar Paciente

aparece en los anexos.

Flujo alternativo 5.1 “No se encuentran ningulin paciente.”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

5.1 Si no existen ningln paciente con estos

criterios, el listado aparecera vacio y entonces
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el médico debe seleccionar opcion Atender
Nuevo Paciente, ir al caso de uso Gestionar

Paciente a la seccion “ Atender Nuevo Paciente

“

Prioridad:

Critico.

Tabla 2. 6 Descripcion del Caso de Uso Buscar Paciente.

CU 4: Generar Reportes.

Nombre de

Caso de Uso

Generar Reportes.

Actores Médico.

Propdsito Obtener resultados de la informacion existente en la base de datos
segun los criterios que se seleccionen en la busqueda avanzada.

Resumen El caso de uso se inicia cuando el Usuario Autorizado solicita la opcién

de la Busqueda General, el mismo selecciona los criterios para buscar
y finaliza con el resultado de la busqueda. El resultado incluye nombre,
apellidos, cantidad de pacientes encontrados, fecha de ingreso, entre
otros datos asociados a los pacientes, ademas de los criterios por los

que se buscb.

Referencias

R13

Precondiciones

Estar registrado como Médico o como administrador y seleccionar la

opcion de Busqueda Avanzada.

Poscondiciones

Que se muestre los resultados, asociados a los criterios seleccionados.

Curso Normal de los Eventos

Acciones del Actor Respuesta del sistema.
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1. El usuario autorizado selecciona la

opcién por la cual desea buscar:
= Datos personales
= APP

=  Otros

2. El sistema, en dependencia de la accion
solicitada por el usuario registrado, muestra la
interfaz correspondiente:

= Datos personales, ir a la seccion

“Datos Personales”.
= APP, ir a la seccion “APP”.

= Otros, ir a la seccion “Otros”.

Seccién “Datos Personales”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

1. El sistema muestra la interfaz para realizar

la basqueda a partir de los datos personales.

2. El usuario registrado llena los campos
gue brinda el sistema y le indica a este

realizar la busqueda.

3. El los datos

introducidos sean correctos.

sistema verifica que

4. El sistema realiza la busqueda en la base

de datos.

5. EIl sistema nuestra una interfaz con los

resultados de la basqueda.

6. El usuario registrado solicita la opcion

de imprimir los datos.

7. El sistema ejecuta la accion y finaliza el

caso de uso.

Flujo alternativo 3.1 “Si

los datos no son correctos”.

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

3.1 Silos datos introducidos no son correctos

se indican donde estan los errores que se
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cometieron para que sean corregidos. Retorna

a la accion 2.

Flujo alternativo 4.1 “Si no se encontré ningun paciente”.

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

4.1 El sistema emite un mensaje“‘La

busqueda no arroj6 ningun resultado”.

Flujo alternativo 6.1 “Si no

desea imprimir los resultados”.

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

6.1 EI wusuario registrado cancela la

operacion y finaliza el caso de uso.

Nota: La Seccion APP y Otros se lleva a
cabo el mismo flujo de eventos que en la
seccion Datos Personales y los
formularios se encuentran en el

expediente de proyecto.

Tabla 2. 7 Descripcién del Caso de Uso Generar Reportes.

CU 5: Autenticar Usuario

Nombre del Caso de | Autenticar usuario.
Uso
Actores Médico(inicia)
Propdsito Garantizar la seguridad de los usuarios al acceder al sistema.
Resumen El Caso de Uso se inicia cuando el Usuario introduce los datos
que se le piden para acceder a la aplicacién, estos se verifican
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el acceso al sistema.

a través de SAAA vy el caso de uso finaliza cuando se habilita

Referencias R1
Precondiciones Estar registrado como administrador o médico.
Poscondiciones Obtener acceso a las funcionalidades que el rol incluya.

Curso Normal de los Eventos

Acciones del Actor

Respuesta del sistema.

1. El usuario introduce su nombre y contrasefa.

2. El sistema verifica a través del Web
Server (SAAA) que los datos del

registro estén en la base de datos.

3. El sistema registra al usuario
mediante los datos obtenidos del SAAA
con los privilegios segun el tipo de
usuario y visualiza la péagina principal

de la aplicacién, finalizando asi el CU.

Flujo alternativo 3.1 “ Si el usuario y la contrasefia no coincide con la registrada en

el Web Server”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

2.1 EIl sistema muestra el mensaje:

“Usuario y Contrasefia no valida”.

Flujo alternativo 3.2 “ Si el usuario no existe ”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema
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3.2 El sistema muestra el mensaje
“Usuario inexistente”. Va a la accion 1

del Flujo Normal de esta seccion.

Prioridad: Critico.

Tabla 2. 8 Descripcion del Caso de Uso Autenticar Usuario.

Las descripciones de los CUS tales como Calculo de Peso Ideal, Calculo de dietas,
Actualizacion de Farmacos se encuentra en los anexos, el resto en el expediente de

proyecto.

2.3.2.5 MATRIZ DE TRAZABILIDAD ENTRE REQUERIMIENTOS Y CUS

&3

sel8Ip
RERL]

Gestionar

Autenticar Generar | Gestionar| Consultas | Buscar | Actualizar | Cambiar | Gestionar
Requerimientos | usuario Reportes | Paciente | Evolutivas | Paciente | Farmacos | Rangos | Usuario
R 1 bt
RZ2 H
R3 b
R4 b
RE A
RE

Id eD

o
i)
i bbb

Fu
=
%)
2|23 e 22| 2 ¢

Tabla 2.9 Matriz de trazabilidad entre requerimientos y CUS.
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CONCLUSIONES.

En este capitulo se enunciaron los objetivos estratégicos de la organizacion y el flujo
actual del negocio. Se determinaron los casos de uso, actores y trabajadores del negocio,
de los cuales se realizaron los diagramas necesarios para la correcta modelacién del
negocio. Se mostraron las funcionalidades del sistema con el diagrama de casos de uso
del sistema el cual marca el amplio alcance del mismo, en perspectivas del analisis y
disefio de la aplicacion SAMAD. Las descripciones del resto de los casos de usos se

encuentran en los Anexos.
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CAPITULO 3: ANALISIS Y DISENO DEL SISTEMA

EL flujo de trabajo de andlisis y disefio tiene un papel protagénico en la fase de
elaboracion. Su principal objetivo es traducir los requisitos a una especificaciéon que
describa como implementar el sistema. Con el andlisis se obtiene una vision del sistema
enmarcada en el qué hace, de modo que so6lo se interesa por los requisitos funcionales y
el disefio es un refinamiento del andlisis que tiene en cuenta los requisitos no
funcionales, o sea el como cumple el sistema sus objetivos. El resultado final mas

importante de este flujo de trabajo sera el modelo del disefio.

En el presente capitulo se muestran los diagramas de clases del analisis y de clases del
disefio asociados a los casos de uso critico descrito en el capitulo anterior, los restantes

diagramas se incluyen en los Anexos.

3.1 DEFINICION DE LA ARQUITECTURA

La arquitectura del sistema estara orientada a objetos, a través del framework Symfony
el cual esta basado en un patrén clasico del disefio web conocido como arquitectura

MVC formado por tres niveles:

» El modelo representa la informacion con la que trabaja la aplicacién, es decir, su
I6gica de negocio.

» La vista transforma el modelo en una pagina web que permite al usuario
interactuar con ella.

» El controlador se encarga de procesar las interacciones del usuario y realiza los

cambios apropiados en el modelo o en la vista.

Estos niveles estaran regidos por patrones de disefio, los cuales se explican a

continuacion:
> Modelo

El modelo se puede dividir en la capa de acceso a los datos y en la capa de abstraccion
de la base de datos, para lograr que las funciones que acceden a los datos no utilicen

sentencias ni consultas que dependan de una base de datos, sino que utilicen otras

52



CAPITULO I11: ANALISIS Y DISENO DEL SISTEMA

funciones; para realizar las consultas, Symfony emplea los patrones de disefio Active
Record y Active Table:

Active Record: Representa de forma Orientada a Objetos los datos de una Base
de Datos Relacional - modelo conocido también como ORM o “Object-Relational
Mapping” - , definiendo interfaces sencillas para acceder y manipular esos datos.
Active Table: El Active Table es un objeto que puede persistir otros objetos en
medios no volatiles, como bases de datos. La funcion de una clase que
implementa este patron es de comunicarse con la base de datos y regresarnos
objetos como los tenemos definidos para nuestra aplicacion.

Asi, si se cambia de sistema gestor de bases de datos, solamente es necesario

actualizar la capa de abstraccion de la base de datos.

