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SOFTWARE PARA LA GESTION DE CONSULTORIOS GINECO-OBSTETRAS
Autor: Yuliana Alcala

Tutor: Carmen Romero

RESUMEN

Se desarroll6 un software para la gestion de consultorios gineco-obstetras a fin de ser
utilizado por las instituciones que prestan servicios en ésta area de la medicina. El
sistema consta de 6 modulos principales como son: historia, citas, reportes,
administracion, relacién de ingreso y egreso y facturas, los cuales representan los
procesos que se llevan a cabo en dichos consultorios. Para realizar el sistema se utilizé la
metodologia del Proceso Unificado de Desarrollo de Software planteado por Jacobson,
Booch y Rambaugh (1999), de la cual se contemplaron las 3 primeras fases. Inicialmente se
realizé una investigacion preliminar en algunas instituciones de la region dedicadas al area
de estudio para asi identificar la problematica presentada y los requerimientos de
informacion a satisfacer, lo que sirvio de punto de partida para la realizacion de los modelos
elaborados en cada fase, con la finalidad de obtener la arquitectura del software propuesto.
Para este desarrollo se utiliz6 Macromedia 8 como generador de cddigo HTML, PHP 5.3.0
como lenguaje de programacion para la creacion de paginas Web dinamicas, MySQL 5.1
como manejador de base de datos, servidor Web Apache 2.2.11 y Microsoft Windows Xp
como sistema operativo. Este software representa una solucion a muchos de los problemas
relacionados al registro y control del gran nimero de pacientes que asisten diariamente a
estos consultorios, ya que permite organizar, generar y almacenar de manera rapida los datos
de dichos pacientes, agilizando la realizacion de estos procesos.

Palabras Claves: software, Proceso Unificado.
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INTRODUCCION

En la actualidad el aporte de la tecnologia es fundamental en todas las areas. Una de
estas areas en la que la tecnologia se ha hecho imprescindible es la medicina, la cual se
define como "la ciencia que tiene por objeto la conservacion y el restablecimiento de la
salud” (Citado por Leon, 2002).

En los dltimos afios, las aplicaciones informaticas han permitido el avance de la
medicina como son: las publicaciones electronicas biomédicas, la telemedicina,
impulsada por el auge de Internet y su World Wide Web (WWW) asi como los registros
informéaticos de la historia clinica, siendo la telemedicina una de las que aporta

numerosas ventajas y con la que se puede obtener reduccién de costos.

El desarrollo tecnologico ha propiciado un cambio asombroso en la medicina y reflejo
de éste son los equipos médicos de alta complejidad, los cuales han permitido conocer
infinidad de procesos que explican el por qué de muchas enfermedades, de eventos que
ocurren en el organismo humano y de las consecuencias de relacionarse con su entorno
(Cuello, 2003).

La medicina esta integrada por numerosas &reas, entre las que se encuentran la
ginecologia y la obstetricia, las cuales se han visto beneficiadas por las innovaciones
tecnologicas. La ginecologia, es el arte del cuidado de la salud femenina fuera del
embarazo, su espectro de actividad va desde la nifia pre-puberal (ginecologia Infanto-
Juvenil) hasta la mujer madura post-menopausica. (Citado por Gomez, 2005). Por su
parte, la obstetricia es la rama de la medicina que se ocupa del embarazo, el parto y de
su periodo posterior, conocido como puerperio. También comprende aspectos

psicoldgicos y sociales de la maternidad. (Citado por Rodriguez y Hernandez, 2007).



El médico gineco-obstetra es uno de los profesionales que presta servicio a una gran
cantidad de mujeres en diferentes etapas de su vida. La labor realizada por este
profesional contempla una serie de actividades, como llevar el control ginecoldgico u
obstetra de la paciente, el cual se inicia desde el momento en que ésta asiste por primera
vez al consultorio. Una de las actividades que debe realizar el médico es el registro de la
historia médica, la cual consiste en un conjunto de documentos, tanto escritos como
graficos que constituyen la evolucion clinica de un paciente a lo largo del proceso
asistencial, incluyendo datos y valoraciones de cada episodio de enfermedad (Carnicero,
2003). La historia médica, de manera general, estd formada por dos secciones: una
seccion fija o estatica, registrada por la secretaria donde son asentados los datos
personales de cada paciente, y otra dindmica en la que el médico vacia la informacién
bien sea ginecoldgica u obstetra de la mujer. Dicha informacién es actualizada cada vez
que la paciente acude a una cita. Las planillas donde es llevado el control ginecolégico y
el control obstétrico son distintas, ya que se manejan datos diferentes en cada una de

éstas.

A la historia médica se le anexan otras planillas correspondientes a los informes
médicos, ecosonografico, Ordenes de hospitalizacién, examenes de laboratorio,
tratamientos, entre otros. Cada historia es identificada a través de un nimero que se
corresponde con el de la tarjeta entregada a la paciente una vez atendida en su primera

consulta.

Los informes mencionados en el apartado anterior arrojan una serie de informacion que
actualmente es almacenada manualmente por el doctor, originando diversos deslices de
la misma. A fin de evitar la pérdida de la informacion correspondiente a los diferentes
pacientes, el objetivo general de este proyecto fue desarrollar un software para la gestion
de consultorios gineco-obstetras. Para lo cual se identificaron las necesidades y/o
requerimientos, que se presentaban con el uso del sistema actual, se analizo el sistema
actual utilizado en la gestién de consultorios gineco-obstetras a fin de obtener el

modelado del negocio. Ademas se disefid una propuesta de software, que satisficiere las



expectativas de los posibles usuarios, y finalmente se construyé el software planteado,
utilizando para esto herramientas de software libre, dicho software fue probado con un

caso real.

El presente trabajo de grado esta estructurado en los siguientes tres (3) capitulos que se

describen a continuacion:

Capitulo I. Presentacion

Estd divido en tres secciones: planteamiento del problema, donde se describe la
problematica presentada en el area de estudio, determinadas mediante la investigacion
preliminar utilizando técnicas de recoleccion de datos. Alcance, el cual establece lo que
el sistema serad capaz de hacer y las limitaciones, que describen todas las fases que este

proyecto no contempla.

Capitulo Il. Marco de referencia

Consta de dos secciones: la primera es el marco teérico, donde se presentan los
fundamentos tedricos que soportan este trabajo, quien a su vez estd conformada por:
antecedentes de la investigacion y de la organizacion, area de estudio y el area de la
investigacion. La segunda seccion es el marco metodoldgico, en éste se describe la
metodologia utilizada en el trabajo y consta de dos partes: la metodologia de la
investigacion, en la que se indica el nivel y el tipo de investigacion, ademas las técnicas
e instrumentos de recoleccion de datos, y la metodologia del area aplicada utilizada para

desarrollar el trabajo.

Capitulo I11. Desarrollo

Presenta los resultados arrojados en la elaboracion del trabajo de grado, mediante la
programacion, descripcion de la base de datos, los diagramas de procesos, el disefio de
las pantallas y los reportes. Ademas se muestran las pruebas y procedimientos aplicados
al software para determinar posible fallas y luego se describe la documentacion del



mismo a través del manual de usuario. Todo esto, siguiendo de forma rigurosa la

metodologia seleccionada.

Finalmente, se exponen las conclusiones, recomendaciones, bibliografia y los apéndices

que contemplan el contenido del presente trabajo.



CAPITULO |
PRESENTACION

1.1 Planteamiento del problema

Un médico gineco-obstetra, segin observaciones directas en un ambiente privado
atiende diariamente un promedio de 20 pacientes aproximadamente, cantidad que,
generalmente, es superada en el ambiente publico (hospitales y ambulatorios) del
estado. Los pacientes que acuden a una consulta de este tipo deben ser evaluados y
sometidos a diversos procesos, que integran la historia médica de los mismos,
actividades que generan un volumen de informacion considerable, lo cual requiere de un
espacio fisico acorde para ser archivada. De lo anterior, se derivan problemas de orden y
manipulacion tales como: pérdida de planillas, retardo para localizar la informacién
requerida con urgencia de un determinado paciente, asi como equivocaciones entre las
historias meédicas de diferentes pacientes. Estos inconvenientes, entre otros, estan

presentes en muchos consultorios gineco-obstetras.

También es importante, para la historia de la paciente que acude al control obstétrico, el
examen ecosonografico, a través del cual se observa la evolucion del feto durante su
desarrollo. Este se logra mediante la captura de imagenes del embrion, las cuales son

analizadas e interpretadas posteriormente por el médico.

Ahora bien, con el fin de anexar al informe correspondiente las imagenes capturadas y
todos los datos arrojados por el ecosonograma, el médico, actualmente, se vale del uso
de dispositivos externos (como pendrive) para trasladar esta informacién a su

computador, ya que dichos equipos no se encuentran interconectados.

Actualmente, muchos consultorios gineco-obstetras presentes en centros de salud tanto
publicos como privados del estado Sucre, no poseen un sistema automatizado que les
permita la gestion de sus procesos. A pesar de la existencia de ciertas soluciones en el



mercado, como por ejemplo la ofrecida por Job Sistemas (Software Asistente Médico
ginecologia) o el caso de Euro Medic 2000 (Software para la gestion de consultorios y
policlinicas), algunas no cuentan con el soporte y respaldo necesario y confiable para su
adquisicion, y las que lo ofrecen suelen ser costosas impidiendo su uso a grandes
escalas. Ademas muchos de éstos software son desarrollados para ser implementados
solo en sistemas operativos privativos, impidiendo su aplicacion en el ambiente publico
puesto que no se ajusta al decreto presidencial 3390, en el que se establece que la
administracion puablica nacional empleard prioritariamente software libre en sus

sistemas, proyectos y servicios informaticos.

Por lo expuesto anteriormente se desarrollé un software para la gestion de consultorios
gineco-obstetras. Con ello, se logré catalogar y consolidar en formato digital la
informacion que se maneja en los procesos realizados por el médico, asi como, también,
establecer la conexion entre el sistema y los periféricos externos presentes en el

consultorio.

1.2 Alcance
El software desarrollado estd dirigido principalmente a gestionar las operaciones
referidas al registro y control de pacientes que acuden a un consultorio gineco-obstetra.

Entre sus funciones destacan las siguientes:

Realizar de manera rapida y facil el registro de los datos del paciente como son: nimero
de historia, foto, nombre, cédula, motivo de la consulta, antecedentes familiares y
personales, entre otros.

Asignar citas a un determinado paciente.

Controlar el pago correspondiente a las consultas.

Llevar un control de los examenes de laboratorio.

Registrar examenes de imagenes.



Emitir informes, entre estos: informe ecosonografico, médico, referencia y constancia
médica, ordenes de hospitalizacion, reposo Médico.
Recordar los eventos a realizar por el médico.

Generar los reportes que el médico considere de su interés.

1.3 Limitaciones
El proceso de facturacién por concepto de consulta solo se enfoca en el monto de la
misma, especificando una descripcion general de los estudios realizados al paciente.

El software no permite la configuracion de los formatos previamente establecidos.



CAPITULO I
MARCO DE REFERENCIA

2.1 Marco teorico

2.1.1 Antecedentes de la investigacion

Hoy en dia la informatizacion en medicina; definida como la disciplina cientifica
encargada del procesamiento sistematico de datos, informacién, conocimientos y
cuidados de la salud, esta presente en las actividades que a diario se realizan. EI campo
de la Informatica Médica, su finalidad, métodos, herramientas, y su relacion con las
disciplinas de salud y medicina han sido reconocidos. Se ha visto también que uno de los
mas grandes objetivos de ésta, es la de brindar un modelo a los procesos bioldgicos,
comunicacionales, administrativos, de ingenieria, educacion, organizacion 'y
computacionales que se presentan en el que hacer de la actividad médica (Hasman A. Y

Cols. Department of Medical Informatics University of Limburg, Netherlands).

Las necesidades actuales de informacidn, en la toma de decisiones, para el conocimiento
de la situacion de una institucién de salud, el manejo de sus datos epidemioldgicos, y su
organizacion administrativa, hacen que quienes se encuentran comprometidos con estos
estamentos deban conocer, como minimo, las nociones de lo que es un sistema, y tener
una idea basica de lo que la informatica puede hacer en estos ambitos. Una institucion de
salud maneja un gran volumen de informacion, tanto de sus usuarios, como la que se
refiere a su funcionamiento; datos que muchas veces no estan disponibles para su
interpretacion en el momento en que se necesitan y en los que la metodologia de

recoleccion y procesamiento es muy variada.

La informatica es una disciplina indispensable para lideres y encargados de pacientes,
centros, y organizaciones pues uno de los mas importantes bienes que posee una
organizacion es su tecnologia de proceso de la informacion, y sus fortalezas son las

habilidades en el manejo de esa informacion.



Directores y ejecutivos deberan incrementar las tendencias para anticipar y conocer las
tecnologias de manejo de informacion que puedan afectar a sus que haceres. En el
cuidado de la salud, los registros informaticos de los pacientes, motores de blusqueda,
sistemas de procesamiento analitico on-line, telemedicina, sistemas expertos, y el
Internet han llegado a ser vitales para tener una ventaja competitiva. Aquellos que no
entiendan las capacidades y las limitaciones de esas tecnologias, y la necesidad de un
liderazgo para establecer los estandares para los sistemas de datos y transacciones no
ejerceran una buena direccion de estas organizaciones (Ruffin M. Informatics Institute,
Falls church, USA).

Las tendencias frente a la implantacién de modelos informaticos son variadas y muchas,
pueden ser extremas, a algunos proveedores de cuidados de salud y usuarios, les gustaria
eliminar todos los papeleos, convirtiendo toda informacion en una forma digital. Muchas
organizaciones proveedoras estan intentando implementar sistemas de registro de
pacientes, disefiados para eventualmente eliminar las tradicionales carpetas atestadas de
papeles, muchas veces ilegibles, pero un amplio movimiento hacia el intercambio de
datos electrdnicos, tanto para transacciones financieras como en lo referente a la
legislacion acerca de la historia clinica computarizada, obstaculizan un acuerdo para
eliminar estos papeles por completo, asi, el movimiento desde un mundo de papel a uno
computacional tomara tiempo, y la transicion nunca sera completa (Siwicki B. PMID:
10151202 MEDLINE).