» Vista
La vista también puede aprovechar la separacion de codigo, las paginas web suelen
contener elementos que se muestran de forma idéntica a lo largo de toda la aplicacién,
por este motivo en Symfony la vista se separa en un layout y en una plantilla.
Normalmente, el layout es global en toda la aplicacién o al menos en un grupo de
paginas, el contenido de la plantilla se integra en el layout, o si se mira desde el otro
punto de vista, el layout decora la plantilla. Para realizar este comportamiento Symfony

utiliza el patrén de disefio llamado “Decorator”.

> Controlador

El controlador es el componente que recibe los requerimientos, los envia a los elementos
encargados de procesar la l6gica y luego los envia nuevamente a la vista (esta vez

incluyendo los datos obtenidos) a través del patrén de disefio 'Front Controller'.

El controlador normalmente se divide en un controlador frontal, que es Unico para cada
aplicacion, y las acciones, que incluyen el cédigo especifico del controlador de cada
pagina. Una de las principales ventajas de utilizar un controlador frontal es que ofrece un
punto de entrada Unico para toda la aplicacion. Asi, en caso de que sea necesario

impedir el acceso a la aplicacion, solamente es necesario editar el script correspondiente
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al controlador frontal, si no tuviéramos un punto de acceso Unico, tendriamos los

siguientes problemas:

» Cadigo duplicado.
» Manejo no centralizado de vistas.

Symfony toma lo mejor de la arquitectura Modelo-Vista-Controlador (MVC) y la
implementa de forma que el desarrollo de aplicaciones sea rapido y sencillo. En primer
lugar, el controlador frontal y el layout son comunes para todas las acciones de la
aplicacion, El controlador frontal es un componente que sélo tiene codigo relativo al
MVC, por lo que no es necesario crear uno, ya que Symfony lo genera de forma
automatica. Las clases de la capa del modelo también se generan automaticamente, en
funcién de la estructura de datos de la aplicacion. La libreria Propel se encarga de esta
generacion automatica, ya que crea el esqueleto o estructura basica de las clases y
genera automaticamente el cédigo necesario. La abstraccion de la base de datos es
completamente invisible al programador, ya que la realiza otro componente especifico
llamado Creole. Asi, si se cambia el sistema gestor de bases de datos en cualquier
momento, no se debe reescribir ni una linea de cédigo, ya que tan sélo es necesario

modificar un parametro en un archivo de configuracion.

Symfony utiliza otro patron de disefio conocido como “Singleton”, es una clase que
Unicamente permite que exista simultaneamente una Unica instancia de si misma y que
ofrece un punto de acceso comun a ella.

En Symfony se trata de un objeto muy util que guarda una referencia a todos los objetos

del nucleo de Symfony. Ejemplos: sfResponse, sfRequest, sfUser.

En la siguiente figura se muestra el flujo de trabajo de Symfony.
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Imtermnet

_ Petcicon Respuossta

Acceso a los
datos

3

Abstraccidcn de
base de datos

Fig. 3.1. Flujo de Trabajo del Symfony

Otros patrones de disefio son los conocidos patrones GRASP que describen los
principios fundamentales de la asignacién de responsabilidades a objetos, expresados
en forma de patrones. GRASP es un acronimo que significa General Responsibility
Asignment Software Patterns (Patrones Generales de Software para Asignar
Responsabilidades) (5). Estos fueron los patrones que en conjunto con los patrones GoF
mencionados anteriormente se aplicaron para realizar el disefio de la aplicacion que

propone la investigacion.

» Experto: Este patron es uno de los mas utilizados relacionados con el
framework utilizado, puesto que Propel es la libreria externa que utiliza Symfony
para realizar su capa de abstraccion en el modelo, encapsula toda la légica de
los datos y son generadas las clases con todas las funcionalidades comunes de
las entidades, por ejemplo en el caso de uso Gestionar Consultas Evolutiva la
entidad ConsultaE encapsula toda la logica de los datos relacionados con la

gestion de consultas.

» Creador: El patrén Creador guia la asignacion de responsabilidades
relacionadas con la creacion de objetos, tarea muy frecuente en los sistemas
orientados a objetos. El propésito fundamental de este patrén es encontrar un

creador que debemos conectar con el objeto producido en cualquier evento. Al
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escogerlo como creador, se da soporte al bajo acoplamiento por ejemplo en la
clase Actions se encuentran las acciones definidas para SAMAD y se ejecutan
cada una de ellas. En las acciones se crean los objetos de las clases que
representan las entidades, evidenciando de este modo que la clase Actions es
"creador" de dichas entidades, por ejemplo en el caso de uso Actualizar
Farmacos la clase ActualizarF_Actions es creadora de la entidades(Farmacos)

gue se encuentran en el modelo .

Alta Cohesion: Asignar una responsabilidad de modo que la cohesion siga
siendo alta. Una clase con mucha cohesion es Util porque es bastante facil darle
mantenimiento, entenderla y reutilizarla. La ventaja que significa una gran
funcionalidad también soporta un aumento de la capacidad de reutilizacion.
Symfony permite asignar responsabilidades con una alta cohesion, por ejemplo
la clase Actions tiene la responsabilidad de definir las acciones para las plantillas
y colabora con otras para realizar diferentes operaciones, instanciar objetos y
acceder a las properties, es decir, estd formada por diferentes funcionalidades
gue se encuentran estrechamente relacionadas proporcionando que el software

sea flexible frente a grandes cambios.

Bajo Acoplamiento: Asignar una responsabilidad para mantener bajo
acoplamiento. Las clases deben comunicarse con un niamero pequefio de clases
tanto como sea posible. Ejemplo en el caso de uso Generar Reportes la clase
Reportes_Actions hereda solamente de sfActions para lograr un bajo

acoplamiento de clases.

Controlador: Asignar la responsabilidad del manejo de un mensaje de los
eventos de un sistema a una clase. En la investigacion se aplican todos los
patrones béasicos de GRASP en los diagramas de clases del disefio. Todas las
peticiones Web son manejadas por un solo controlador frontal (sfActions), que es
el punto de entrada Unico de toda la aplicaciébn en el entorno determinado.
Cuando el controlador frontal recibe una peticion, utiliza el sistema de
enrutamiento para asociar el nombre de una accién y el nombre de un mddulo.

Ejemplo en el caso de uso Gestionar Paciente todas las peticiones deben pasar
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por la clase HC_Actions la cual sera el Unico punto de entrada de la aplicacion

en este moédulo.

3.2 MODELO DE ANALISIS

Con el flujo de trabajo andlisis se obtiene una visiobn general del futuro sistema en
funcion de los requisitos funcionales anteriormente definidos. En dicha etapa se analizan
cada caso de uso siendo transformados a un lenguaje técnico para obtener la primera
aproximacion al disefio e incluso se define la arquitectura. De forma general, en esta
etapa se han definido por caso de uso todas las clases de interfaz externa expresando la
interaccion del usuario con el sistema en dependencia del nivel jerarquico que ocupe,
una clase de control que encapsula funciones complejas para el manejo de la
informacion almacenada mostrando el comportamiento de los casos de usos y se
definen también todas las clases entidades que modelan la informacion utilizada por el

sistema.

En el analisis el principal objetivo es refinar y estructurar los requisitos, lo que conlleva a

un estudio profundo de los mismos.

Las clases del analisis se clasifican en tres tipos y cada clase posee su estereotipo y sus

caracteristicas especificas. (5) Segun RUP, se definen como se muestra a continuacion:

> Interfaz: son las clases que se utilizan para modelar la interaccion entre el
sistema y sus actores (es decir, usuarios y sistemas externos) y cada clase

Interfaz debe relacionarse al menos con un actor y viceversa.

: Fig. 3.2 Clase Interfaz.

» Control: son las clases que se utilizan para representar coordinacién, secuencia,
transacciones y control de otros objetos y se usan con frecuencia para

encapsular el control de un caso de uso en concreto.

O Fig. 3. 3 Clase Control.
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> Entidad: son las clases que se utilizan para modelar informacion que posee una
vida larga y que es a menudo persistente. Modelan la informacion y el
comportamiento asociado de algun fenébmeno o concepto, como una persona, un

objeto del mundo real, o un suceso del mundo real.

Q Fig. 3.4 Clase Entidad.

3.2.1 DIAGRAMA DE CLASES DEL ANALISIS (DCA)

> Diagrama de Clases del Analisis : Gestionar Consulta Evolutiva

—9

CI_Buscar_Consultas_Evolutiva

——0—@ ©—— 0

Médi Cl_Consultas_Ev¢lutivas Cl_Insertar_Consulta_Evolutiva CC_Gestiorlpr_Consulta_Evolutiva CE_Consulta
edico

—@

CI_Rectificar_Consulta_Evolutiva
Fig. 3.5 Diagrama de Clases del Andlisis Gestionar Consulta Evolutiva asociado al actor médico.

» Diagrama de Clases del Analisis: Gestionar Datos del Paciente
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—0

ClI_Buscar Paciente

Cl_Paciente CC_GestinarPaciente
CE_Paciente

—9

CI_Modificar Paciente
Fig. 3.6  Diagrama de Clases del Andlisis Gestionar Datos del Paciente

asociado al médico.
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» Diagrama de Clases del Analisis: Generar Reportes

Q0@

e Cl_Generar reportes CC_GenerarReportes Cl_Reportes
viedico

Fig. 3.7 Diagrama de Clases del Andlisis Generar Reportes asociado al Médico.

» Diagrama de Clases del Analisis: Autenticar Usuario

A

SAAA
%%—O O a2 B
Médico Cl_AutenticarUsuario CC_AutenticarUsuario CE_Médico

Fig. 3.8 Diagrama de Clases del Andlisis Autenticar Usuario asociado al médico.

En el modelo de analisis realizado para una posterior implementacion de SAMAD sdélo
se ha tenido en cuenta los diagramas de clases de analisis de los casos de usos
significativos, el resto de los diagramas aparecen en los Anexos. A diferencia del
analisis, el disefio si muestra una vision mas certera del sistema que se desea alcanzar,
es por ellos que en este se realizan tanto los diagramas de clases del disefio como los
diagramas de interaccion. En este punto de la ingenieria (el disefio) si es de gran
importancia y necesidad del modelado de la parte dinamica del interior del sistema, ya
gue de ahi se obtiene el flujo de comunicacién entre los objetos que se necesitan

implementar en SAMAD.

3.3 MODELO DE DISENO

Con el flujo de trabajo disefio se modela el futuro sistema que de soporte a los requisitos

funcionales planteados en la etapa de la captura de requisitos. También se aterrizan
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todos los aspectos relacionados con las restricciones y caracteristicas del sistema como
lo son el lenguaje de programacion a utilizar, el sistema operativo donde se podra
ejecutar la aplicacion, las tecnologias de interfaz de usuario, en fin, agrupar en el disefio

los requerimientos no funcionales definidos.

En el disefio al igual que en el analisis los trabajadores construyen artefactos muy
importantes para describir el sistema a implementar. Los diagramas de clases del disefio
y de interaccion en el disefio se comportan de igual forma que en el andlisis, aunque
tienen un nivel mas detallado de descripciéon de las clases, ya que se tiene en cuenta el
lenguaje de programacion que se utilizara y se definen los métodos para cada clase. (5)
Ademas de estos artefactos los trabajadores también construyen: subsistemas de
disefio, diagrama de clases persistentes y los modelos de datos para obtener la

propuesta de la base de datos del sistema.

3.3.1 EXTENSION PARA EL MODELADO DE APLICACIONES WEB.

El artefacto subsistema de disefio es una forma de organizar los artefactos del modelo
de disefio en piezas mas manejables, puede constar de clases de disefio, realizaciones

de casos de uso, interfaces y otros subsistemas.

En el caso del presente trabajo se lleva a cabo el disefio para una aplicacion Web siendo
la aproximacion mas concreta del diagrama de clases del andlisis y utilizandose los
esteriotipo para las clases en funcion de la aplicacibn Web que es una extensiéon que

propone UML (3). Los estereotipos son los que se muestran a continuaciéon

» Server Page: Representa la pagina Web que tiene cbédigo que se ejecuta en el
servidor. Este cdodigo interactia con recursos en el servidor. Las operaciones
representan las funciones del cédigo y los atributos las variables visibles dentro
del alcance de la pagina. Esta clase sélo puede tener relaciones con objetos en
el servidor, una relacién 1:1 con un fichero en el servidor. En las aplicaciones en
PHP se corresponde con un fichero .php

3
7 Fig. 3.9 <<Server Page>>
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» Client Page: Una instancia de una Pagina Cliente es una pagina Web, con
formato HTML; mezcla de datos, presentacion y légica. Cada pagina cliente solo
puede ser construida por una péagina servidor.

@
Fig. 3.10 <<Client Page>>

» Form: Grupo de elementos de entrada que son parte de una péagina cliente. Se
relaciona directamente con la etiqueta de igual nombre del HTML. Sus atributos
son los elementos de entrada del formulario (Text Field, Text Area, Button, Label,
Radio Button, Radio Group, Select, Check Box y Hidden Fields).

o Fig. 3.11 <<Form>>

> Build: Representa una asociacion especial que relaciona las paginas cliente con
las paginas servidor, de forma general se expresa como que las paginas que se
encuentran en el servidor construyen las paginas en el cliente. Debe ser una
relacion direccional, donde una pagina servidor puede construir una 0 mas

paginas cliente.

<<Build=>

Fig. 3.12 <<Build>>

» Submit: Es la relacibn que se crea siempre entre una péagina servidor y un
formulario, a través de esta relacion el formulario manda los valores de sus

campos al servidor, para ser procesados por la pagina servidor.

Z<Subrmit==

Fig. 3.13 <<Submit>>

3.3.2 DIAGRAMAS DE CLASES DEL DISENO (DCD)
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» Diagrama de Clases del Disefio: Gestionar Consulta Evolutiva

<<submit>>

..................................

<<Include>>

Fig. 3.14 Diagrama de Clases del Disefio: Gestionar Consulta Evolutiva

63



CAPITULO I11: ANALISIS Y DISENO DEL SISTEMA

» Diagrama de Clases del Disefio: Gestionar Paciente

»»»»»

7l

R B B

B

B

]

i

Fig. 3.15 Diagrama de Clases del Disefio: Gestionar Paciente
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» Diagrama de Clases del Disefio: Generar Reportes

<<submit>>
<=<submit=>
<<submit>>

<<Link=>

<<inciude

Fig. 3.16 Diagrama de Clases del Disefio: Generar Reportes
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» Diagrama de Clases del Disefio: Autenticar Usuario

<<Link>>

<<includgs>

Fig. 3.17 Diagrama de Clases del Disefio: Autenticar Usuario

Los diagramas de las clases del disefio de los CUS tales como Célculo de Peso Ideal,
Calculo de dietas, Actualizacion de Farmacos se encuentra en los anexos, el resto en
el expediente de proyecto.
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DESCRIPCIONES DE LAS CLASES DEL DISENO

GESTIONAR PACIENTE

Nombre: HC Actions

Tipo: Clase (Esta clase contiene todas las funciones correspondientes para la recogida de
datos de un paciente nuevo. Todas las funciones van a utilizar los métodos relacionados

con el paquete Modelo).

Atributos-tipo (Datos Personales )
hc - varchar , cddigo- varchar , nombre- varchar , apellidos- varchar , fechanac-varchar ,

calle- varchar, entre- varchar, no- varchar , apto- varchar, localidad- varchar, municipio-

varchar, provincia- varchar, pais- varchar, fechaing-varchar , edad-char , sexo- char

El resto de los datos APP, APF, Medicamentos Tomados, Examen Fisico, sintomas y

otros examenes se encuentran en el expediente de proyecto.

Responsabilidades:

Insertar datos del Paciente

Nombre: Descripcion:

executeBuscarP Da la opcion de realizar una la busqueda de un
paciente a partir del nombre, apellidos y carnet de
identidad, permitiendo mostrar los resultados de la
busqueda. En el BuscarP se van a utilizar varios
métodos de las clases Peer para la buscar y
mostrar los resultados dentro de los cuales

podemos mencionar: Do Select, SendJoin.

executeMenuDatos() Muestra un menu a partir del cual podra acceder al
llenado todos los formularios correspondientes a un

paciente que sea nuevo.
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executelnsertarDP()

Muestra un formulario permitiéndole al médico
llenar todos los datos personales de un paciente y
llama a la funcion InsertarDP() para guardar los
datos introducidos por el médico. Para la
implementacion de esta funcibn se van a utilizar
métodos de las clases Peer tales como: Do Select,
Set, Save.

executelnsertarAPP()

Muestra un formulario permitiendo llenar los
antecedentes patolégicos de un paciente y llama a
la funcién InsertarAPP() para guardar los datos
introducidos por el médico. Para la implementacion
de esta funcion se van a utilizar métodos de las

clases Peer tales como: Do Select, Set, Save.

executelnsertarAPF()