Partiendo de lo planteado anteriormente la medicina ha implementado nuevos métodos
de consulta y diagnoéstico originando la aparicion del software médico en las diferentes
especialidades. Ejemplo de muchos de éstos software se presentan a continuacion.

El Sistema Médico General (SCMG), es una solucion de software que permite
automatizar las actividades de los Consultorios y pequefias y medianas Unidades de
Servicio Médicos. La flexibilidad y alto nivel de configuracion del sistema SCMG hace

posible que pueda ser usado por medicos de distintas especialidades. El sistema SCMG
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permite controlar tanto la parte médica como la parte administrativa del negocio, es

multiusuario, multiempresa y opera en entornos de red.

El Sistema Médico Ocupacional (SAME) es una solucion de software que permite
automatizar las actividades de los Servicios Médicos Ocupacionales de las pequefias,
medianas y grandes empresas. Actia como una herramienta fundamental para
suministrar informacion al departamento de seguridad industrial, recursos humanos y

proveedores de servicios ocupacionales.

El Sistema Médico Integral (INTEGRAL), es una solucion de software que permite
automatizar las actividades de las unidades de servicio médico, ofreciendo todos los
recursos para gestionar los conceptos de Medicina Ocupacional y los conceptos de
Centros Médicos Integrales (simultaneamente).

Ofimedic es una solucion informatica ideada para gestionar su consulta médica, es fruto
de un profundo anélisis de las necesidades reales. Se han analizado los flujos de
informacion de las consultas médicas para organizarlos y estructurarlos con el fin de
disefiar los procesos 6ptimos de informatizacion. Ofimedic es un sistema profesional y
completo, pensado por medicos, para médicos y desarrollado con las ultimas
tecnologias. Su disefio es actual y muy acorde con los sistemas de gestion de ultima

generacion.

A- medic le permite, mediante un modo de operacién rapido y sencillo, identificar y
clasificar a sus pacientes. Dispone de una estructura en forma de pestafias en donde estan
organizados los datos de cada uno de ellos.

2.1.2 Antecedentes de la organizacién
Software médico se llama a aquellos programas informaticos que son utilizados para

fines médicos. Se utilizan muchos dispositivos médicos para vigilar o controlar a los
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pacientes, en su mayoria controlados por software. Estos programas son producto

sanitario y deben cumplir la normativa de los mismos.

Software de gestion médica es una herramienta a medida que permite a través de la
actualizacion de datos llevar a cabo la gestion de entidades dedicadas a la salud, tales

como hospitales, sanatorios, clinicas, consultorios, entre otros.

2.1.3 Area de estudio
El &rea de estudio de la investigacion abarca los sistemas de informacion utilizados para

realizar transacciones.

Esta investigacion se enmarca dentro del &rea de los sistemas de informacion
automatizados, ya que se hace uso del computador para la automatizacion y
optimizacion de los procesos que realiza el médico gineco-obstetra. Algunos conceptos

enmarcados dentro de ésta area son los siguientes:

Sistemas de informacion: Conjunto integrado de personas, equipos (hardware),
programas (software), métodos y modelos con el objetivo de entregar a la organizacion,

la informacion requerida para apoyar la toma de decisiones en una empresa 0 negocio.

Sistemas de Gestién y Administracién: Proporcionan la informacion necesaria para
controlar la evolucion de la organizacion, el cumplimiento de los objetivos operativos y
la situacién econdmico-financiera. En un principio, esta informacidon se suministraba
solamente por medio de informes, pero en la actualidad puede consultarse directamente

en el ordenador, si estd convenientemente almacenada.

Sistemas Transaccionales: Registra las operaciones diarias. Estos sistemas permiten a la
organizacién mejorar y mantener un seguimiento o registro de sus operaciones 0
transacciones rutinarias, cuyos datos son almacenadas en una base de datos. Es por esta

razon que también se les llama sistemas de procesamiento de datos. Los datos de las


http://es.wikipedia.org/wiki/Software�
http://es.wikipedia.org/wiki/Producto_sanitario�
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operaciones son integrados a la base de datos, en la cual se registran las transacciones de
la organizacion. La base de datos asi conformada puede servir de apoyo a los otros tipos

de sistemas de informacion.

A través de éstos sistemas suelen lograrse ahorros significativos de mano de obra,

debido a que automatizan tareas operativas de la organizacion.

Con frecuencia son el primer tipo de Sistemas de Informacion que se implanta en las

organizaciones. Se empieza apoyando las tareas a nivel operativo de la organizacion.

Son intensivos en entrada y salida de informacion; sus célculos y procesos suelen ser

simples y poco sofisticados.

Tienen la propiedad de ser recolectores de informacion, es decir, a través de estos
sistemas se cargan las grandes bases de informacién para su explotacion posterior.

Son faciles de justificar ante la direccion general, ya que sus beneficios son visibles y
palpables.

Informatica Médica: La National Library of Medicine (NLM), define a la Informatica
Médica como: “El campo de las ciencias de la informacion que se ocupa del analisis y
diseminacion de los datos médicos, a través de aplicar la computacion a varios aspectos
del cuidado de la salud y la medicina”. La Informatica Médica es una especialidad
interdisciplinaria que se alimenta y relaciona con diferentes areas de la investigacion,
educacion médica, de la practica clinica, de las ciencias de la informacion y la

computacion.
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2.1.4 Area de la investigacion
El &rea de investigacion estd comprendida por los sistemas de informacion desarrollados
para realizar procesos involucrados en la gestion de consultorios gineco-obstetras

(software médico).

Los términos enmarcados en ésta area se presentan a continuacion:

Software: Son las instrucciones electrénicas que van a indicar al ordenador que es lo que
tiene que hacer. También se puede decir que son los programas usados para dirigir las

funciones de un sistema de computacion o un hardware.

Gestion: Del latin gestio, el concepto de gestion hace referencia a la accién y al efecto de
gestionar o de administrar. Gestionar es realizar diligencias conducentes al logro de un
negocio o de un deseo cualquiera. Administrar, por otra parte, consiste en dirigir,
ordenar, disponer u organizar. Por lo tanto, implica al conjunto de tramites que se llevan
a cabo para resolver un asunto o concretar un proyecto. La gestion es tambien la

direccion o administracion de una empresa o de un negocio.

También se define como el proceso emprendido por una 0 mas personas para coordinar

las actividades laborales de otros individuos.

El lenguaje HTML: Hyper Text Markup Language (Lenguaje de marcacion de
Hipertexto) es el lenguaje de marcas de texto utilizado normalmente en la WWW. Fue
creado en 1986 por el fisico nuclear Tim Berners-Lee; el cual tomé dos herramientas
preexistentes: EI concepto de Hipertexto (Conocido también como link o ancla) el cual
permite conectar dos elementos entre si y el SGML (Lenguaje Estandar de Marcacion
General) el cual sirve para colocar etiquetas o marcas en un texto que indique como debe
verse. HTML no es propiamente un lenguaje de programacion como C++, Visual Basic,
entre otros, sino un sistema de etiquetas. HTML no presenta ningtn compilador, por lo
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tanto algun error de sintaxis que se presente éste no lo detectard y se visualizara en la

forma como éste lo entienda.

El entorno para trabajar HTML es simplemente un procesador de texto, como el que
ofrecen los sistemas operativos Windows (Bloc de notas), UNIX (el editor vi) o el que
ofrece MS Office (Word).

Lenguaje PHP: Acronimo de PHP (Hypertext Preprocessor), es un lenguaje interpretado
de alto nivel embebido en paginas HTML y ejecutado en el servidor. EI PHP inicio

como una modificacion a Perl escrita por Rasmus Lerdorf a finales de 1994.

Es un lenguaje scripting que permite la generacion dindmica de contenidos en un
servidor Web. Entre sus principales caracteristicas se pueden destacar su potencial, alto
rendimiento y su facilidad de aprendizaje. Este lenguaje es una eficaz herramienta de
desarrollo para los programadores Web, ya que proporciona elementos que permiten

generar de manera rapida y sencilla sitios Web dinamicos. (Gil, 2001).

Base de Datos (BD): Es un conjunto de datos relacionados entre si. Por datos se entiende
aquellos hechos conocidos que pueden registrarse y que tienen un significado implicito
(Elmasri y Navathe, 1997).

Una BD es un “almacén” que nos permite guardar grandes cantidades de informacion de

forma organizada para que luego podamos encontrar y utilizar facilmente.

Sistema Gestor de Bases de Datos (SGBD): Se puede definir el SGBD como un
conjunto coordinado de programas, procedimientos, lenguajes, entre otros. Que
suministra a los distintos tipos de usuarios los medios necesarios para describir y
manipular los datos almacenados en la BD, garantizando su seguridad. Sus funciones
esenciales son la descripcién, manipulacion y control de los datos (Elmasri y Navathe,
1997).
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MySQL: Es un gestor de base de datos sencillo de usar y increiblemente rapido.
También se caracteriza por ser gratuito tanto para usos privados, como comerciales.

Ademas esta disponible para distintos sistemas operativos. (Gutiérrez y Bravo, 2005).

Las caracteristicas principales de MySQL son:
Es un gestor de base de datos, es decir, es una aplicacion capaz de manejar un conjunto

de datos de manera eficiente y comoda.

Es una base de datos relacional.

El cddigo fuente de MySQL se puede descargar y esta accesible a cualquiera.

Es una base de datos muy réapida, segura y facil de usar. Gracias a la colaboracion de

muchos usuarios, la base de datos se ha ido mejorando optimizandose en velocidad.

UML: Es un lenguaje de modelado visual de propdsito general que se utiliza para
especificar, visualizar, construir y documentar los artefactos de un sistema software.
Captura decisiones y conocimientos sobre sistemas que deben ser construidos, se usa
para comprender, disefiar, ojear, configurar, mantener y controlar la informacion sobre

tales sistemas. (Rumbaugh y cols, 2007).

2.2 Marco metodoldgico

2.2.1 Metodologia de la investigacion

Segun Sabino (1992), la siguiente investigacion es aplicada ya que ésta persigue fines

directos e inmediatos, siendo éste fin la gestion de consultorios gineco-obstetras.
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Tipo de investigacion

De acuerdo a los objetivos especificos de la investigacion, esta es de tipo descriptiva; ya
que su preocupacion primordial radica en describir algunas caracteristicas fundamentales
de conjuntos homogeéneos de fendmenos, utilizando criterios sisteméaticos que permitan
poner de manifiesto su estructura o comportamiento. De esta forma se puede obtener una

informacidn sistematica sobre los mismos, (Sabino, 1992).

Disefio de la investigacion

Segun Sabino (1992), el disefio de la investigacion, es de campo, ya que se basa en
informaciones o datos primarios, obtenidos directamente de la realidad, lo que permite
conocer con certeza las verdaderas condiciones en que se han obtenido dichos datos,
haciendo posible su revision o modificacion en el caso de que surjan dudas respecto a su
calidad. Estos datos fueron obtenidos directamente en los consultorios gineco-obstetras

presentes en ambientes tanto publicos como privados.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Un instrumento de recoleccion de datos es, en un principio, cualquier recurso de que se
vale el investigador para acercarse a los fendmenos y extraer de ellos informacion,
(Sabino, 1992). En esta investigacion las técnicas a utilizar para recolectar los datos

primarios fueron:

La entrevista

Para el desarrollo de este proyecto se entrevistaron a médicos y secretarias de
consultorios gineco-obstetras pertenecientes tanto al ambiente publico como privado,
buscando formalizar los requisitos funcionales del software.

Entrevistas no estructuradas
Con la finalidad de obtener la informacion necesaria para la realizacion del proyecto se
aplicaron entrevistas no estructuradas de tipo informal a todos los médico y personal que
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labora en las consultorios, la cual ofrecid un margen mas aceptable para formular las
preguntas y las respuestas, no guiandose por un cuestionario o0 modelo rigido, sino que
discurren con cierto grado de espontaneidad, mayor o menor segun el tipo concreto de

entrevista que se realice, (Sabino, 1992).

La observacion cientifica

Ademas se utilizd la observacion cientifica como otro instrumento de recoleccion de
datos. Se observoé cientificamente a fin de percibir la realidad exterior con el propoésito
de obtener los datos que, previamente, han sido definidos como de interés para la

investigacion, (Sabino, 1992).

También fue necesario obtener datos secundarios, los cuales; segun (Sabino, 1992), son
registros escritos que proceden de un contacto con la practica, pero que ya han sido
escogidos y muchas veces procesados por otros investigadores. Para obtener los datos
secundarios se recurrid a la revisién de documentos escritos, libros referentes al tema,

visita a paginas Web que trataban el tema bajo estudio, entre otros.

2.2.2 Metodologia del area aplicada

Para lograr el objetivo planteado en la presente investigacion, se utilizd el Proceso
Unificado de Desarrollo de Software planteado por Ivar Jacobson, Grady Booch y
James Rumbaugh (1999), el cual define quién, cuando y coémo del desarrollo de

software.

El proceso Unificado es un proceso de desarrollo de software, el cual es un conjunto de

actividades necesarias para transformar los requisitos de un usuario en un sistema

El Proceso Unificado esta basado en componentes, lo cual quiere decir que el sistema en
construccion estd formado por componentes de software interconectados a través de
interfaces bien definidas. Ademas, este proceso utiliza UML para preparar todos los

esquemas de un sistema.
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Los verdaderos aspectos definitorios del Proceso Unificado se resumen en tres aspectos

claves: dirigidos por casos de uso, centrados en la arquitectura, iterativo e incremental.