Muestra un formulario permitiendo insertar los
antecedentes familiares de un paciente y llama a la
funcion InsertarAPF() para guardar los datos
introducidos. Para la implementacion de esta
funcion se van a utilizar métodos de las clases

Peer tales como: Do Select, Set, Save.

executelnsertarMedT()

Muestra un formulario permitiendo la insercién de
los medicamentos tomados por un paciente y llama
a la funcién InsertarMedT () para guardar los datos
introducidos. Para la implementacion de esta
funcibn se van a utilizar métodos de las clases

Peer tales como: Do Select, Set, Save.

executelnsertarSA()

Permite introducir los sintomas asociados de un
paciente y llama a la funcién InsertarMedT() para
guardar los datos introducidos. Para la

implementacién de esta funcién se van a utilizar
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métodos de las clases Peer tales como: Do Select,
Set, Save.

executelnsertarExFis()

Permite introducir los examenes fisicos de un
paciente y llama a la funcion InsertarExFis() para
guardar los datos introducidos. Para la
implementacion de esta funcibn se van a utilizar
métodos de las clases Peer tales como: Do Select,

Set, Save.

executelnsertarOtrosEx()

Permite introducir otros examenes a un paciente y
llama a la funcién InsertarOtrosEx() para guardar
los datos introducidos. Para la implementacion de
esta funcién se van a utilizar métodos de las clases

Peer tales como: Do Select, Set, Save.

executelnsertarLipiD()

Permite introducir los resultado del lipidograma y
llama a la funciébn InsertarLipiD() la cual va a
generar y mostrar un diagnostico y un tratamiento a
partir de los datos introducidos. Para la
implementacién de esta funcién se van a utilizar
métodos de las clases Peer tales como: Do Select,

Set, Save, Criteria.

executelnsertarHemoq()

Permite introducir datos hemoquimicos a un
paciente y llama a la funcién InsertarHemoq() para
guardar los datos introducidos. Para la
implementacién de esta funcién se van a utilizar
métodos de las clases Peer tales como: Do Select,

Set, Save.

executelnsertarUltraso()

Permite introducir los resultado de Ultrasonido de
un paciente y llama a la funcién InsertarUltraso()

para guardar los datos introducidos. Para la
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implementacion de esta funcibn se van a utilizar
métodos de las clases Peer tales como: Do Select,
Set, Save.

executeCalculosA()

Permite realizar célculos un paciente determinado a
partir de los datos introducidos y llama a la
funcion CalculosA() para guardar los resultados.
Para la implementacion de esta funciébn se van a
utilizar métodos de las clases Peer tales como: Do

Select, Set, Save.

executeModificarDatos()

Llama a la funcion ModificarDatos() para mostrar
todos los datos de un paciente ya  existe,
permitiendo la modificar los que tengan errores y
guardara los nuevos valores. Para la
implementacién de esta funcién se van a utilizar
métodos de las clases Peer tales como: Do Select,

Set, Save, Criteria, entre Otros.

executeMostrarHC()

Llama al funcién MostrarHC() a través de la cual se
va a realizar una busqueda de las consultas y datos
de un paciente seleccionado. Para la
implementacién de esta funcién se van a utilizar
métodos de las clases Peer tales como:; Do Select,

Set, Save, Criteria, entre Otros.

[validar formulario]

Permite las validaciones que no son posibles de
realizar en los archivos .yml, haciéndose

directamente contra la BD.

hasErrorMetodo()

Este método se ejecuta cuando el archivo
codificarmf.yml o la funcién validate correspondiente
al execute lanzan un error, el resultado es que no

se envie el formulario y se muestren los mensajes
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de errores en la pagina. Se encarga de mantener la

estructura de la pagina con su informacion.

Tabla 3.1 CUS: Gestionar Paciente

GESTIONAR CONSULTA EVOLUTIVA

Nombre: CE_Actions

Tipo: Clase (Esta clase contiene todas las funciones correspondientes al paquete del
disefio Consulta Evolutiva. Todas las funciones van a utilizar los métodos relacionados

con el paquete Modelo).

Atributo-Tipo

Numero-varchar, fecha-varchar, tipo-int, diagnostico-varchar, tratamiento-varchar,

recomendaciones-varchar

Responsabilidades:
Insertar Consulta Evolutiva

Rectificar Consulta Evolutiva

Nombre: Descripcion:

executeBuscarP() Permite realizar la busqueda de un paciente a
partir del nombre, apellidos y carnet de identidad,
permitiendo mostrar los resultados de la
busqueda. En la funcién BuscarP() se van a utilizar
varios métodos de las clases Peer los cuales
buscan y muestran los resultados, alguno de ellos

son: Do Select, Sendjoin.

executeConsultaE() Muestra un menud a partir del cual podra Insertar o

rectificar los datos de una consulta del paciente
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previamente buscado.

executelnsertarCE()

Permite introducir los resultado de los examenes y
llama a la funcion InsertarDatosCE() la cual va a
generar y mostrar un diagnéstico y un tratamiento
a partir de los datos introducidos. Esta funcién
también va a guardar todos los datos. Para la
implementacion de esta funcion se van a utilizar
métodos de las clases Peer tales como: Do Select,

Set, Save, Criteria.

executeListarCE()

Esta funcion lista todas las consultas evolutivas y
permite seleccionar una para rectificar sus datos.
Para la implementacién de esta funcion se van a
utilizar métodos de las clases Peer tales como: Do

Select, Set, Save, Criteria, entre Otros.

executeRectificarCE()

Esta funcién muestra la consulta con los datos que
posee y permite que estos sean modificados y
posteriormente guardados. Para la implementacion
de esta funcion se van a utilizar métodos de las
clases Peer tales como: Do Select, Set, Save,

Criteria, entre Otros.

executeCalculosAuxiliares()

Permite realizar calculos un paciente determinado a
partir de los datos introducidos y llama a la
funcién CalculosAuxiliares()  para guardar los
resultados. Para la implementacion de esta funcion
se van a utilizar métodos de las clases Peer tales

como: Do Select, Set, Save.

[validar formulario]

Permite las validaciones que no son posibles de
realizar en los archivos .yml, haciéndose

directamente contra la BD.
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hasErrorMétodo() Este método se ejecuta cuando el archivo
codificarmf.yml o] la funcion validate
correspondiente al execute lanzan un error, el
resultado es que no se envie el formulario y se
muestren los mensajes de errores en la pagina. Se
encarga de mantener la estructura de la pagina con

su informacion.

Tabla 3.2 CUS: Gestionar consulta evolutiva

Generar Reportes

Nombre: Reportes_Actions

Tipo: Clase (Esta clase contiene todas las funciones correspondientes al paquete del
disefio Generar Reportes. Todas las funciones van a utilizar los métodos relacionados con

el paquete Modelo).

Atributos-Tipo (generar reportes DP)

nombre- varchar , apellidos- varchar , fechanac-varchar , calle- varchar, entre- varchar,
no- varchar , apto- varchar, localidad- varchar, municipio- varchar, provincia- varchar, pais-

varchar, sexo- char ,teléfono-varchar

El resto de los atributos y valores de la blsqueda avanzada se encuentran en el

expediente de proyectos.

Responsabilidades: Realizar Busquedas avanzadas

Nombre: Descripcion:

executeBuscarDP() Permite realizar la busqueda de un paciente a partir
de los datos personales como nombre, apellidos,
pais, provincia, municipio y sexo permitiendo

mostrar los resultados de la buUsqueda. En la
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funcion BuscarDP() se van a utilizar varios métodos
de las clases Peer los cuales buscan y muestran los
resultados, alguno de ellos son: Do Select.

executeBuscarAPP()

Permite realizar la busqueda de un paciente a
partir de los antecedentes patol6gicos personales
como tiempo de padecimiento, ingestion de bebidas
alcohdlicas, diabetes mellitus, hipertension arterial,
tabaquismo, cardiopatia isquémica, enfermedades
renales, y otras, permitiendo mostrar los resultados
de la busqueda, los cuales se van a mostrar a través
del Do Select

executeBuscarOtros()

Permite realizar la busqueda de un paciente a partir
de otros examenes de LDL permitiendo mostrar

los resultados de la busqueda.

executeListadoPac()

Esta funcion lista todos los pacientes que estan en
la Base de datos relacionados con algun tipo de
blusqueda que se este realizando. Para la
implementacién de esta funcién se van a utilizar
métodos de las clases Peer tales como: Do Select,

Set, Save, Criteria, entre Otros.

Autenticar Usuario

Tabla 3.3 CUS: Generar reportes

Nombre: AutenticarU_Actions

Tipo: Clase (Esta clase contiene la funciones a través de la cual se podra acceder al

sistema con los permisos establecidos. Esta funcién van a utilizar los métodos del

WebServer SAAA si esta funcionando y sino va utilizar los métodos relacionados con el
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paquete Modelo).

Nota: Para el caso que el WebServer no este funcionado se va hacer una copia de la base

de datos del mismo en el sistema.

Atributo-Tipo

usuario- varchar, contrasefia-varchar

Responsabilidades:

Nombre:

Descripcion:

executeAutenticar()

Permite realizar la busqueda de un paciente a
partir del nombre, apellidos y carnet de identidad,
permitiendo mostrar los resultados de la
basqueda. En la funciéon BuscarP() se van a utilizar
varios meétodos de las clases Peer los cuales
buscan y muestran los resultados, alguno de ellos

son: Do Select, Sendjoin.

executeConsultaE()

Muestra un menua a partir del cual podra Insertar o
rectificar los datos de una consulta del paciente

previamente buscado.

executelnsertarCE()

Permite introducir los resultado de los examenes y
llama a la funcion InsertarDatosCE() la cual va a
generar y mostrar un diagndstico y un tratamiento
a partir de los datos introducidos. Esta funcion
también va a guardar todos los datos. Para la
implementacién de esta funcion se van a utilizar
métodos de las clases Peer tales como: Do Select,

Set, Save, Criteria.

executeListarCE()

Esta funcion lista todas las consultas evolutivas y

permite seleccionar una para rectificar sus datos.
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Para la implementacion de esta funcion se van a
utilizar métodos de las clases Peer tales como: Do
Select, Set, Save, Criteria, entre Otros.

executeRectificarCE()

Esta funcién muestra la consulta con los datos que
posee y permite que estos sean modificados y
posteriormente guardados. Para la implementacion
de esta funcion se van a utilizar métodos de las
clases Peer tales como: Do Select, Set, Save,

Criteria, entre Otros.

executeCalculosAuxiliares()

Permite realizar calculos un paciente determinado a
partir de los datos introducidos y llama a la
funcion CalculosAuxiliares()  para guardar los
resultados. Para la implementacion de esta funcién
se van a utilizar métodos de las clases Peer tales

como: Do Select, Set, Save.

Tabla 3.4 CUS: Autenticar usuario

Las descripciones de las clases del disefio de los CUS tales como Calculo de Peso

Ideal, Calculo de dietas, Actualizacion de Farmacos se encuentra en los anexos, el

resto en el expediente de proyecto.

3.3.3 DIAGRAMAS DE SECUENCIAS (DS)
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» Diagrama de Secuencia: Gestionar Consulta Evolutiva {Insertar Consulta}
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Fig. 3.18 Diagrama de Secuencia: Gestionar Consulta Evolutiva {Insertar Consulta}
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» Diagrama de Secuencia: Gestionar Consulta Evolutiva {Rectificar Consulta}
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Fig.3.19 Diagrama de Secuencia: Gestionar Consulta Evolutiva {Rectificar Consulta}
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» Diagrama de Secuencia: Gestionar Paciente {Insertar Datos Personales }
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Fig.3.20 Diagrama de Secuencia: Gestionar Paciente {Insertar Datos Personales}
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» Diagrama de Secuencia: Buscar Paciente
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Fig.3.21 Diagrama de Secuencia: Buscar Paciente
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» Diagrama de Secuencia: Generar Reportes {Generar Datos Personales}
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Fig.3.22 Diagrama de Secuencia: Generar Reportes
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» Diagrama de Secuencia: Autenticar Usuario
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Fig.3.23 Diagrama de Secuencia: Autenticar Usuario
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Los diagramas de las clases de secuencia de los CUS tales como Calculo de Peso Ideal,
Calculo de dietas, Actualizacion de Farmacos se encuentra en los anexos, el resto en el

expediente de proyecto.

3.4 DISENO DE LA BASE DE DATOS

En el desarrollo de un sistema informatico, el disefio de la BD es de gran importancia, ya
gue en ella se almacenan todos los datos que son necesarios en la modelacion del
problema que se desea resolver, ademas ésta es la fuente de obtencién de toda la

informacion que se quiera recuperar del sistema.

Las bases de datos necesitan de una definicion de su estructura que le permitan
almacenar datos, reconocer el contenido, y recuperar la informacién. La puesta en
practica de la base de datos es el paso final en el desarrollo de aplicaciones de soporte
del negocio. Se conforman con los requisitos del proceso del negocio, que son la primera

abstraccion de la vista de la base de datos.

La tarea de disefiar la base de datos es antecedida por la realizacion del diagrama de

clases persistentes y le sigue la generacion del modelo de datos.

El término clase persistente se refiere a la capacidad de las clases de mantener su valor
en el espacio y en el tiempo (persistent) (7).

El diagrama de clases persistente, es un diagrama de clases al igual que otros, posee las
relaciones definidas entre las clases (asociacidn, agregacion/composicion vy
generalizacién/especializacion) pero soélo tiene clases que se hayan definido como
persistentes. EI modelo de datos se refiere a como se relacionan las tablas de la futura

base de datos.

El diagrama de clases persistentes propuesto para SAMAD es el que se muestra a

continuacion:
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Médico

CAPITULO I11: ANALISIS Y DISENO DEL SISTEMA

0.1

3.4.1 DIAGRAMA DE CLASES PERSISTENTES

APP

<<0RM Persistable>>
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Fig. 3.24 Diagrama de clases persistentes
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3.4.2 MODELO ENTIDAD RELACION

Los diagramas o modelos entidad-relacion (a veces denominado por su siglas, E-R "Entity

relationship™) son una herramienta para el modelado de datos de un sistema de

informacion. Estos modelos expresan entidades relevantes para un sistema de

informacion, sus inter-relaciones y propiedades. (7)
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Fig. 3.25 Diagrama del Modelo Entidad Relacion.
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3.5 MODELO DE DESPLIEGUE

“El Modelo de despliegue es un modelo de objetos que describe la distribucion fisica del

sistema en términos de cémo se distribuye la funcionalidad entre los nodos de cémputo.”
(5)
Caracteristicas del Modelo de Despliegue:

e Los nodos representan recursos de computo, procesador o dispositivo hardware.

e Los nodos poseen relaciones que representan medios de comunicacion entre ellos,

tales como Internet, Intranet, BUS y otros.

e Representa la correspondencia entre la arquitectura del software y la del hardware.

<<TCP/IP>>
<<executionEnvironment>> <<executionEnvironment=>
Server BD_Samad SErver_BD_Salva
<<TCPAP>>
<<executionEnvironment=> : -
Server_Aplicaciones_Samad <<executionEnvironment>>
= = <<HTTP >> PC _Cliente Hospital

4<JSB>>

<<device=>
Impresora Hospital

Fig.3.26 Diagrama del Modelo de Despliegue.
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CONCLUSIONES

Como resultados de este capitulo, se realizaron los Diagramas de Clases del Andlisis y
los diagramas de Clases del Disefio de los casos de usos criticos. Se describieron las
clases del disefio, ademas del diagrama de base de datos y el diagrama fisico. El resto de
los diagramas de clases de andlisis, las descripciones de las clases del disefio, asi como
los diagramas de clases del disefio se encuentran en los Anexos.
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CONCLUSIONES GENERALES

En la presente investigacion se realizé el refinamiento del analisis y disefio del Sistema
de Ayuda Médica para la Atencién de las Dislipoproteinemias el cual cumple con todos
los requerimientos funcionales del usuario. Con dicho resultado se contribuye a la
prevencion y atencién en todo el pais de las Dislipoproteinemias. Se disefiaron 32
prototipos de interfaz no funcionales, entre los cuales se encuentran el moddulo de
calculos auxiliares, atencion de paciente en seguimiento y gestion de pacientes del
Sistema de Ayuda Médica para la Atencion de las Dislipoproteinemias con el objetivo de
automatizar todo el proceso de diagnéstico y tratamiento de esta enfermedad. Se utilizé
Symfony como framework permitiendo una mejor integracion con la arquitectura
establecida por Softel constituyendo una herramienta que en gran medida satisface los

requerimientos planteados.

SAMAD ha sido presentado en varios eventos, tal es el caso de la Jornada Cientifica
Estudiantil a nivel de facultad y en la Jornada Cientifica desarrollado en el Hospital

Ernesto Che Guevara de la UCI.
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RECOMENDACIONES

La investigacion debido a la complejidad del diagndstico y tratamiento de las
Dislipoproteinemias, requiere del estudio de algunas funcionalidades en conjunto con los
especialistas del hospital "Hermanos Ameijeiras” para su posterior desarrollo. Por lo que

se exhorta lo siguiente:

» Andlisis detallado de los algoritmos utilizados para contribuir al diagnéstico y
tratamiento de las Dislipoproteinemias que permita al equipo de programadores en
conjunto con especialistas informaticos vinculados a la rama de bioinformatica un
mejor aprovechamiento de las funcionalidades realizadas en el andlisis y disefio

del sistema propuesto.