Proceso dirigido por casos de uso

Los casos de uso son una técnica de captura de requisitos que fuerza a pensar en
términos de importancia para el usuario y no sélo en términos de funciones. Se define un
caso de uso como un fragmento de funcionalidad del sistema que proporciona al usuario
un valor afiadido. Estos representan los requisitos funcionales del sistema. Ademés no
solo inician el proceso de desarrollo sino que proporcionan un hilo conductor,
permitiendo establecer trazabilidad entre los artefactos que son generados en las

diferentes actividades del proceso de desarrollo.

Proceso centrado en la arquitectura

El estar centrado en la arquitectura significa que el trabajo de desarrollo se centra en
obtener el patron de la arquitectura que dirigira la construccion del sistema en las
primera fases, garantizando un progreso continuo no solo para la version en curso del

producto, sino para la vida entera del mismo.

La arquitectura de un sistema es la organizacion o estructura de sus partes mas
relevantes, lo que permite tener una vision comin entre todos los involucrados
(desarrolladores y usuarios) y una perspectiva clara del sistema completo, necesaria para
controlar el desarrollo. Esta involucra los aspectos estaticos y dinamicos mas
significativos del sistema, esta relacionada con la toma de decisiones que indican como
tiene que ser construido el sistema y ayuda a determinar en qué orden. Ademas la
definicion de la arquitectura debe tomar en consideracion elementos de calidad del
sistema, rendimiento, reutilizacion y capacidad de evolucion por lo que debe ser flexible
durante todo el proceso de desarrollo. La arquitectura se ve influenciada por la

plataforma software, sistema operativo, gestor de bases de datos, entre otros.
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Proceso iterativo e incremental

La estrategia que se propone en RUP es tener un proceso iterativo e incremental en
donde el trabajo se divide en partes mas pequefias 0 mini proyectos. Permitiendo que el
equilibrio entre casos de uso y arquitectura se vaya logrando durante cada mini proyecto,
y asi sucesivamente durante todo el proceso de desarrollo. Cada mini proyecto se puede
ver como una iteracion (un recorrido mas o menos completo a lo largo de todos los
flujos de trabajo fundamentales) del cual se obtiene un incremento que produce un

crecimiento en el producto.

A continuacion la figura 1 muestra como puede realizarse una iteracion del Proceso de

desarrollo.
Incluye ademds:
. La planificacién de la iteracién
Requisitos | N\ El andlisis de la iteracién
Actividades especificas
Bood mnaisis | N

Y 4 4 Disefio \
io7 o _,.-!| Implementacién \
'r ”e L e

,l
i
] - .
[ e Pruebae
i integracion

Unaiteracion -7 ....-=-=""""

Figura 1. Iteracion general del Proceso Unificado de Desarrollo.

Se pasa por los flujos fundamentales (Requisitos, Analisis, Disefio, Implementacion y
Pruebas), también existe una planificacion de la iteracion, un analisis de la iteracion y

algunas actividades especificas de la iteracion.

El proceso iterativo e incremental consta de una secuencia de iteraciones. Cada iteracion
aborda una parte de la funcionalidad total, pasando por todos los flujos de trabajo

relevantes y refinando la arquitectura. Cada iteracién se analiza cuando termina. Se
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puede determinar si han aparecido nuevos requisitos 0 han cambiado los existentes,

afectando a las iteraciones siguientes.

La vida del Proceso Unificado
El Proceso unificado se repite a lo largo de una serie de ciclos que constituyen la vida de

un sistema. Este proceso puede ser descrito en dos dimensiones 0 ejes.

Eje horizontal: Representa el tiempo y es considerado el eje de los aspectos dinamicos
del proceso. Indica las caracteristicas del ciclo de vida del proceso expresado en

términos de fases, iteraciones e hitos.

Eje vertical: Representa los aspectos estaticos del proceso. Describe el proceso en
términos de componentes de proceso, disciplinas, flujos de trabajo, actividades,

artefactos y roles.

Las fases de este proceso son: Inicio, Elaboracion, Construccién y Transicion. Al
terminar cada fase se realiza una evaluacion para determinar si se ha cumplido o no con

los objetivos de la misma.

Inicio

El objetivo general de esta fase es establecer un acuerdo entre todos los interesados
acerca de los objetivos del proyecto. Esta fase es significativamente primaria para el
desarrollo del nuevo software, ya que se asegura de identificar los riesgos relacionados
con el negocio y requerimientos. Para alcanzar el objetivo de la misma se realizara el
modelado del negocio, el modelo de casos de usos, se especificara la lista de riesgos y su

respectivo plan de contingencia, asi como también se elaborara el documento vision.

Elaboracion
El propdsito de la fase de elaboracion es analizar el dominio del problema, establecer los

cimientos de la arquitectura, desarrollar el plan del proyecto y eliminar los mayores
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riesgos, para lo cual se realizard una version mas completa del modelo de casos de uso,
se definira la arquitectura, la cual debe abarcar todas las consideraciones de mayor
importancia de los requerimientos y una evaluacion del riesgo y finalmente presentar a

los usuarios finales un prototipo ejecutable del software.

Construccion

El objetivo de la fase de construccion es clarificar los requerimientos faltantes y
completar el desarrollo del sistema basados en la arquitectura base. Lo que se pretende
es alcanzar la capacidad operacional del producto de forma incremental a través de las
sucesivas iteraciones. Durante esta fase todos los componentes, caracteristicas y
requisitos, que no hayan sido hecho hasta ahora, han de ser implementados, integrados y
testeados, obteniéndose una version del producto que se pueda poner en manos de los
usuarios (una version beta). Es necesario realizar los siguientes artefactos: Modelo
completo de Casos de uso, arquitectura integra, riesgos presentados mitigados, manual

de usuario y el prototipo operacional del software.

Transicion

Esta fase se enfoca en asegurar que el software esté disponible para sus usuarios. Esta se
puede subdividir en varias iteraciones, ademas incluye pruebas del producto para poder
hacer el entregable del mismo. En este punto, la retroalimentacién de los usuarios se
centra en depurar el producto, configuraciones, instalacion y aspectos sobre la
utilizacion. Los artefactos que se deben realizar en el transcurso de la fase son: prototipo
operacional, documentos legales, caso del negocio completo, descripcion de la

arquitectura completa y corregida, entre otros.
Es importante sefialar que esta Ultima fase para efectos de la presente investigacion no se
alcanzara en su totalidad, solo se realizaran las respectivas pruebas del software a

desarrollar, tomando en cuenta los ambientes publicos y privados.

En la figura 2 se muestra la estructura del Proceso unificado de Desarrollo de Software.
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Figura 2. Estructura del Proceso Unificado de Desarrollo de Software.
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CAPITULO 11l
DESARROLLO

3.1 Fase de inicio

En esta fase se busca definir los objetivos del proyecto, asi como determinar el alcance
del software a desarrollar, por lo que es necesario realizar un estudio de las necesidades
del sistema actual, a fin de cubrir con este nuevo desarrollo las exigencias del mismo.
Ademas se estimaran los posibles riesgos durante la ejecucion del proyecto. Asi mismo
se pretende encontrar los casos de usos criticos del sistema, los cuales permitiran
visualizar los procesos bésicos que definen la funcionalidad del software, todo esto
basandose en la elaboracién de diferentes modelos que faciliten, tanto al desarrollador
como al usuario, la comprensién de los procesos involucrados en dicho proyecto. Una
vez planteada la representacion grafica del software se podré establecer y presentar una
arquitectura candidata, que permita determinar el éxito del proyecto.

3.1.1 Planificacion de la fase de inicio

Esta fase se alcanzara en un periodo comprendido por dos iteraciones, las cuales se
enfocaran en los flujos de trabajo: modelado del negocio, requisitos y andlisis. Para
alcanzar los objetivos planteados en esta fase, inicialmente se realizd el andlisis del
sistema actual para determinar todas las actividades y procesos realizados por las
personas involucradas en el proyecto, los cuales fueron representados a través del
modelo de negocio, utilizando para éste la notacién de Ericsson y Penker. Partiendo del
modelo de negocio se lograron obtener los casos de usos iniciales lo que permitid

posteriormente la elaboracion del modelo de casos de uso.

También se realizé el modelo de dominio para comprender el contexto del problema
planteado y se delimitd el alcance del software propuesto, para determinar qué debia
cubrir la arquitectura y los limites dentro de los cuales se buscaban los riesgos criticos

para desarrollar una arquitectura candidata con el fin de asegurar el éxito del software
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propuesto. Seguidamente se realizé el diagrama de clases para el flujo de trabajo de

analisis y finalmente se realiz6 la evaluacion de la fase de inicio. En la tabla 1 se

muestran todas las actividades y artefactos desarrollados en la fase de inicio.

Tabla 1. Actividades y artefactos planificados para la fase de inicio.

Actividad

Artefactos

Contexto del sistema

Riesgos del sistema

Requisitos

Anélisis

Documento Vision.

Estudio del contexto del sistema.
Modelo del negocio.

Modelo del dominio.

Glosario de términos del modelo del
dominio.

Lista de riesgos criticos.

Requisitos ~ funcionales 'y no
funcionales.

Requisitos de software y hardware.
Captura de requisitos como casos de
usos: identificacion de actores y
casos de uso.

Modelo de casos de uso.

Descripcion de casos de uso.

Identificacion de clases de analisis.
Diagrama de clases de analisis.
Identificacion de paquetes de

analisis.
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3.1.2 Contexto del sistema

Durante la realizacion de este trabajo se realizd un estudio de las actividades mas
importantes llevadas a cabo en los consultorios gineco-obstetras, con el fin de
comprender los procesos de negocio de mayor relevancia dentro del area de interés, y

ofrecer una vision representativa del contexto del sistema.

3.1.2.1 Documento vision

El presente documento se inicia con una breve descripcion de la situacién que
actualmente atraviesan las instituciones medicas tanto publicas como privadas en el area
de gineco-obstetricia, mostrando las principales personas inmersas (usuarios) en tal

situacion.

Luego de forma general se planteard una propuesta de software a fin de solventar la
problematica. En este sentido se hara énfasis en la forma en que los usuarios utilizaran

dicho software durante la realizacién de sus actividades diarias.

En este documento se presentard un enfoque de las funcionalidades del sistema
partiendo de las necesidades planteadas por los usuarios involucrados en los diferentes

procesos. Ademas permitira reflejar las caracteristicas mas relevantes del producto.

Declaracion de posicion del producto

En la tabla 2 se muestra la descripcion de la declaracion de posicion del producto.



Tabla 2. Declaracion de posicion del producto.
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El Producto

Para

Quienes

El Software

Qué

No como

Nuestro producto

Los médicos gineco-obstetras que laboren en ambientes pablicos o
privados y su respectiva secretaria en caso de contar con su

presencia.

Requieren contar con una herramienta automatizada que le permita

optimizar la realizacion de sus procesos.

Es un producto para la gestion de consultorios gineco-obstetras. El
cual se denomina GINECOSOF.

Permitird obtener respuestas inmediatas en los procesos que se

realicen en dichos consultorios.

Muchos software médicos presentes en el mercado, los cuales
poseen un costo elevado, y en algunos casos inasequibles por los

médicos.

Facilitara la labor del médico gineco-obstetra, en cuanto a procesos

profesionales y administrativos se refiere.

3.1.2.2 Modelo del negocio

El modelo de negocios consiste en representar todos aquellos aspectos o elementos que

caracterizan a una empresa, tales como: su propdsito, su estructura, su funcionalidad, su

dindmica, su l6gica de negocio y sus componentes (fines, procesos de negocio, reglas de

negocio, objetos de negocio, actores, unidades organizativas, entre otros). Ademas

permite al analista capturar el esquema general y los procedimientos que gobiernan el

negocio. También provee la justificacion para la construccion del software al capturar

las actividades manuales y los procedimientos automatizados habituales que se

incorporan en el nuevo software.
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Se llama modelo a toda representacion simplificada de la realidad, donde se han
conservado aquellos elementos considerados importantes y se han descartado todos los

demas.

Es posible apoyarse en el uso de modelos para entender y comunicar una enorme
variedad de aspectos de nuestros productos de software e incluso, de los proyectos en si
mismos. En general, ya sea dentro de la industria del software o no, los modelos vienen
a ayudar la comprension de la realidad, al presentarnos solo aquellos aspectos o

caracteristicas de la situacion que sean relevantes en un momento dado.

El modelo del negocio es el eje fundamental y punto de partida para el desarrollo de esta
fase, ya que a través de este se logra determinar cuales serdn los procesos desarrollados
en el negocio y quiénes seran los actores involucrados en dichos procesos, indicando de

qué forma sera su participacion en cada uno de ellos.

Para realizar el modelo de negocio de los procesos que se realizan en los consultorios
gineco-obstetras se realizd un estudio de la mision, visién y objetivos de dicho

consultorio, con la finalidad de capturar los procesos del negocio al mas alto nivel.

Es importante resaltar que para lograr sus objetivos una empresa organiza sus
actividades por medio de un conjunto de procesos. Los procesos de mas alto nivel
obtenidos dentro de un consultorio son:

Llevar el control de las historias médicas de sus pacientes.

Asignar citas a sus pacientes para una fecha determinada.

Permitir a los médicos contemplar su informacion personal y de la institucion en las
planillas que lo requieran.

Realizar la administracion del consultorio.

Generar reportes de diferentes indoles.

Crear la agenda del médico.
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A continuacion se describen los aspectos que representan a un consultorio gineco-

obstetra como son: la mision, vision y objetivos del mismo.

Mision
Ofrecer servicios de calidad que superen las expectativas de todas aquellas mujeres que
requieran atencion en el area de gineco-obstetricia, generando confianza y dandole el

trato y debido respeto que éstas merecen.

Vision
Lograr ser la mejor institucién en cuidado gineco-obstetrico presente en el pais, teniendo
como base la atencion integral de nuestros pacientes, lo cual nos dara un diferencial

unico que nos identifique y a la vez nos permita ser mas competitivos a nivel nacional.

Obijetivos
Prestar un servicio de calidad y en el momento preciso a los pacientes que acuden por

diferentes razones a las consultas ginecoldgicas u obstetras.

Cumplir con las necesidades de los pacientes, prestandoles servicio con trato familiar,
profesional y ético, con humildad y sensibilidad, conforme a los procedimientos médicos
de vanguardia con el firme proposito de lograr la mejor calidad y excelencia en la
asistencia que se le ofrece.

Buscar mejores métodos y tecnologias en gineco-obstetricia para preservar la vida
humana, mediante una gestion responsable con un alto sentido de ética profesional, a fin

de ofrecer un servicio de calidad a sus pacientes.

Brindar seguridad y confidencialidad de la informacion que se maneja de cada paciente.
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Para obtener la representacion del modelo de negocio se utilizaron las herramientas de
UML y UML Business. Inicialmente se realiz la cadena de valores de los procesos

realizados por el médico, la cual se muestra en la figura 3.

Gestionar Con*ro!ar kiemsﬁcur Meédicos J’\dmsm,tras Emitir Re;:ortes
Historias itas e institucion

Figura 3 .Cadena de valores de los procesos realizados por el médico gineco-obstetra

A los procesos mencionados anteriormente se le aplico la Notacion de Eriksson y Penker
para obtener los procesos del negocio. En el apéndice A se presentan los modelos de
procesos para los procesos gestionar historia, controlar citas, identificar médicos e

institucion, administrar y emitir reportes.

A los procesos de mas alto nivel se le aplicaron la regla de descomposicion usando
Diagramas de Jerarquia de Procesos de UML Business, los cuales permitieron obtener
los procesos de negocio de méas bajo nivel mostrados en la figura 4.
Proceso 1. Gestionar Historias
Sub Proceso 1.1 Registrar datos personales.
Sub Proceso 1.2 Registrar datos de evaluacion y diagndstico.
Proceso 2. Controlar Citas
Sub Proceso 2.1 Asignar citas
Sub Proceso 2.2 Crear agenda
Proceso 3. Identificar datos del médico e institucion
Proceso 4. Administrar

Proceso 4.1 Facturar
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Proceso 5. Emitir Reportes

1 2 3 4 5
Gestionar Controlar identificar Médicosy, Administrar Emitir Reportes
Historias Cltas e Institucion

NI

personales d.agncsiét / /

Rev;stm 22 1
Regfsr rar datos de A;tgnar Citas ErearAgE‘ﬂGa Facturar
datos evaluacién ¥ /
/ /

Figura 4. Diagrama de jerarquia de Ios procesos de consultorios gineco-obstetras.

Para obtener los flujos de trabajo a los procesos de mas bajo nivel se realiza el modelado

de actividades.

Procesol. Gestionar historia

Sub Proceso 1.1. Registrar datos personales

Pasos:

1.

a b~ w DN

La secretaria solicita los datos personales del paciente (nombre, apellido, nimero
de cédula, lugar y fecha de nacimiento, edad, profesion u ocupacion, direccion y
teléfono).

La secretaria verifica en su archivo que la paciente no posee historia.

Si la pacien

te posee historia, la secretaria procede a realizar la actualizacion de los datos del
paciente.
Si por el contrario la paciente no posee historia, la secretaria procede a la

elaboracion de la misma, asignandole su respectivo nimero de identificacion.
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Las actividades expuestas anteriormente se muestran en la figura 5, la cual presenta el

diagrama de actividades del sub proceso registrar datos personales.

fcre(aria :: Registrar datos personales \

solicitar numero de
@ cedula
verificar cedula actualizar datos
s asignar namero de
[ solicitar datos } [ historia }

guardar datos W ‘@

k personales /

Figura 5. Diagrama de actividad del sub proceso 1.1 registrar datos personales

Sub Proceso 1.2. Registrar datos de evaluacion y diagndstico

Pasos:

1. El médico recibe del paciente su nimero de historia.

2. El médico solicita al paciente el nombre de su cényuge, motivo por el cual asiste
al consultorio, antecedentes personales, antecedentes familiares, menarquia,
menstruacion, primeras relaciones sexuales, ultima regla, fecha probable de
parto, gesta, paridad, aborto, cesarea.

3. El médico dependiendo del motivo de la consulta (ginecologia u obstetricia),
procede a realizar la evaluacion correspondiente del paciente.

4. EIl médico procede a la atencion del paciente.

5. Una vez examinado el paciente el médico le indica de ser necesario, los

examenes de laboratorio o imagenes que éste debera realizarse, o en su defecto el

tratamiento deberd cumplir.
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6. EIl médico anotara en la historia del paciente todos los datos recogidos durante la
consulta.

7. El médico anota la fecha y las observaciones correspondientes de dicho paciente.

En la figura 6 se hace la representacion del diagrama de actividad para el sub proceso

registrar datos de evaluacién y diagndstico.

/Méu.w datos de 5n'y diagne \

itar r
@ histori

solicitar planilla de
historia

. asignar namero de
T

realizar evaluacion

registrar datos de

evaluacion y ®
diagnéstico

Figura 6. Diagrama de actividad del sub proceso 1.2 registrar datos de evaluacién y
diagndstico.
Proceso 2. Controlar citas

Sub Proceso 2.1 Asignar citas

Pasos:

1. Lasecretaria solicita el nombre y apellido del paciente.

2. Lasecretaria solicita la fecha en que la paciente desea obtener la cita.

3. La secretaria verifica si existe disponibilidad para la fecha requerida.

4. Si existe disponibilidad la secretaria anota los datos del paciente en su libro
(cuaderno) de citas.

5. De no existir disponibilidad entonces la secretaria le indica al paciente que dias
podra ser atendida.

6. La paciente indicara cual de esos dias disponibles ella asistira al consultorio,

siendo ésta la fecha anotada por la secretaria en su libro.
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En la figura 7 se muestra el diagrama de actividad realizado para el sub proceso

asignar citas.

solicitar fecha de la

registrar datos

indicar fecha
disponible

registrar datos

asignar la cita

Figura 7. Diagrama de actividad del sub proceso 2.1 asignar citas
Sub proceso 2.2 Crear Agenda

Pasos:
1. El médico guarda en la agenda su horario de trabajo y el nimero de pacientes
maximos que atenderd diariamente.
2. El médico anota en su agenda el nombre y apellido de los pacientes con la
fecha en que éstos deben asistir al consultorio.
3. El médico anota las posibles fechas en que sera intervenida quirdrgicamente

un paciente.
En la figura 8 se muestra el diagrama de actividad realizado para el sub proceso crear

agenda.

Medico :: crear agenda

establecer horario de
trabajo

L)

asignar cantidad de
pacientes

crear agenda

Figura 8. Diagrama de actividad del sub proceso 2.2 crear agenda
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Proceso 3. Identificar Medicos e Institucion
El médico tendra impreso segun la planilla de la historia, informes, 6rdenes, récipe, entre
otras, su nombre, apellido, especialidad, Nit, Rif, asi como los datos de la institucion en

la que éste labora.

En la figura 9 y 10 se muestran los diagramas de actividad para este proceso segun sea el

Caso.

@ ::registrar datos del médico \
solicitar cédula
actualizar datos

verificar cédula

solicitar datos

registrar datos

N

Figura 9. Diagrama de actividad del proceso 3 identificar datos del médico

Médico :registrar datos de la
institucion
(D) solicitar coédigo
actualizar datos

verificar cédigo

solicitar datos

registrar datos

N 7

Figura 10. Diagrama de actividad del proceso 3 identificar datos de la instituciéon.
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Proceso 4. Administrar

Sub proceso 4.1 Facturar

Pasos:
1.

2.
3.
4.

La secretaria coloca en la hoja de factura el nombre de la institucion, el teléfono
y el Rif.

La secretaria coloca el lugar de emisidn con su respectiva fecha.

La secretaria coloca una descripcion de los exdmenes realizados a la paciente.

Luego coloca el monto de la consulta que debera cancelar la paciente.

En la figura 11 se muestra el diagrama de actividad del procesos facturar.

Proceso 5. Emitir Reportes

Pasos:

El médico partiendo de la informacion que guarda de cada paciente y de su consultorio

en general, realizara diferentes tipos de reportes, como son:

1.
2.

Elaborar el reporte de la cantidad de pacientes que éste posee.

Elaborar el reporte del nimero de pacientes que han sido intervenidos
quirdrgicamente.

Realizar el reporte de ingresos por concepto de pago de consultas.

Realizar el reporte de egresos por cancelacion de suministros del consultorio.
Manejar reportes sobre las enfermedades u otros padecimientos que hayan
presentado las pacientes en la etapa bien sea ginecoldgica u obstétrica de su vida,
a fin de proporcionar informacion relevante que sirva al médico para tomar

alguna decision importante.

En la figura 12 se muestra el diagrama de actividad del procesos emitir reportes

Medico facturar

L >

realizar calculo del
monto a cancelar

generar factura
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Figura 11.
Médico :: emitir reportes \ Diagrama
de ® SO”C:::orc:ritpeo de actividad
del proceso
4.1 facturar.

buscar informacién

realizar reporte

Figura 12. Diagrama de actividad del proceso emitir reportes.

En la figura 13 presenta el modelo del negocio de un consultorio gineco-obstetra.

)

Planificacion

)

1 2 3 4 5
Gestionar Controfar tdentificar Médicos Yy Administrar Ernitir Repories
Historias Cibas 2 Institucion
Rol: secretars Rol: Secretarlay Rol: Midico. Rol: Secretarla Ral: Médico,
Responsablldades: Responsabiikdares; || Pesponsabilidedes: “m“r Hlﬂ':'-s
Reghtrar bs datos Aesponsabliidades: Almacenar ks Facturar por concept Aralizar reportes
pevsonales del la Asignar chas a cada datos del médico y || @2 <onaubta. —
pachente paclente para una dela Insthucidn Cand didkas.
Fecha determinada. correspandiente. || Rol: Médico packmizs aten

Rol: Médico
Responsabllidades: Rol: Médice Respon sabilidades: n'":::u
Registrartoados kos Responsablikades: salktud de L .
datos referentzs 2 k. Configurer ;u agerda suminkiros y i e
consula deacuemoa b servichos. guirgiamente.
ginecoldgica asignadidn de chas. Ordenarpagos de
uobstatrade la Saminkitros ¥
pachente. servichos.

Figura 13. Modelo de negocio de un consultorio gineco-obstetra.

3.1.2.3 Modelo del dominio
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El objetivo del modelo del dominio es comprender y describir las clases mas importantes
dentro del contexto del sistema. El glosario y el modelo del dominio ayudan a los
usuarios, clientes, desarrolladores, y otros interesados a utilizar un vocabulario comuan.

La terminologia comun es necesaria para compartir el conocimiento con los otros.

En la figura 14 se muestra el modelo de dominio determinado durante la interaccion con

los usuarios.

Personal

pertenece pertenece

. 1.
1/
corresponde
1. a.*
L Secretaria

Medico *
Administrador 1. Citas 1.~ establece

1.1

asigna 1

1.1 2

1.1

emite controlg registra
evalua

Factura Reportes

1.1 Pacientes

Agenda

1.1

posee
1.1

Historia

incluye

Datos personales

contiene

almacena
0..*

Informes

Examenes

Recipe

Laboratorio Imagenes

Figura 14. Modelo del dominio de la fase de inicio.

3.1.2.4 Glosario de términos del modelo de dominio
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La tabla 3 muestra el glosario de términos presentado en el modelo de dominio.

Tabla 3. Glosario de términos del modelo de dominio

Término

Definicion

Personal

Meédico

Secretaria

Paciente

Cita

Historia

Datos

personales

Son las diferentes personas que trabajan en un consultorio gineco-

obstetra.

Profesional de la salud que ha alcanzado el grado de licenciado en
medicina y cirugia tras completar el plan de estudios especificos de una
facultad de medicina.

Persona encargada de registrar los datos personales del paciente.

Individuo receptor de un servicio sanitario. Individuo enfermo u

hospitalizado.

Encuentro previamente acordado entre dos 0 mas personas en una
fecha, hora y lugar determinados, previamente arreglados de comun
acuerdo.

Descripcion sistematica de los acontecimientos médicos y psicosociales
de la vida de un paciente y de las circunstancias familiares y
ambientales de y de sus antepasados que puedan tener relacion con su
estado.

La historia clinica es el documento publico alrededor del cual nos
desenvolvemos en las relacion medico paciente, en el cual reside la
informacion de nuestros usuarios (nuestra memoria), y con el cual
tenemos el respaldo legal de nuestras actuaciones.

Son aquellos datos que comprenden el nombre y apellido del paciente,
cédula, edad, fecha y lugar de nacimiento, profesion, nimero de

historia, direccion y teléfono.
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Datos
evaluacién

diagnostico

de Son los datos que se obtienen del paciente durante la consulta, como

y son: conyugue, motivo de consulta, antecedentes personales,

antecedentes familiares, menarquia, menstruacion, primeras relaciones
sexuales (P.R.S), ultima regla (U.R), fecha probable de parto (F.P.P),
gesta, para, aborto, cesarea, observaciones y los examenes de

laboratorio a los que deberd someterse la paciente.

Tabla 3. Continuacién

Término Definicion

Exadmenes Son los diferentes examenes de laboratorio e imagen que debe realizarse
la paciente en un momento determinado.

Exdmenes de Comprenden todos aquellos examenes que el médico considere

Laboratorio necesarios, entre estos se encuentran: hematologia completa, glicemia,
creatinina, acido Urico, orina, heces, transaminansas, perfil lipidito,
VDRL, HIV, entre otros.

Exadmenes de Comprenden los examenes de RX de torax, RX de columna, eco

Iméagenes abdominal, eco mamario, mamografia, eco tiroides, desintrometria,
histeroscopia, entre otros.

Informe Son todos aquellos informes del paciente que el médico necesite en un
determinado momento, tales como: informe médico, informe
ecosonogréafico, orden de hospitalizacidn, reposos médico, entre otros.

Récipe En éste se anotard el tratamiento con sus respectivas indicaciones que
deberéd cumplir el paciente durante el tiempo establecido por el médico.