> Implementar la aplicacion web que fue disefiada en la investigacion para que
finalmente sea de utilidad en el Sistema Nacional de Salud Cubano, con el objetivo

de promover el control y prevencién de las Dislipoproteinemias.

» Futuros estudios de gestores de Base de datos compatibles con la arquitectura
definida por Softel con la visibn de no tener que comenzar desde cero si se

cambia de gestor de base de datos.
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ANEXOS

ANEXOS.

Anexo_Cap 2 Descripcion de los casos de uso del sistema

CU 6: Calcular Peso ideal.

Nombre del | Calcular Peso Ideal.

Caso de Uso

Actores Usuario(inicia)

Propdsito Obtener el rango de peso ideal segun el indice de masa corporal...
Resumen El caso de uso se inicia cuando un usuario sin registrarse en el sistema

solicita la opcién de calcular el Peso Ideal y concluye cuando el

sistema muestra resultados y una serie de recomendaciones.

Referencias

R4

Precondiciones

Poder acceder a los servidores de infomed.

Poscondiciones

Mostrar resultados del calculo.

Curso Normal de los Eventos

Acciones del Actor Respuesta del sistema.

1. El usuario selecciona la opcién del | 2. El sistema muestra una interfaz para

menu Calcular Peso Ideal. realizar dicho calculo.

3. El usuario

introduce los datos | 4. El sistema valida que los datos sean

necesarios e indica al sistema realizar el | correctos.

calculo.

5. El sistema realiza el célculo a partir de los

datos insertados.
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6. El sistema muestra el resultado del calculo
y una serie de recomendacion que puede
hacer una persona para mantener una vida

mas saludable, finalizando asi en caso de uso.

Flujo alternativo 4 a“Si los datos no son permitidos”

Acciones del Actor Respuesta del Sistema

4.1 Si los datos introducidos no son permitidos
se indican donde estan los errores que se
cometieron para que sean corregidos. Retorna
a 3.

Prioridad: Normal.

Tabla 2. 10 Descripcion del Caso de Uso Calculo de Peso Ideal

CU 7: Calcular Dietas

Nombre del | Calcular Dietas

Caso de Uso

Actores Usuario(inicia)
Propésito Obtener el calculo de dietas segun calorias.
Resumen El caso de uso se inicia cuando el usuario solicita la opcién de calculo

de dietas segun calorias y concluye cuando el sistema muestra

resultados y algunas recomendaciones.

Referencias R5

Precondiciones Poder acceder a los servidores de infomed.

Poscondiciones Mostrar resultados del calculo.
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Curso Normal de los Eventos

Acciones del Actor

Respuesta del sistema.

1. El wusuario selecciona del menu

principal la opcion Calcular Dietas

2. El sistema muestra una interfaz para
realizar dicho calculo.

2. El usuario introduce los datos
necesarios e indica al sistema realizar

el calculo.

4, El sistema valida que los datos sean

correctos

5. El sistema realiza el célculo a partir de los

datos insertados.

6. El sistema muestra el resultado del calculo
y una serie de recomendacion que puede
hacer una persona para mantener una vida

mas saludable, finalizando asi en caso de uso.

Flujo alternativo 4 .1“Si los datos no son permitidos”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

4.1 Si los datos introducidos no son permitidos
se indican donde estadn los errores que se
cometieron para que sean corregidos. Retorna
a 3.

Prioridad: Normal.

Tabla 2. 11 Descripcién del Caso de Uso Calculo de dietas segun calorias.
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CU 8: Actualizar farmacos.

Nombre del | Actualizar farmacos.

Caso de Uso

Actores Administrador(inicia)

Propésito Debido al desarrollo farmacéutico que se ha alcanzado en la actualidad
han surgido muchos medicamentos que hace solo unos afios no
existian. Todo esto nos lleva a tener en presente la existencia de
nuevos medicamentos que ayuden al tratamiento de las
dislipoproteinemias. El sistema con este médulo no se vera afectado
pues sin tener que tocar nada del cédigo ya que permitira actualizar los
farmacos que se indican en el tratamiento.

Resumen El caso de uso se inicia cuando el administrador pulsa el vinculo para

la actualizacion farmacos y el sistema ofrece la posibilidad de realizar

algunas de las siguientes acciones:

e Insertar FArmacos. Cuando surge un nuevo medicamento para

el tratamiento de la dislipoproteinemias.

e Eliminar Farmacos. Cuando un medicamento ya existente
resulta poco conveniente, ya sea por la existencia de uno nuevo

0 porque trae reacciones adversar para el paciente.

Nota: Esta accion debera ser consultada y autorizada previamente por

las instituciones correspondiente.

Referencias

R15

Precondiciones

Entrar al sitio con los privilegios de administrador

Poscondiciones

Que se actualicen los medicamentos, para que el software no caduque.

Curso Normal de los Eventos

95




ANEXOS

Acciones del Actor

Respuesta del sistema.

1. El Administrador selecciona cual accién

desea realizar:

d. Insertar FArmacos.
e. Eliminar Farmacos.

2. El sistema, en dependencia de la accion
solicitada por el Administrador, muestra la
interfaz correspondiente:

e Insertar Farmacos (Ir a la seccion”

Insertar farmacos”).

e Eliminar Farmacos (Ir a la seccion”
Eliminar Farmacos”).

Seccion “Insertar Farmacos.”

Acciones del Actor

Respuesta del Sistema

1. El sistema muestra el formulario
seleccionado permitiéndole al Administrador

insertar los datos del nuevo medicamento.

2. El Administrador inserta los datos del
nuevo medicamento en el formularioy le

indica al sistema guardar los datos.

3. El sistema verifica que todos los campos

estén llenos.

4. El

introducidos sean correctos.

sistema verifica que los datos

5. El sistema registra el nuevo medicamento

en la base de datos.

6. El sistema emite un mensaje confirmando

que los datos han sido guardados

correctamente y finaliza asi el caso de uso.

Flujo alternativo 3.1 “Si

existe algun campo vacio.”

Acciones del Actor

Respuesta del sistema.
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3.1 El sistema emite un mensaje “Todos los
campos deben llenarse” y se indica en color
rojo, el nombre de los campos vacios y va a

la accién 2 de esta Seccion.

Flujo alternativo 4.1 “Si |

os datos no son correctos.”

Acciones del Actor

Respuesta del sistema.

4.1 El sistema emite un mensaje “Los datos
deben estar en el rango establecido” y se
indica en color rojo, el nombre de los campos
incorrectos y va a la accién 2 de esta

Seccion.

Tabla 2. 12 Descripcion del Caso de Uso Actualizar Farmacos.

Las descripciones de los casos de uso Célculo de indice de Masa Corporal, Calculo de

Factores de Riesgos, gestionar usuario

expediente de proyectos de SAMAD.
Anexo_Cap 3 DIAGRAMAS DE CLASES

» Diagrama de Clases del Analisis:

Usuario

R .

y Cambios de Rangos se encuentran el

DEL ANALISIS (DCA).

Calculos Auxiliares

—— @@ —@

Cl_calculo de Pl CC_calculode Pl CIl_Resultados del Peso

——@®———@ — @

CIl_Calculo de FR CC_Calculo de FR CI_Resultados del FR

© —&

CIl_Calculo de IMC CC_Calculo de IMC CI_Resultados del IIMC

————@®—@ —@

Cl_calculo de DC CC_calculo deDC CI_Resultadosde DC
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Fig.3.27 Diagrama de Clases del Andlisis Calculos Auxiliares asociado al Usuario.
» Diagrama de Clases del Analisis: Actualizar Farmacos

—@—— @ @

Administrador Cl_ActualizarFarmacos CC_ActualizarFarmacos CE_Farmacos

Fig. 3.28 Diagrama de Clases del Analisis Actualizar Farmacos asociado al Administrador

Los diagramas de las clases de anélisis de los casos de uso Célculo de indice de Masa
Corporal, Calculo de Factores de Riesgos, gestionar usuario y Cambios de Rangos se

encuentran el expediente de proyectos de SAMAD.

DIAGRAMAS DE CLASES DEL DISENO (DCD).