Factura En ésta se asentara el monto a cancelar por el paciente por motivo de la
consulta.

Reportes Los reportes permiten llevar el control de los diferentes procesos que se

realizan en el consultorio durante un periodo de tiempo determinado,
tales como: cantidad de pacientes que posee el médico, pacientes
intervenidos quirdrgicamente, ingresos por concepto de consulta y

pacientes atendidos diariamente.
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Agenda Permiten llevar un control de los pacientes que son atendidos

diariamente y la evaluacion que se le realizaran.

Administrador ~ Es el usuario principal del sistema, ya que éste es el responsable de

interactuar con todos los médulos que lo conforman.

3.1.2.5 Riesgos del sistema
El desarrollo de software se enfrenta con riesgos, al igual que cualquier otra actividad de
ingenieria. Un riesgo se define como un asunto que tiene cierto grado de probabilidad de
poner en peligro el éxito de un proyecto. Es importante identificar, priorizar los riesgos y
Ilevar a cabo las iteraciones sobre la base de los riesgos y su orden de importancia. Una
vez que se han identificado y priorizado los riesgos, se debe decidir cual serd su
tratamiento, para lo que se cuenta con cuatro elecciones:
1. Evitar los riesgos mediante una re planificacion del proyecto o un cambio en los
requisitos.
2. Limitar los riesgos, es decir, restringirlos de modo que solo afecte a una pequefia
parte del proyecto.
3. Atenuar los riesgos, a través de la observacidn para ver si aparecen o no.

4. Controlar los riesgos en caso de no poderse atenuar.

Lista de riesgos
Los riesgos que ponen en peligro la ejecucién de éste proyecto son:

Poco conocimiento del contexto del proyecto.
Es necesario tener definido el ambito del proyecto sobre el cual se trabaja, ya que de ello

dependeré el desarrollo del mismo.

Mala definicion de los requisitos.
Es importante que exista una comunicacion constante entre los usuarios y el
desarrollador, a fin de conocer y satisfacer todos los requisitos que los usuarios

requieran para finalmente obtener un software que cumpla con los objetivos esperados.



Falta de robustez de la arquitectura.

El software debe poseer una arquitectura suficientemente flexible como para incorporar

nuevas funciones.

Para enfrentar estos riesgos, es necesario contar con un plan de contingencia que permita

mitigarlos en caso que estos se materialicen. Dicho plan se muestra en la tabla 4.

Tabla 4. Plan de contingencia para la mitigacion de riesgos.

Riesgos Impacto

Plan de prevencion

Plan de contingencia

Poco conocimiento Critico
del contexto del

proyecto

Mala definicion de Critico

los requisitos

Falta de robustez Critico

de la arquitectura.

Hacer el levantamiento
de informacion, de
forma que se aclare
duda

pueda surgir.

cualquier que

Mantener una constante
comunicacién con los
usuarios del sistema,
durante todo el proceso
de desarrollo.
Realizar un  disefio
modular en el proceso

de desarrollo.

Revisar los modelos de
dominio y negocio para

corregir las posibles fallas.

Plantear reuniones con los

usuarios para corregir
cualquier error que exista en
cuanto al establecimiento de

los requisitos.
Revisar los artefactos
generados en el proceso de

desarrollo.

3.1.3 Requisitos

El propodsito fundamental del flujo de trabajo de los requisitos es guiar el desarrollo

hacia el sistema correcto. En esta etapa se hara una descripcion de los requisitos del

sistema, es decir, las condiciones o capacidades que el sistema debe cumplir.
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3.1.3.1 Requisitos funcionales
Un requisito funcional define el comportamiento interno del software calculos, detalles
técnicos, manipulacion de datos y otras funcionalidades especificas que muestran cémo

los casos de uso serén llevados a la préactica.

La técnica inmediata para identificar los requisitos del sistema se basa en los casos de
uso.

A partir de las entrevistas aplicadas a médicos y secretarias de consultorios gineco-

obstetras se pudieron determinar los siguientes requerimientos por parte de estos:

Desarrollar un software que sea capaz de catalogar en formato digital toda la

informacidn que actualmente se maneja de los pacientes.

Permitir almacenar la foto de la paciente entre los datos de ésta.

Establecer una conexion directa entre el software y el ecosonograma.

Permitir el acceso de la secretaria solo para algunos procesos.

Al seleccionar un paciente, el software debe mostrar la lista de consultas realizadas al

paciente, permitiendo recordar el motivo por el cual acudi6 a su Gltima consulta.

Debe permitir mostrar automaticamente el nimero de pacientes que tienen cita para la

fecha actual.

Debe almacenar en un archivo todas las imagenes de cada paciente.

Debe avisar (mensaje en la pantalla 0 mensajes al celular del médico) con N dias de
antelacion la fecha probable de parto de la mujer.
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Ofrecer al médico la posibilidad de crear su agenda de trabajo.

Realizar los diferentes reportes que el médico solicite en un momento determinado.

3.1.3.2 Requisitos no funcionales
Los requisitos no funcionales especifican propiedades del sistema, como restricciones
del entorno o de la implementacion, rendimiento, dependencias de la plataforma,

facilidad de mantenimiento, extensibilidad y fiabilidad.

A continuacion se muestran los requisitos no funcionales obtenidos de los usuarios:
El sistema debe funcionar sin problemas tanto en equipos que posean software libre

como en aquellos que utilicen privativo.

Apariencia o interfaz externa
El sistema debe presentar una interfaz agradable, sencilla y facil de usar, de tal forma
que el usuario se sienta a gusto en él y pueda explotar al maximo las funcionalidades que

brinda para agilizar su trabajo.

Usabilidad
El sistema propuesto podra ser usado por personas que pueden o no, tener habilidades en

el trabajo con la computadora, debido a esto esta estructurado de forma sencilla.
Rendimiento
El sistema debe ser rapido a la hora de procesar la informacion y dar respuesta a las

peticiones de los usuarios.

Seguridad
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El sistema debe garantizar el control en el acceso, utilizando la autentificacion de los

usuarios para la administracion del mismo.

Requerimiento de hardware

Procesador Intel Pentium CPU 40 GHz.
256 GB de memoria RAM.

Disco Duro de 80 GB.

Teclado.

Raton.

Monitor de 17” Soneviw.

Impresora.

Requisitos de software

Navegador de Internet: Mozilla Firefox 2.0.

PHP como lenguaje del lado del servidor.
Dreamweaver 8 como editor de lenguaje HTML.
Manejador de Base de Datos MySql.

Apache Web Server 2.2.11 como servidor Web.

Power Designer 12.1 para realizar los diagramas de analisis.

3.1.3.3 Captura de requisitos como casos de uso

Durante el proceso de captura de los requisitos fue necesario realizar dos (2) actividades

que son: identificar los procesos del negocio y determinar actores y su particion en el

negocio, a fin de presentar al cliente un modelo donde se represente los requerimientos

del software.

Identificar los procesos del negocio

Para lograr identificar los procesos involucrados en el negocio se utilizo la herramienta

conocida como UML Business, ésta es una extension del leguaje UML desarrollada por
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Hans Eriksson y Magnus Penker (2000), y estd orientada a modelado de procesos de

negocio.

UML Business usa la cadena de valor de Michael Porter para modelar procesos de
negocio de mas alto nivel y emplea la descomposicion funcional, es decir descompone

cada proceso de la cadena de valor en subprocesos de mas bajo nivel.

Identificar los actores del negocio

Un actor es una idealizacién de un rol desempefiado por una persona externa, un proceso
0 cosa que interactué con el sistema, subsistema o clase. Un actor caracteriza la
interaccion que una clase de usuarios externos puede tener con el sitema. Durante la
gjecucion, un usuario fisico puede estar ligado con multiples actores dentro del sistema.
Diferentes usuarios pueden estar ligados con el mismo actor y, por lo tanto representan

maultiples instancias de la misma definicion de actor. (Rumbaugh y cols, 2007).

Los actores pueden ser definidos en jerarquias de generalizacion, en las cuales la
descripcién de un actor abstracto es compartida y aumentada por la descripcion de uno o

mas actores concretos.

Para determinar cuales seran los actores del negocio y de qué forma interactuaban con
los elementos del sistema se realizd el modelo de casos de uso, el cual no es mas que la
representacion grafica de los actores, casos de uso y lineas de interconexiéon que

relacionan a ambos.

Los actores identificados fueron: la secretaria, el médico, el paciente y el administrador

del sistema.

En la tabla 5 se presentan los actores que interactdan con el software.
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El caso de uso es una estructura que ayuda a los analistas a trabajar con los usuarios para
determinar la forma en que usara un sistema. Con la coleccidn de casos de uso se puede

hacer un bosquejo de un sistema en términos de lo que los usuarios intentan hacer con él.

Un caso de uso es una coleccién de situaciones respecto al uso de un sistema. Cada
escenario describe una secuencia de eventos. Cada secuencia se inicia por una persona,
otro sistema, una parte del hardware o por el paso del tiempo. A las entidades que
inician secuencias se les conocen como actores. El resultado de la secuencia debe ser
algo utilizable ya sea por el actor que la inicid, o por otro actor.

Los casos de uso identificados fueron: registrar datos personales, registrar datos de
evaluacion y diagnostico, asignar citas, crear agenda, identificar datos del médico e

institucion, facturar y emitir reportes.

En la tabla 6 se presenta una descripcion general de cada uno de los casos uso

determinados en esta primera iteracion de esta fase.

Tabla 5. Descripcion de los actores del negocio.

Actores Descripcion

Utiliza el software para registrar nuevos pacientes,
Secretaria llevar un control en el numero de pacientes
atendidos diariamente a través de la asignacion de
citas, asi como también lleva un balance financiero

por concepto de consultas realizadas.

Médico Es el usuario principal del software, ya que éste es
el responsable de interactuar con la mayor parte del
mismo. Es el médico quien llevard el control
gineco-obstetra de cada paciente, relacionandose

Usuarios .
con los casos de uso principales, como son:
historia médica, citas, reportes, facturacién y

configuracion del sistema.
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Paciente Es la persona de la que se obtiene la informacion

suministrada al sistema.

Administrador Es el usuario principal del software, ya que éste es

el responsable de interactuar con todas las partes

que lo conforman.

Tabla 6. Descripcion de los casos de uso identificados en la fase de inicio.

Nombre

Descripcion

Registrar datos
personales

Registrar datos de
Evaluacion y

diagnostico

Asignar Citas

Crear Agenda
Identificar datos del

médico e institucién

Facturar

Emitir Reportes

Este caso de uso permite ingresar pacientes al sistema, a través de
un formulario que almacena sus datos personales.

A través de este caso de uso se podra almacenar toda la
informacion referente al control ginecoldgico u obstetra de cada
paciente. Es decir, se podra llevar un registro de los diferentes
informes, drdenes, prescripcién médica, tratamientos y examenes
que se requieran de cada paciente.

Permite fijar la proxima cita en la que el paciente debe acudir a la
consulta. Ademas mediante este caso de uso el usuario podra
revisar la fecha en que le corresponde su cita a una paciente.

Este caso de uso le permitira llevar el control de todos los

acontecimientos que el usuario necesite recordar.

Este caso de uso permite almacenar la informacion que identificard
al médico y a la institucion donde éste labora.

Este caso de uso permite al usuario facturar el monto de la consulta
cancelado por el paciente, asi como el pago de los suministros
utilizados en el consultorio.

Mediante este caso de uso se podran obtener los diferentes

reportes que el usuario requiera en un momento determinado.
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Estos reportes podran ser: listado general de pacientes, cantidad de
pacientes atendidos mensualmente, cantidad de pacientes

intervenidos quirdrgicamente, entre otros.

3.1.3.4 Modelo de casos de uso

Los modelos de casos de uso describen las relaciones y las dependencias entre un grupo
de casos de uso y los actores participantes en el proceso. Estos modelos no estan
pensados para representar el disefio y no puede describir los elementos internos de un
sistema. Ademas sirven para facilitar la comunicacion con los futuros usuarios del
sistema, y con el cliente, y resultan especialmente Utiles para determinar las
caracteristicas necesarias que tendra el sistema.

En el modelo, la ejecucion de cada caso de uso es independiente de los otros, aunque
una implementacion de los casos de uso puede crear dependencias implicitas entre ellos

debido a los objetos que comparten.

En la figura 15 se muestra el modelo de casos de uso determinado en la presente fase.

GINECOSOFT

Registrar datos
personales

Registrar datos de
evaluacion y diagnéstico
/d
Administrador \
| Crear agenda
Emitir reportes

Registrar datos del
médico e institucion

Secretaria

Médico
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Figura 15. Modelo de casos de usos

3.1.3.5 Descripcion de los casos de uso
Descripcion del caso de uso registrar datos personales
Caso de uso ID 01

Nombre: Registrar datos personales

Creado por: Yuliana Alcala
Actores: Secretaria/ médico.

Descripcion: el usuario podra ingresar, modificar y eliminar datos personales de un

paciente especifico.
Precondiciones:
1. El usuario debe registrarse como secretaria 6 médico.

2. Para efectuarse las opciones de modificar y eliminar deben existir datos previamente

cargados.
Flujo normal:

1. El caso de uso comienza cuando el usuario selecciona la opcién “Nuevo paciente” del

menu principal.

2. El sistema muestra un formulario en el que se cargaran los datos personales del

paciente.
3. Automaticamente el sistema asignara el nimero de historia correspondiente.

4. El usuario introducira el nombre, apellido, nimero de cédula, profesion, lugary fecha

de nacimiento, direccion y teléfono del paciente.

5. Luego el usuario tendrd tres (3) alternativas a considerar como son: aceptar,

restablecer o volver al mend principal.
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6. Si el usuario selecciona la opcion “aceptar”.
6.1 Los datos se guardaran en la base de datos del sistema.
6.2 Se mostrard un mensaje “Los datos fueron almacenados exitosamente”.
7. Si el usuario selecciona la opcién “Restablecer”.

7.1 Los datos que el usuario habia ingresado se borraran del formulario, quedando
los campos de éste en blanco.

8. Si el usuario selecciona la opcidon “volver al mend principal”.

8.1 El sistema mostrara nuevamente la pantalla inicial del sistema.
Flujo alternativo: el usuario puede salir del sistema.
Pos condiciones: el sistema guardara la informacion en la base de datos.

Reglas del negocio: tanto el médico como la secretaria pueden realizar el registro de

datos personales.

Descripcion del caso de uso registrar datos de evaluacion y diagnostico
Caso de uso ID: 02

Nombre: registrar datos de evaluacion y diagndstico
Creado por: Yuliana Alcala
Actores: Médico

Descripcion: permite al usuario almacenar todos los datos que se obtengan del paciente

durante la consulta.
Precondiciones:

1. El paciente deberd haberse registrado inicialmente.
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Flujo normal
1. El caso de uso se inicia cuando el usuario selecciona la opcion “Evaluar”.

2. El sistema mostrard un pequefio formulario solicitando el nimero de historia de la

paciente.

3. El usuario introduce el nimero de historia de la paciente que sera atendida.

4. El sistema verificara si el nimero de historia introducido se encuentra registrado.
5. Si el nimero de historia es valido:

5.1 El sistema mostrara el formulario que contiene las fichas correspondientes
a toda la historia del paciente como son: datos, examenes, informes, drdenes, récipe y

citas.

5.2 El usuario introducira los datos correspondientes al formulario de la ficha

seleccionada.

6. Si el numero de historia es incorrecto el sistema mostrara el mensaje: “Paciente no

registrado”.
Flujo alternativo: el usuario puede salir del sistema.
Pos condiciones: el sistema guardara en la base de datos la informacion suministrada.

Reglas del negocio: el medico es el Unico usuario que puede acceder a esta opcion.

Descripcion del caso de uso asignar citas
Caso de uso ID: 03

Nombre: Asignar citas
Creado por: Yuliana Alcala

Actores: Secretaria y Médico
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Descripcion: permite al usuario asignar citas a los pacientes para una fecha determinada.
Flujo normal
1. El caso de uso se inicia cuando el usuario selecciona la opcion “Citas”.

2. El sistema mostrara el formulario en el que se solicita que ingrese la fecha en la que

desea la cita.
3. El usuario ingresa la fecha.
4. El sistema verificara si hay disponibilidad para ese dia.

5. Si existe disponibilidad para la fecha solicitada, el sistema mostrara una opcion:

“asignar cita”.

5.1 El usuario introduciré el nombre, apellido y cédula del paciente, asi como

la fecha en la que desea la cita.
5.2 El usuario selecciona el boton aceptar.

6. Si no es existe disponibilidad para la fecha introducida, el sistema mostrara el

mensaje: “no existe disponibilidad”.

7. Los datos seran almacenados en la base datos del sistema.

Flujo alternativo: El usuario puede salir del sistema.

Pos condiciones: el sistema guardara en la base de datos la informacion suministrada.

Reglas del negocio: la secretaria y el médico podran acceder a esta opcion.

Descripcion del caso de uso crear agenda.
Caso de uso ID: 04

Nombre: Crear agenda
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Creado por: Yuliana Alcala
Actores: Médico

Descripcion: A traves de este caso de uso el usuario podra llevar el control de sus

actividades mediante la elaboracion de su agenda de trabajo.

Precondiciones

El médico debera haberse registrado inicialmente para poder crear su agenda de trabajo.
Flujo normal

1. El sistema mostrara dos opciones, “crear agenda” y “modificar agenda”.

2. Si el usuario selecciona la opcion “crear agenda”:

2.1 El sistema mostrara un formulario que permitira seleccionar el nombre

del médico que desea crear la agenda.

2.2 Luego mostrara un calendario para que el usuario seleccione la fecha en la
que desea agregar algun evento, el nombre del paciente y la actividad que se le realizara

al mismo.

2.3 Seguidamente el formulario mostrard una vista semanal de todas las

actividades del médico.

2.4 Finalmente el usuario contard con la opcién de “enviar” que permitird
guardar la informacion suministrada y la opcion “volver” a través de la cual podra

volver a la pagina principal.
3. Si el usuario selecciona la opcion “modificar agenda”:

3.1 El sistema mostrara un formulario que muestra un campo que permitird

seleccionar el nombre del médico que desea modificar su agenda.



54

3.2 Luego de haber seleccionado el nombre deseado el usuario a través del

botdn “Aceptar” podra enviar su seleccion.

3.3 Luego el sistema mostrara la agenda solicitada, presentando los campos que

podran ser modificados por el usuario.

3.4 Finalmente el usuario podra almacenar la informacion nuevamente en la

base de datos.

Flujo alternativo: el usuario puede salir del sistema.

Pos condiciones: el sistema guardara en la base de datos la informacion suministrada.
Reglas del negocio: Sélo el médico podra acceder a la creacion de su agenda.

Descripcion del caso de uso emitir reportes.
Caso de uso ID: 05

Nombre: Emitir reportes
Creado por: Yuliana Alcala
Actores: Médico

Descripcion: A través de éste caso de uso el usuario podra obtener de forma inmediata

algun reporte que necesite en un momento determinado.
Precondiciones

La base de datos debera contener toda la informacion necesaria para generar los reportes

deseados.
Flujo normal
1. El caso de uso se inicia cuando el usuario selecciona la opcion “Solicitar reportes”.

2. El sistema mostrara en pantalla un pequefio formulario con los posibles tipos de

reportes que se pueden obtener, estos son:
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Listado de pacientes registrados

Listado de pacientes atendidos diariamente
Listado de pacientes intervenidos quirdrgicamente.
Cantidad de ingresos por motivo de consultas.
Listado de medicamentos recetados.

3. El usuario seleccionaré el reporte que desee y podra enviar ésta seleccion a la base de

datos.
4. El sistema mostrara el reporte generado.

5. Finalmente el usuario podra revisar o imprimir el documento y volver a la pagina

principal.
Flujo alternativo: el usuario puede salir del sistema.
Pos condiciones: el sistema guardara en la base de datos la informacion suministrada.

Reglas del negocio: Sélo el médico podra acceder a la informacion que contienen los

reportes.

Descripcion del caso de uso registrar datos del médico e institucion
Caso de uso ID: 06

Nombre: Registrar datos del médico e institucion
Creado por: Yuliana Alcala
Actores Médico

Descripcion: Mediante éste caso de uso el usuario podra almacenar toda la informacion

correspondiente al medico y a la institucion en la que labora.
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Flujo normal

1. El caso de uso se inicia cuando el administrador selecciona la opcién

“Administracion”.
2. El sistema mostrara el formulario correspondiente a ésta opcion.

3. El usuario debera ingresar los datos que se le solicitan, bien sea para el caso del

registro de médicos, o para registrar la institucion.

4. El usuario al seleccionar el boton aceptar, estara almacenando toda la informacién en

la base de datos.

Flujo alternativo: el usuario puede salir del sistema.

Pos condiciones: el sistema guardara en la base de datos la informacion suministrada.
Reglas del negocio: sélo el médico podra acceder a este modulo.

Descripcion del caso de uso facturar

Caso de uso ID: 07 Nombre: Facturar
Creado por: Yuliana Alcala
Actores: Médico y Secretaria

Descripcion: A través de este caso de uso el usuario podrd generar la factura del

paciente.
Precondiciones:

1. Los datos del paciente y de los estudios que se le aplicaron deberan estar cargados

previamente en el sistema.
Flujo normal

1. El caso de uso comienza cuando el usuario selecciona la opcién:”Factura”.
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2. El sistema muestra un formulario en el que se podra almacenar la siguiente
informacidn: namero de la factura, nombre del paciente o razén social, teléfono, rif,
cédula o nimero de pasaporte, fecha de emision de la factura, condiciones de pago

(contado 6 crédito), cantidad, descripcidn, precio unitario y el total a cancelar.

3. Finalmente el usuario podra enviar esta informacion para ser almacenada en la base de

datos y luego imprimir la factura.
Flujo alternativo: el usuario puede salir del sistema.
Pos condiciones: el sistema guardara en la base de datos la informacién suministrada.

Reglas del negocio: la secretaria como el médico podran acceder a esta opcion

3.1.4 Anélisis

Durante el analisis, se analizaron los requisitos que se describieron en la captura de
requisitos, refinandolos y estructurandolos en un modelo preliminar de clases de anélisis,
con el que se obtiene un esbozo o primera impresion del modelo de disefio. EI objetivo
de hacerlo es conseguir una comprensién mas precisa de los requisitos y una descripcion

de los mismos que sea facil de mantener y que nos ayude a estructurar el sistema entero.

3.1.4.1 Modelo de analisis

Un modelo de analisis ofrece una representacion mas precisa de los requisitos, que la
que se tiene como resultado de la captura de requisitos, incluyendo los modelos de casos
de usos; ademéas se describe utilizando el lenguaje de los desarrolladores, y puede
introducir un mayor formalismo y ser utilizado para estructurar el funcionamiento

interno del sistema.

Una clase de analisis representa una abstraccion de una o varias clases y/o subsistemas

del disefio del sistema. Esta abstracciéon define atributos, aunque esos atributos son
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conceptuales y reconocibles en el dominio del problema, mientras que los tipos de
atributos en las clases de disefio y la implementacion suelen ser tipos de lenguajes de
programacion, ademas participa en relaciones, aungue esas relaciones son mas

conceptuales que sus contrapartidas de disefio e implementacion.

Una clase de analisis se centra en los requisitos funcionales y pospone los no
funcionales, denominandolos requisitos especiales, hasta llegar a las actividades de
disefio e implementacién. Estas clases raramente definen u ofrecen una interfaz en
términos de operaciones y de sus signaturas, en cambio, su comportamiento se define

mediante responsabilidades en un nivel méas alto y menos formal.

3.1.4.2 ldentificacién de las clases de analisis

Las clases de analisis siempre encajan en uno de tres estereotipos basicos: de interfaz, de
control o de entidad.

Clases de interfaz: Se utilizan para modelar la interfaz entre el sistema y sus actores (es
decir, usuarios y sistemas externos). Esta interaccion a menudo significa recibir (y
presentar) informacion y peticiones de (y hacia) los usuarios y los sistemas externos.
Estas clases modelan las partes del sistema que dependen de sus actores, lo cual implica

que clarifican y retnen los requisitos en los limites del sistema.

A continuacion se muestran en la tabla 7 las clases de interfaz del sistema.

Tabla 7. Clases de interfaz del sistema de la fase de inicio.

Clase Definicion
:1U Principal Permite al usuario seleccionar la operacion a realizar.
:1U Paciente Permite al actor almacenar los datos personales, de consuta y de

evaluacion del paciente.

:IU Administracion Permite al actor almacenar los datos del médico y de la
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institucion.

: 1U Citas Permite al actor establecer el dia en que el paciente asistira a la
consulta.

:IU Agenda Permite al actor almacenar los datos de su agenda.

:1U Factura Permite almacenar los datos pertenecientes a la factura.

:1U Examenes Permite almacenar los datos de los examenes de laboratorio e

imagenes del paciente, asi como sus resultados.

:1U Récipe Almacena los datos correspondientes al récipe indicado al
paciente.
:1U Informes Almacena los datos de los informes que el médico realiza de un

paciente determinado.

U Ordenes Almacena los datos de las o&rdenes de hospitalizacion,
referencias y constancias médicas.

:1IU Medicamentos Permite almacenar los datos de los diferentes medicamentos.

:1U Reporte Permite al actor visualizar los resultados de sus operaciones.

Clases de control: Representan coordinacion, secuencia, transacciones, y control de otros
objetos y se usan con frecuencia para encapsular el control de un caso de uso en

concreto. En la tabla 8 se muestran las clases de control identificadas.

Clases de entidad: Se utilizan para modelar informacidn que posee una vida larga y que
es a menudo persistente. Las clases de entidad modelan la informacion y el
comportamiento asociado de algin fendmeno o concepto, como una persona, un objeto
del mundo real, o algin suceso del mundo real. Para el sistema se definen las siguientes

clases de entidad mostradas en tabla 9

Tabla 8. Clases de control del sistema de la fase de inicio.

Clase Definicion

Gestor de Paciente Permite gestionar el registro, busqueda modificacion vy

eliminacion de pacientes.
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Gestor de Administracion Permite al actor establecer el registro de los datos del médico

Gestor de Citas

Gestor de Agenda

Gestor de Factura
Gestor de Examenes
Gestor de Récipe

Gestor de Informes

Gestor de Ordenes

y de la institucion.
Permite al actor establecer el dia en que el paciente asistira a
la consulta.

Permite al actor gestionar los datos de la agenda.

Permite gestionar los datos de las facturas.

Gestiona los datos de los informes realizados.

Gestiona los datos que contiene el récipe.

Permite gestionar los datos que contienen los diferentes
informes.

Gestiona los datos que se almacenan en las Ordenes de

hospitalizacion, constancias y referencias médicas.

Gestor de Medicamentos Gestiona los datos de los medicamentos.

Gestor de Reporte.

Permite al actor gestionar los resultados de sus operaciones.

Tabla 9. Clases de entidad del sistema de la fase de inicio.

Clase

Definicion

Paciente
Administracion
Citas

Agenda

Factura

Examenes

Récipe

Informes

Representa los datos personales, datos de consulta y de evaluacién
del paciente.

Representa los datos personales del médico y los datos de la
institucion.

Representa la informacién de la cita asignada a un paciente.
Representa los datos concernientes a la agenda del médico.
Representa el monto a cancelar por el paciente y la descripcidn
general de su evaluacién.

Representa los datos arrojados por los diferentes exdmenes.
Representa la descripcion del medicamento suministrado por el
médico.

Representa la informacion contenida en los informes.
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Ordenes Representa la informacion correspondiente a las ordenes de
hospitalizacion, referencias y constancias médicas.

Medicamentos Representa los datos que describen a los diferentes medicamentos
como son: codigo, nombre, presentacion e indicaciones.