» Diagrama de Clases del Disefio: Calcular Dietas

<<submit>>

<<Link=>>

<<include>>

Fig.3.29 Diagrama de Clases del Disefio: Calcular Dietas
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Diagrama de Clases del Disefio: Actualizar FArmacos

<<|ink=>

<<link>>

Fig.3.30 Diagrama de Clases del Disefio: Actualizar Farmacos
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> Diagrama de Clases del Disefio: Calcular Peso Ideal

Controlador
2
—>{ CalcularPl Actions _‘?,/ <<submit>>
+executelndex() g . J ] <<Links>>
Samad.phj
+executeCalcularPI() php TETS
al <<Build>> =
| ST it g
oIS ! <<ServerPage>> <<ClientPage>>
Realization Elements > - IndexSuccess cp_Index
Specification Elements. <<include>> »
————————— -F->_»
Layoui,: <<include>> R <<Build>> rs" jeni]
————————————— >4k Lo
<<ServerPage>> <<ClientPage>> <<Fom>>
CalcularPISuccess cp_CalcularP| fr_CalcularPl

Fig.3.31 Diagrama de Clases del Disefio: Calcular Peso Ideal

Los diagramas de las clases de disefio de los casos de uso Célculo de indice de Masa
Corporal, Calculo de Factores de Riesgos, gestionar usuario y Cambios de Rangos se

encuentran el expediente de proyectos de SAMAD.

DESCRIPCION DE CLASES DEL DISENO

Calcular Dietas

Nombre: CalcularDietas_Actions

Tipo: Clase (Esta clase contiene todas las funciones correspondientes al paquete del
disefio Calcular Dietas segun calorias. .Este calculo no se va a guardar en la base de

datos del sistema , por lo cual no tiene interaccion con el modelo ..

Atributo-Tipo

Peso-varchar

Responsabilidades:
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Nombre:

Descripcion:

executeCalcularDietas()

Permite calcular la dieta de usuario. En la funcion
CalcularDietas() se calcula la dieta entrando como

datos el peso del usuario.

Actualizar FArmacos

Tabla 3.5 CUS: Calcular Dietas

Nombre: ActualizarF_Actions

Tipo: Clase (Esta clase contiene todas las funciones correspondientes para la

actualizacion de los farmacos, los cuales van a ser utilizar para emitir un tratamiento.

Todas las funciones van a utilizar los métodos relacionados con el paquete Modelo).

Atributo-Tipo

Fechaentrad-varchar, nombre-varchar, familiamed-varchar

Responsabilidades:

Nombre:

Descripcion:

executeActualizarFarmacos()

Muestra un menu a partir del cual podra insertar o

eliminar farmacos en el sistema.

executelnsertarF()

Muestra un formulario permitiendo llenar todos los
datos de un nuevo farmaco. Para la
implementacién de este método se van a utilizar
algunos métodos de la clase Peer tales como:
DoSelect, construct, Set, Save. Los cuales van a
permitir la creacion e insercion del nuevo farmaco

en la Base de Datos.
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executeEliminarF() Esta funcibn va a buscar y mostrar todos los
medicamentos existentes hasta el momento y a
través de un llamado a la funcion
EliminarFarmacos() se obtiene el farmaco
seleccionado y se elimina de la base de datos.
Para la implementacion de esta funcién se van a
utilizar métodos de las clases Peer tales como:

DoSelect,Criteria, Save, DoDelete.

Tabla 3.6 CUS: Actualizar Farmacos

Calcular Peso Ideal (PI)

Nombre: CalcularPl_Actions

Tipo: Clase (Esta clase contiene todas las funciones correspondientes al paquete del
disefio Calcular PI. Este calculo no se va a guardar en la base de datos del sistema , por lo

cual no tiene interaccion con el modelo .

Atributo-Tipo

Talla-varchar

Responsabilidades:

Nombre: Descripcion:

executeCalcularPI() Permite calcular el peso ideal de un usuario. En la
funcion CalcularPI() se calcula el peso entrando

como dato la talla del usuario.

Tabla 3.7 CUS: Calcular Peso ideal

Las descripciones de las clases de disefio de los casos de uso Calculo de indice de Masa
Corporal, Calculo de Factores de Riesgos, gestionar usuario y Cambios de Rangos se

encuentran el expediente de proyectos de SAMAD.
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» Diagrama de Secuencia: Actualizar Farmacos {Insertar Farmacos}

sd DS Actualzar_Famato
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Fig.3.32 Diagrama de Secuencia: Actualizar Farmacos {Insertar FArmacos}
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» Diagrama de Secuencia: Calcular Dietas

s DS_Cakular_Dietas

;i

Médico op_Index
I \
1: fopcion Cal Dietas/ |

-

=
¢

CalcularDietas
[
[
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|
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Fig.3.33 Diagrama de Secuencia: Calcular Dietas
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» Diagrama de Secuencia: Calcular Peso Ideal

sd DS_CalcularP!

% JE o Samad.php; Samad.p... sfController; sfController | | CalcularP|_Actions: CalcularP|_Acti... }
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Fig.3.34 Diagrama de Secuencia: Calcular Peso Ideal

Las diagramas de secuencia de los casos de uso Célculo de indice de Masa Corporal,
Calculo de Factores de Riesgos, gestionar usuario y Cambios de Rangos se encuentran

el expediente de proyectos de SAMAD.
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PROTOTIPO DE INTERFAZ NO FUNCIONAL

SISTEMA DE AYUDA MEDICA PARA LA ATENCION DE LAS DISLIPOPROTEINEMIAS.

Imicio
Menu principal
Inicio
Cal.Factores de Riesgos
Cal.Pesa Ideal
Zal, Ind de Masa Corporal
Ada
Fara

Acceso de usuarios

Usuzrio

Contrasefia
[ Recordar
Acceder

Usuarios en linea

Minguin usuario en linea

Hipertensién

—w

Arterial

01-06- 2005

r ver mas e

----Registrarse

----hyuda

{Es un Sisterna de Ayuda Médica para la Atencion de las Dislipoproteinemias, v

coma sU nombre indica se propone apayar al médico en la asistencia a pacientes
gue sufren trastornos del metabolismo de los Ipidos v las lipoproteinas del
plasma.  También ofrece  informacidn  tedrica  relacionada  con 1as
dislipoprateinemias, dirigida a los pacientes interesados en conocer acerca de
este terma.

,—Hacer dieta pensando en tu salud #@®

Cinco mormas a seguir,

1. Distribuir la comida del dia en : desawuno, media mafiana, comida, merienda v
cena; siendo la comida v la cena ligeramente superiares al resto en cantidad, ¥
el desayuno mas abundante de lo habitual,

2. Comer de todo, salvo frituras v salsas. Lo mejor es cocer la carne, el pescado
v laz werduras, También se pueden azar o hacer a la plancha, lgualmente ze

SAMAD (CON ACCESSO AUTORIZADO)

Imicic
Menu principal
Inicio
Zal.Factores de Riesgos
Zal.Peso Ideal
Cal. Ind de Masa Corparal
Cal, Dietas
Ayuda
Fora

Regiztrarse
Buscar Paciente
Blsqueda General

ADMIMISTRAR

Actualizar Farmacos
Administracion
Datos Estadizticos
Rangos w Valores

Acceso de usuarios
Hola , admin
Salir

01-06-2008

Bienvenido a la Pdgina Inicial

F:

Hipertensién

s

Arterial

—

SAM

'Es un Sisterna de Ayuda Médica para la Atencion de las Dislipoproteinemias, v
como su nombre indica se propone apoyar al médico en la asistencia a pacientes
fque sufren trastornos del metabolisrmo de los lipidos v las lipoproteinas del
plasma. También  ofrece  informacidn  tedrica  relacionada  con las
dislipoproteinemias, dirigida a los pacientes interesados en conocer acerca de
este tema.

r—Hacer dieta pensando en tu salud ®®

Cinco normas a seguir,

1. Distribuir la comida del dia en : desavuno, media mafiana, comida, merienda w
cena; siendo la comida v la cena ligeramente superiores al resto en cantidad, w
el desavuno mas abundante de lo habitual.