Reportes Representa los datos relacionados a los distintos reportes a emitir.

3.1.4.3 Diagrama de clases de analisis

Una vez
Q 1 M f’\ S 2 identifica
NS N/
das las
IU: Citas Gestor de citas Citas
Médico | NS O
Secretaria IU: Paciente Gostor de paciontes

clases de anélisis se elaboro

el diagrama de clases de Médico

analisis para cada caso de uso identificado en la presente fase. Dicho diagrama se
muestra mediante las figuras 16, 17, 18, 19, 20, 21 y 22 respectivamente.

"t O0—0

IU: Paciente Gestor de pacientes Pacientes

Mdédico

Figura 16. Diagrama de clases de analisis del caso de uso registrar datos personales.

Figura 17. Diagrama de clases de andlisis para el caso de uso registrar datos de
evaluacién y diagnostico.

O

Pacicnkes
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Figura 18. Diagrama de clases de andlisis para el caso de uso asignar citas.

° 1 O—O——O

IU: Azenda Gestor de agenda Agcnda

Médico/
Administrador

Figura 19. Diagrama de clases de andlisis para el caso de uso crear agenda.

IU: Reportes Gostor de reportes Reportes

0=

Miédico/
Administrador

Figura 20. Diagrama de clases de anélisis para el caso de uso emitir reportes.

4O O—O

IU: Administracidn Gestor de Administracion
administracion

mMédico/Administrador

Figura 21. Diagrama de clases de andlisis para el caso de uso registrar datos del médico

e institucion.

"+ O—O—O

IV: Factura Gestor de factura Factura

Médico
Secretaria
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Figura 22. Diagrama de clases de andlisis para el caso de uso facturar

3.1.4.4 Identificacion de paquetes de analisis

Los paquetes de andlisis proporcionan un medio para organizar los artefactos del modelo
de analisis en piezas manejables. Un paquete de analisis puede constar de clases de
analisis, de realizaciones de casos de uso, y de otros paquetes del analisis.

A continuacion las figuras 23, 24, 25, 26, 27, 28 y 29 muestran los paquetes de analisis
identificados en la fase de inicio, los cuales incluyen los procesos relacionados a los
casos de usos: previamente identificados..

[ 1

<< >> i
Gegistrar datos personale9(— ——————— _'I:rg_c_e_s_ ____________ Registro de

datos
personales

Figura 23. Paquete de analisis registrar datos personales.

1

<< >> Registro de
Gegistrar datos de evaluacion y diagnésticD{ ——————— -[ races>> _____| datos de

evaluacion y
diagnoéstico

Figura 24. Paquete de analisis registrar datos de evaluacion y diagnostico.

[ 1

_ _ <<Traces>> o
Asignarcitas K---——--—-—-———-—-—-———-—-———————————————4 Asignacion de
citas

Figura 25. Paquete de analisis asignar citas.
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]

<<Traces>>
Crearagenda K-——-—-—---——-——————~——— Elaboracién de
agenda

<<Traces>> Registro de
Registrar datos del médico e institucion K--------—-———————————___ ] datos del

médico e
institucion

Figura 27. Paquete de analisis registrar datos del médico e institucion.

[ ]

<<Traces>> L
Emitir reportes K--—---—----——~=~~—~—~—— - __ Emisién de
reportes

Figura 28. Paquete de analisis emitir reportes

[ 1

<<Traces>>
Facturar K-----------"-"-"-"-""-"“"-"-"~"-" ]
Facturacion

Figura 29. Paquete de analisis facturar.

3.1.4.5 Diagrama de paquetes de analisis
Una vez identificados los paquetes de analisis se elabor6 el diagrama de paquetes

ilustrado en la figura 30.
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Registro de
Registro de datos datos del
personales médico e
‘ institucion
oo i
i T
| | |
| | |
| | |
| | |
|
| 1 1
! | |
| | 1
Registro de
datosde | ---------- 7N\Emision de Elaboracién
evaluaciony | _________ . reportes de agenda
diagnéstico |
. | !
. I !
| | [ — -
3 : :
|
I | !
1 ‘
|
| . e
Facturacion | 7 A5|gr;iat<;2>n de

Figura 30. Diagrama de paquetes de andlisis del sistema de la fase de inicio
3.1.4.6 Evaluacion de la fase de inicio

En la tabla 10 se muestra el estatus de desarrollo de cada uno de los artefactos
planteados para desarrollar durante esta primera fase.

Tabla 10. Estatus de los artefactos de la fase de inicio.

Artefactos

Documento Vision. Culminado.
Estudio del contexto del sistema. Culminado.
Modelo del negocio. Culminado.
Modelo del dominio. Culminado.

Glosario de términos del modelo del Culminado.

dominio.
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Lista de riesgos criticos. En desarrollo
Requisitos funcionales y no funcionales. En desarrollo
Requisitos de software y hardware. En desarrollo

Captura de requisitos como casos de usos: En desarrollo

Identificacion de actores y casos de uso.

Modelo de casos de uso. En desarrollo
Descripcion de casos de uso. En desarrollo
Identificacion de clases de analisis. En desarrollo
Diagrama de clases de analisis. En desarrollo
Identificacion de paquetes de analisis. En desarrollo
Diagrama de paquetes de analisis En desarrollo

3.2 Fase de elaboracion

La fase de elaboracion es la encargada de determinar la solucidn técnica del proyecto.
Asi como durante la fase de inicio se determind el qué, ahora es necesario el como. Es
esta fase durante la cual elaboramos los requisitos al nivel del disefio y por tanto, nos
pone en posicion de saber si el proyecto es técnicamente viable asi como conocer la
tecnologia que vamos a utilizar durante la construccion. El foco de esta fase de
elaboracion se encuentra en las disciplinas de Disefio y Analisis; ya que estas son las
encargadas de dar con la solucion técnica. Aunque también hay un importante papel para
la Gerencia del Proyecto, dado que en la fase de elaboracion es el punto donde debemos
haber disminuidos y controlados los riesgos principales que pudieran dar al traste con el

proyecto.

El objetivo principal de la fase de elaboracion es formular la linea base de la
arquitectura, esto implica desarrollar alrededor del 80 % de los casos de uso y abordar
los riesgos que interfieran en la construccidn de este objetivo. En esta fase, acrecentamos
el entorno de desarrollo, no sélo para llevara a cabo las actividades de la misma, sino

para estar preparados para la siguiente fase (construccion). En esta fase se haran


http://synergix.wordpress.com/2008/02/26/el-ciclo-de-vida-fase-de-inicio-o-concepcion/�
http://synergix.wordpress.com/2008/03/03/disciplina-de-diseno/�
http://synergix.wordpress.com/2008/03/02/disciplina-de-analisis/�
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transformaciones y refinaciones de los modelos realizados en la fase de inicio a fin de

obtener una solucion més cercana a la requerida por los usuarios.

3.2.1 Planificacion de la fase de elaboracion
Siguiendo el ciclo iterativo del Proceso Unificado de Desarrollo de Software, en esta
fase se desarrollaron los flujos de trabajo de requisitos, analisis, disefio, implementacion

y pruebas, a partir de los modelos elaborados en la primera fase.

En el flujo de trabajo requisitos, se identificaron nuevos requerimientos, asi como
también se evaluaron y refinaron los de la fase anterior. Ademas se adapt6 el modelo de
casos de uso a la aparicidén de nuevos casos de uso. Asi como también se desarrollé el
flujo de trabajo andlisis, donde se realiz6 el diagrama de clases, se identificaron los
paquetes de analisis que encapsulan las nuevas funcionalidades del sistema; y por

ultimo, se construyo el diagrama de paquetes de analisis.

En el flujo de trabajo disefio, se construy6 el diagrama de clases de disefio para mostrar
la estructura del sistema, se elaboraron los diagramas de secuencia en donde se visualiza
el orden de interaccion entre los objetos del sistema, se disefio la base de datos para
manejar y almacenar toda la informacion necesaria, se cred la interfaz de usuario; y por
ultimo, se disefiaron los reportes en donde se presentan de forma clara y comprensible

todos los datos manejados por el software.
Finalmente se llevd a cabo el flujo de trabajo de implementacion, donde se procedié a
transformar un modelo de disefio en codigo ejecutable, asi como la aplicacion de las

pruebas respectivas al flujo de trabajo de prueba.

Para este proyecto, en esta fase, se realiz6 una Unica iteracion, conformada por los flujos

de trabajo mencionados. En la tabla 11 se muestra lo anteriormente expuesto.

Tabla 11. Actividades y artefactos planificados para la fase de elaboracion.
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Actividad Artefactos

Requisitos Requisitos funcionales y no funcionales.
Requisitos de software y hardware.
Captura de requisitos como casos de usos: identificacion
de actores y casos de uso.
Modelo de casos de uso.
Descripcion de casos de uso.
Prototipo de interfaz de usuario.
Anélisis Modelo de analisis.
Diagrama de clases de analisis.
Identificacion de paquetes de analisis.
Diagrama de paquetes de analisis
Disefio Disefio de la arquitectura.
Modelo de disefio.
Diagrama de clases de disefio y glosario de métodos.
Diagrama de secuencia.
Disefio fisico de la base de datos.
Implementacion Cadigo fuente para la realizacién de los casos de uso.

Pruebas Casos de pruebas.

3.2.2 Requisitos

En esta fase se pretende hallar la mayor cantidad de requisitos posibles, a fin de
completar los obtenidos durante la fase anterior.

3.2.2.1 Requisitos funcionales

Para la elaboracion de esta fase, surgieron los siguientes requisitos por parte de los
usuarios del sistema:

Elaboracion de una relacion de ingreso y egreso que permita llevar el control de los

ingresos y egresos generados en el consultorio.

3.2.2.2 Captura de requisitos como casos de uso
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Debido a que se ha generado un nuevo requisito, es necesario identificar nuevos casos
de usos a fin de obtener el disefio del sistema, completando asi su descripcion total en
cuanto a operabilidad se refiere. Esta descripcion se muestra de forma general en la tabla
12.

Tabla 12. Descripcion del caso de uso identificado en la fase de elaboracion.

Nombre Descripcién

Elaborar relacion de Permite elaborar una relacion de los ingresos y egresos del

ingreso y egreso consultorio.

3.2.2.3 Modelo de casos de uso

Para la fase de elaboracion se replante6 el modelo de caso de uso presentado en la fase
de inicio, ya que los casos de uso registrar datos personales y registrar datos de
evaluacion y diagnostico fueron fusionados en el caso de uso registrar datos paciente.
Asi como también, los casos de uso crear agenda y registrar datos del médico e
institucion fueron incluidos en el caso de uso administrar, y finalmente se incluyo el

nuevo caso de uso identificado.

En la figura 31 que se muestra a continuacion se aprecia la inclusion del nuevo caso de

uso elaborar relacion de ingreso y egreso.

3.2.2.4 Descripcion de casos de uso
Descripcion del caso de uso elaborar relacion de ingreso y egreso
Caso de uso ID: 08

Nombre: Elaborar relacion de ingreso y egreso

Creado por: Yuliana Alcala



70

Actores: Meédico y administrador

Descripcion: Mediante este caso de uso el usuario podrd obtener de forma inmediata

una relacion de ingresos y egresos de su consultorio.
Precondiciones

1. Que el usuario esté registrado como usuario del sistema.
2. El sistema debe poseer datos cargados previamente.
Flujo normal

1. El caso de uso se inicia cuando el usuario selecciona del menu la opcion relacién de

ingreso y egreso.

2. El sistema muestra dos opciones: “Ingresos” y “Egresos”, de las que el usuario podra

seleccionar la que desee.
Flujo alternativo: el usuario puede salir del sistema.
Pos condiciones: el sistema guardara en la base de datos la informacion suministrada.

Reglas del negocio: sélo los actores del caso de uso pueden acceder a esta opcion.
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GINECOSOFT

Registrar datos pacientes

Asignar citas Secretaria

Emitir reportes

Administrador
Administrar

Emitir reportes

Médico

laborar relacion ingreso/
egreso

Figura 31. Modelo de casos de uso

3.2.2.5 Prototipo de interfaz de usuario
Los prototipos de interfaz de usuario permiten comprender y especificar las

interacciones entre actores y el sistema durante la captura de requisitos.
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Prototipo de interfaz principal
Es en esta interfaz donde se presenta el ment de navegacion a través del cual el usuario
podra acceder a las demas interfaces relacionadas con los casos de uso previamente

identificados. Esta interfaz se muestra en la figura 32.

Encabezado
Menu ‘?e Contenido
navegacion
principal
Figura 32. Prototipo de interfaz principal del sistema.
3.2.3 Andlisis

Durante la realizacién de la fase de inicio se definid parte del sistema, sin embargo en
esta fase de elaboracién es necesario profundizar y analizar el nuevo caso de uso

involucrado.

3.2.3.1 Modelo de analisis
Es necesario refinar el modelo de clase presentado en la fase anterior, debido a la
incorporacion del nuevo caso de uso. Esto significa que los modelos presentados

inicialmente seran objeto de diversas modificaciones.

3.2.3.2 ldentificacidn de clases de anélisis:
En la fase de inicio, fueron identificadas las clases de analisis para la realizacion de los
casos de uso: Registrar datos del paciente, Asignar Citas, Emitir Reportes y Administrar

la cuales no han sufrido ninguna modificacion y seran consideradas para la fase de
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elaboracion. Sin embargo, surge la nueva clase de analisis para el caso de uso Elaborar

relacion de ingreso y egreso, la cual se presenta en las tablas 13, 14 y 15.

Tabla 13. Clases de interfaz del sistema de la fase de elaboracion.

Clase Definicion

: U Relacion de ingreso  Permite al actor obtener la relacion ingreso-egreso del

y egreso consultorio.

Tabla 14. Clases de control del sistema de la fase de elaboracion.

Clase Definicion

Gestor de relacion de ingreso  Permite gestionar los ingresos y egresos del consultorio.

y egreso

Tabla 15. Clases de control del sistema de la fase de elaboracion.