2, Comer de todo, salvo frituras v zalsas. Lo mejor es cocer la carne, el pescada
v las werduras. También se pueden azar o hacer a la plancha. lgualmente se
aconseja utilizar leche desnatada en luzar de la entera.

r ver mas @e®

-——-Registrarse

----hyuda
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BUSCAR PACIENTE

]

[?5 MEDICO : Alexander Rodriguez

Muewn Paciente

Buscar paciente

Consultasz whodificar y Completar Mostrar HZ

Consulta del Dr/Dra alexander Rodriguez

Hombre |

Primer Apellido: |

Sepundo Apellido: |

Carnet de Identidad: |

o Buscar

| Ho. ||Nombre y Apellidos || Hist. Clinica || Consutta || Modificar |
| 1 HSAIDEL SAADS ADSASD H 2007112411111 H @ H @ ‘
| 2 HSAIDEL e Q0 H 2008042411111 H @ H @ ‘

GESTIONAR PACIENTE

HMenu principal

@ Completado IE' Mo completado

Inicio & 7 =1
Cal.Factores de Riesgos PACIENTE : Minguno D a .“
Pesa ldeal MEDICO : Alexander
Cal, Dietas Rodriguez Muevo Paciente Consulta modificar y Completar Mastrar HO
Cal, Ind de Maza Corporal
ayuda Consulta del Dr/Dra Alexander Rodrig
Faoro

B Dpatos personales Datos personales
SAMAD IE‘ APD
........................... Waombre |
EL'lsc:ar Paciente IE‘ APF apellidot |
Blsqueda General
........................... spellidoz |
ADBAINIST RAR IE‘ Examen general Pais |Cuba j
- Examen fisico P
Actualizar Farmacos . . Pravincia | j

o i - Signos asociados
Administracian wuniciod ’—_| Localidad |
R —— unicipio ocalida
: @ Medicamentos tomados Calle Entre |

Acceso de usuarios . .
Hola, admin IE‘ E?:amenes_ d!a L_|p||:||:|s ¥ Mo, Apto
salir Lipoproteinémias

IE‘ Otros Examenes

. . Fecha Mac, ,qﬁ0|191ﬂj M35|Ener0 jDia 0 -
Usuarios en linea IE‘ Diagnljstil:u
]

admin . - Sexo @

IE‘ Calculos Auxiliares

Telefona:

Erwviar
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GESTIONAR CONSULTA EVOLUT

IE] Insertar Consulta

IVA

Consulta Evolutiva

z Fecha:
IE] Rectificar Consulta cEena l

Consulta del Dr/Dra {DOCTOR}

Diagndstico del Paciente:

3 s Peso:
@ Calculos Auxiliares l

Presic’ml
Arterial :

Colesterol:l

Trigliseridos:l

HOL:|

LoL:|

wLDL|

Otroszl

o]

Calculos AUXILIARES

|§| Insertar Consulta
|§| Carculos Auxiliares

( Guardar TodoI

Edad:
Colesterol:
Sexo:

Es Fumador ?
cHDL:

BP:

TG

Calcular Factor de Riesgo Cardiovascular

| 100 y 800 me/dL
IFemeneno 'l

Si s

I 10 y 100 mg/dL
I 10 y 500 mg/dL

Cumple tratamiento para la ISf 'I

hipertension?

Resultado: I E Ver Detalles
" Calcular I

Calcular Peso Ideal

Talla: I
Resutlado:l E Ver Detalles

& Calcular

=

=l
Tratamiento del Paciente:

|

12|
Recomendaciones:

|

=

« Guardar |

Consulta del Dr/Dra {DOCTOR

Calcular Indice de Masa Corporal

Talla:

—
—

Resultado:l E Ver detalles
« Calcular |

Peso:

Calcular Dietas Segun Calorias

Peso Ideal: I
Resuuado:l E\.‘er Detalles

«” Calcular |
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CALCULAR DIETAS

Inicio » Cal. Dietas 09-08-z008 [
Menu principal
= Calcule su Dieta segun sus calorias
Cal.Factores de Riesgos
Cal.Peso ldeal
Zal. Dietas
Zal.Ind de Masa Corporal
Avuda
Foro

LDL Cholesterol

Buscar Paciente Peso Ideal [
Brisquada General

' HDL Cholesterol

ADRAIMIST Rt R

" Calcular I

Administracidn
Busqueda Médica
Rangos ¥ Valores

Acceso de usuarios
Hela , admin
Salir

CALCULAR PESO IDEAL

Calcule su peso ideal.

Talla I

& Calcular I

GENERAR REPORTES

Inicio » Blsgueda General

Menu principal

et _ " Datos Parsanales o | app Otres
Cal.Factores de Riesgos

Peza |deal

Cal. Dietas

Cal. Ind de Masza Corporal Hoaombre I

Ayda

o Apelidal |

............................. apellidaz I

Satnan

............................. Fais | |
Buzcar Paciente Provincia I j

Blszqueda General

............................. Municipio I -l
............................. Sexo I— vI

Actualizar Farmacos
Administracion
Rangos w Walores

Buscar |

Acceso de usuarios
Hola, admin
Salir
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ACTUALIZAR FARMACOS

Consulta del Dr/Dra {DOCTOR}

|§I Insertar Farmacos ~ Insertar Farmacos

@ Eliminar Farmacos

Fecha de Entrada:[

Nombre:| » ‘a“

Familia:| “» 7"?5 .
"

=
Guardar |

¥y ) 3

i
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GLOSARIO DE TERMINOS

GLOSARIO DE TERMINOS

1. Dislipoproteinemias: Las dislipoproteinemias son trastornos que pueden ser
ocasionados por defectos en el transporte de los lipidos. Dermatol6gicamente se
pueden manifestar como xantomas que son caracteristicos para el dermatodlogo
quien es el que generalmente hace el diagndéstico. La oportunidad del diagndéstico
y su tratamiento puede evitar complicaciones.

2. Lipidos: son un conjunto de moléculas organicas, la mayoria biomoléculas,
compuestas principalmente por carbono e hidrégeno y en menor medida oxigeno,
aunque también pueden contener fosforo, azufre y nitrégeno, que tienen como
caracteristica principal el ser hidrofébicas o insolubles en agua y si en disolventes
organicos como el benceno.

3. Aplicacion Web: es un sistema informético que los usuarios utilizan accediendo a
un servidor web a través de Internet o de una Intranet

4. Base de datos: Una base de datos es un conjunto de datos que pertenecen al
mismo contexto almacenado sistematicamente para su uso posterior. En este
sentido, una biblioteca puede considerarse una base de datos compuesta en su
mayoria por documentos y textos impresos en papel e indexados para su consulta.

5. Factores de Riesgo: Caracteristicas de una persona que aumentan sus
probabilidades de desarrollar una enfermedad.

6. Colesterol: una sustancia similar a la grasa que se encuentra en la sangre, los
masculos, el higado, el cerebro y en otros tejidos del cuerpo.

7. Triglicéridos: Es grasa. Esta formado por tres moléculas de &cido graso y una
molécula de glicerol. Parte de todos los lipidos de la sangre, especialmente los de
tipo baja densidad, que son dafiinos para el cuerpo.

8. Lipoproteinas: Las lipoproteinas son conjugados de proteinas con lipidos,
especializadas en el transporte de estos Ultimos y se dividen en varios grupos
segun su densidad

9. Lipoproteinas de baja densidad (LDL): son habitualmente de unas dos terceras

partes del colesterol plasmatico total.

111



10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

GLOSARIO DE TERMINOS

Lipoproteinas de alta densidad (HDL): Lipoproteinas de alta densidad. Estas se
conocen como las protectoras. Ya que no permiten que las otras lipoproteinas que
son las agresoras se peguen a las células y nos provoque dafios en nuestro
cuerpo.

Hipercolesterolemia: Aumento del colesterol en sangre, generalmente se refiere
al LDL (malo).

Hipertrigliceridemia: La hipertrigliceridemia se caracteriza por el aumento de los
triglicéridos plasméticos por encima de 200 miligramos por cada decilitro de
sangre.

Aterosclerosis: La aterosclerosis es un sindrome caracterizado por el depésito de
sustancias lipidicas, llamado placa de ateroma, en las paredes de las arterias de
mediano y grueso calibre.

Metodologias: Se refiere a los métodos de investigacién en una ciencia. Aun
cuando el término puede ser aplicado a las artes cuando es necesario efectuar
una observacion o analisis mas riguroso o explicar una forma de interpretar la obra
de arte.

Algoritmos: Un algoritmo es un conjunto de operaciones y normas que deben
seguirse para resolver un problema. Los algoritmos se codifican en sistemas
comprensibles para los motores de busqueda. El lenguaje algoritmico, es por
tanto, mas cercano a ser entendido por una maquina que por las personas.
Software: también conocido como programatico y aplicacion informatica- es la
parte légica del ordenador, esto es, el conjunto de programas que puede ejecutar
el hardware para la realizaciéon de las tareas de computacion a las que se destina.
Es el conjunto de instrucciones que permite la utilizacién del equipo.
Refinamiento: Se refiere a tener que realizar un nuevo analisis detallado a la
aplicacion que ya fue desarrollada pero que todavia tiene problemas en cuanto a

SuU usoO.
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