Clase Definicion

Relacion de ingreso Representan los datos de las relaciones ingreso y egreso del

y egreso consultorio.

3.2.3.3 Diagrama de clases de analisis
A partir de las clase de analisis identificadas se elaboré el diagrama de clases de analisis

de esta fase, el cual se muestra en la figura 33.

$—O—O—0O

Administr ader 1L Principal Gestor de ralacion Relacioningrasc/=grese
ingreso/egrese

Figura 33. Diagrama de clases de analisis para el caso de uso elaborar relacion ingreso y
egreso de la fase de elaboracion.
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3.2.3.4 ldentificacion de paquetes de anélisis
En la fase de inicio, fueron definidos los paquetes de analisis Registro datos del
paciente, Asignacién de cita, Emisidn de reportes y Administracion, dichos paquetes no
han sido modificados y se seguiran considerando para la fase de elaboracion.
En la figura 34 se muestra el paquete de analisis definido para el caso de uso elaborar
relacion de ingreso y egreso.

—

Elaborar relacion} | _ _ _ _ _ _° <<TJraces>> __ _ ____| o
ingreso/egreso Realizacién de

relacion ingreso/
egreso

Figura 34. Paquete de analisis elaborar relacion de ingreso y egreso de la fase de

elaboracion.

3.2.3.5 Diagrama de paquetes de analisis
Con la inclusion del paquete de analisis elaborar relacion de ingreso y egreso, fue
necesario realizar la modificacion correspondiente al diagrama de paquetes planteado en

la fase inicio. Dicho diagrama se observa en la figura 35.

Registro de dato
del paciente
7\
- N
< N
7
2 AY
Asignacién de Emision de
citas reportes
Administracion | -~ dR:?glz:;g’:
ingreso/egreso

Figura 35. Diagrama de paquetes de analisis del sistema de la fase de elaboracién.
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3.2.4 Disefio
El disefio es el centro de atencion al final de la presente fase y el comienzo de las

iteraciones de construccion.

3.2.4.1 Disefio de la arquitectura

El disefio de la arquitectura se basa fundamentalmente es representar los aspectos
arquitectonicos significativos del sistema. La vista de la arquitectura del modelo de
disefio incluye subsistemas, clases, interfaces y realizaciones de casos de uso, incluidos

éstos en la vista del modelo de casos de uso.

El disefio de la arquitectura estd conformado por cuatro capas, cada una de ellas
formadas por los paquetes del analisis, que representan los subsistemas que se

identifican a continuacion.

La capa especifica de la aplicacion: Estd conformada por los paquetes de analisis
registro de datos del paciente y asignacion de citas; y la capa general de la aplicacién
integrada por los paquetes emision de reportes, administracion y realizacion de relacion

de ingreso y egreso.

La capa intermedia: Esta integrada por el subsistema navegador Web que permite cargar
las paginas, incorporando en ellas el cddigo del cliente; el lenguaje de programacion
PHP que es el motor de script para desarrollar la aplicacion y ejecutarla en el servidor ;

Apache, que es el servidor que permite la administracion de los sitios Web.

La capa de software del sistema: Representada por el subsistema TCP/IP, que es el
protocolo mediante el cual los datos se envian por la red que conecta al usuario con el
servidor. El sistema operativo, que es el software encargado de coordinar, administrar y

gestionar todos los recursos del sistema, para asi dar soporte a las actividades realizadas
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por los demés subsistemas. El sistema manejador de base de datos Mysql, que es el

encargado de manejar o atender de forma transparente las solicitudes realizadas sobre la
base de datos.

En la figura 36 se muestra el disefio de la arquitectura del sistema propuesto.

1 [
Registro de datos Asignacion de
del paciente citas
y Capa especifica de la aplicacion
-
e \ N . y 4 /
S
7 \ Ny, A / ~
© \ L y ~
. . Capa general de la aplicacion
Emisién de - ia Reall d
reportes Y | Administracion / ei:\lrzemor?o =
/ /
~
- oy
T
~ \ 7/
~ \// /
by, L
PHP
A7
yid \ Capa intermedia
Servidor Web \
Apache Web \ Navegador Web
Server \
FAS
N X
/ A <7 N\
| ¥ N & |
Sistema Servidor de Capa de software del sistema
Operativo TCPIP Base de Datos
Windows XP Mystl

Figura 36. Disefio de la arquitectura del software propuesto.

3.2.4.2 Modelo de disefio
El modelo de disefio es un modelo de objetos que describe la realizacién fisica de los
casos de uso centrandose en como los requisitos funcionales y no funcionales tienen

impacto en el sistema a considerar. Ademas, este modelo sirve de abstraccion para la
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implementacién del sistema y es utilizada como una entrada fundamental de las
actividades de implementacion.

3.2.4.3 Identificacion de las clases de disefio

En el modelo de disefio, los casos de uso son realizados por las clases de disefio y sus
objetos. En las figuras 37, 38 y 39 se muestran las clases de disefio identificadas.

Clases de analisis Classs cha disefio
traces
( )... ---------------------- IU Principal
U Principal
traces.
( )... ---------------------- IU Pacients
AU Pacianta
cetracas- - :
O.. ---------------------- L Administracion
AU Administracion
“rfraces
O‘ ---------------------- IU Citas
U Citas <« tracas -
O.. ---------------------- IV Factura
AU Factura
traces -
e e e T IUExam=nas
JU Examenes
«traces-- -
e ssssssssmssEEssa V) RECIPE
iU Recipe
traces
O. ---------------------- IV Informes
:l’J Informes et ACcess -
| Q. ---------------------- IU Ordenas

;U Ordenes e brACRS ..
Oo ----------------------- IUMadicamantos

(U Madicamentos

Ul B IU Agenda

“riracas
D IU Reportes
:(|U Reportes

crfraces -
®----cessccececnnnnna. IURelacion
AU Relacion ingraso/agraso ingraso/egreso

AU Aganda




Figura 37. Clases de disefio a partir de clases de interfaz.

_lases d2 analisis

Clases de dissfie

@ e traces- - I

Gestion de Principal I

:Gestor de Principal

-+
RS ]

Gastion de Pacientes

«Gastor da Pacizntes

cotraces .- . oy -
@4 --------------------- { Gestion de Administracion I

:Gestor de Administracion

\ ___ntraces e !

Gestion de Citas

@)
:Gae dz Citas
RN .4 S ]

Gastion de Factura

Gestion d2 Examanes

Gastion d= Recips

Gestion de Infermeas

Gastion de Ordanes

< - traces - - -
@4 """"""""""" [ Gestion de Madicamentos |

e 2 Meadicamentos
- WACES L

whastor de Agenda

:Gestor d2 Rzalacioningresofegrese

Gestion de Aganda

Gestion de Rzportes

Hestion de Relacion
ingr eso/egreso

Figura 38. Clases de disefio a partir de clases de control.
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Figura 39. Clases de disefio a partir de clases de entidad.
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3.2.4.4 Diagrama de clases del disefio

A partir de las clases de disefio identificadas en el apartado anterior, se realizo el
diagrama de clases disefio.

En el apendice B se muestra el diagrama de clases, el diagrama de clases de disefio y la
descripscion de los métodos correspondientes.

3.2.4.5 Diagrama de secuencia

Un diagrama de secuencia muestra una interaccion ordenada segin la secuencia
temporal de eventos. En particular, muestra los objetos participantes en la interaccion y
los mensajes que intercambian ordenados segun su secuencia en el tiempo. El eje
vertical representa el tiempo, y en el eje horizontal se colocan los objetos y actores
participantes en la interaccién, sin un orden prefijado. Cada objeto o actor tiene una
linea vertical, y los mensajes se representan mediante flechas entre los distintos objetos.

En el apéndice C se muestran los diagramas de secuencia.

3.2.4.6 Disefio de la base de datos local del sistema
Una base de datos correctamente disefiada permite obtener acceso a informacion exacta

y actualizada.

El objetivo principal del disefio de bases de datos es generar tablas que modelan los
registros en los que guardaremos nuestra informacion. Es importante que esta
informacién se almacene sin redundancia para que se pueda tener una recuperacion

répida y eficiente de los datos.

El disefio de la base de datos se realizé a partir de un modelo conceptual, el cual muestra
una descripcion de la informacion segun los requerimientos previamente estudiados. Se
determinaron las posibles estructuras de las tablas que requiere el sistema, tipos de datos,
vinculos y restricciones. En el apéndice D, se muestra el disefio fisico de la base de

datos.
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3.2.5 Implementacién
En este flujo de trabajo se implemento los archivos de cddigo fuente a partir de los
elementos de disefio mas importantes para la arquitectura. Las paginas disefiadas se

implementaron haciendo uso del lenguaje de programacion PHP.

3.3.5.1 Caodigos ejecutables para realizar los casos de uso

En la figura 40, se muestra el formulario de carga registrar datos personales.

Coldula Ead

el ds nacimisad Dacl 1 o Ma: Sdeccionar o Al 190 o Frdcimulogain

Laprde Nasimind Ende Cill | Slaccionar o

Dimcciin
Enb:| soscconar o | Mg

Tebfow Culnlax

Homda Codul
Duws dsllapminzous saeccon o
Tikfom

e | [Chsutiere
Figura 40. Formulario de carga uso registrar datos personales

Caso de uso relacionado: Registrar datos pacientes.
Nombre de archivos involucrados: datos_personales.php, datos_personalesbd.php,
clasepaciente.php.

Caodigo fuente: Apéndice E

3.2.6 Pruebas
El objetivo principal de llevar a cabo un flujo de trabajo de pruebas es asegurarse de que
todos los subsistemas de todos los niveles hasta las capas especificas de la aplicacion

funcionen sin presentar ningun inconveniente.
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3.2.6.1 Particién equivalente
Una particion equivalente es un método de prueba de caja negra que divide el dominio
de entrada de datos de un programa en clases de datos. El disefio de casos de prueba para

la particion equivalente se basa en la evaluacion de las clases de equivalencia.

Identificacion de las clases de equivalencia:

Las clases de equivalencia a estudiar, se encuentran divididas en las siguientes clases de
datos:

1. Sélo nimeros.

2. SOlo caracteres.

3. Caracteres y numeros.

4. ningln carécter.

Grupo de tipos de entrada de datos

Foto (1): representa la foto del paciente a registrar.

Cédula (2): es la cédula del paciente.

Edad (3): edad del paciente.

Nombres (4): nombre(s) del paciente.

Apellidos (5): apellido(s) del paciente.

Dia (6): dia de nacimiento del paciente.

Mes (7): mes de nacimiento del paciente.

Afio (8): afio de nacimiento del paciente.

Profesion (9): profesion u ocupacidn del paciente.

Lugar de nacimiento (10): lugar de nacimiento del paciente.

Estado civil (11): estado civil del paciente para el momento de su registro.
Direccion (12): lugar de residencia del paciente, se puede escoger de una lista entre las
opciones (soltero, casado, viudo, divorciado y otros).

Estado (13): estado en el cual reside el paciente.

Municipio (14): municipio en ele que habita el paciente.

Telefono (15): teléfono fijo del paciente.
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Celular (16): telefono mavil del paciente.

Datos del representante (17): permite seleccionar si el representante es el padre, madre o
tiene otro parentesco con el paciente. Estos datos se registran cuando el paciente es
menor (no posee cédula).

Nombre (18): nombre del representante.

Cédula (19): cédula del representante.

Teléfono (21): teléfono del representante.

Email (22): direccion de correo electronico del paciente.

3.2.6.2 Aplicacidon de casos de prueba
Un caso de prueba especifica una forma de probar el sistema, incluyendo la entrada o

resultado con la que ha de probar y las condiciones bajo las que ha de probarse.

En la tabla 16 se observa la aplicacion de casos de prueba en la fase de elaboracion.

3.2.6.3 Casos de prueba basados en casos de uso
Identificacion de casos de prueba

Caso de prueba para el caso de uso Registrar datos pacientes (Nuevo Paciente).
Entrada:

Foto:

Cédula: 5088693

Edad: 50

Nombres: Ana.

Apellidos: Betancourt.

Dia: 5

Mes: Marzo

Afo: 1961

Profesion: Comerciante

Lugar de nacimiento: Cumana

Estado civil: casada



84

Direccion: Petare- Mariguitar calle principal casa #03

Estado: Sucre

Municipio: Bolivar

Teléfono: (0293)8391524

Celular: (0416)2514175

Email: ana05@hotmail.com

Resultado: los datos son validados e ingresados en la base de dato local.

Condiciones: el usuario debe estar autenticado como secretaria, médico o administrador.

Procedimiento: presionar boton aceptar

Caso de prueba para el caso de uso Administrar (Sistema - Institucion).
Nombre: Hospital Antonio patricio de Alcala.

Logo: logo de la institucion

Rif: 16524123

Nit: 12578425

Direccion: Calle Bolivar Cumana estado Sucre.

Teléfono: 02934512635

Resultado: los datos son validados e ingresados en la base de dato local.
Condiciones: el usuario debe estar autenticado como médico o administrador.

Procedimiento: presionar boton aceptar.

3.2.6.4 Pruebas de integracion
Las pruebas de integracion se realizan para verificar que los componentes integrados en

una construccion funcionan correctamente juntos.

Luego de realizar las pruebas por separado de las paginas que conforman los casos de
uso estudiados, se procedio a la integracién de cada una de las paginas para probar su
forma de interaccion solventandose las fallas presentadas. En el apéndice G se muestra

la aplicacion de esta prueba para el software.
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3.2.7 Evaluacion de la fase de elaboracion

En la fase de elaboracion se recopilaron nuevos requisitos y se identificaron nuevos
casos de usos, por lo tanto el modelo de casos de uso fue sometido a una
reestructuracion hasta finalmente todos los casos de uso arquitecténicamente importante

para el software.

Durante esta fase se refind el modelo de andlisis; realizando el diagrama de clases de
analisis de acuerdo al nuevo modelo de casos de uso. Posteriormente, se identificaron los
paquetes de analisis que no habian sido considerados en la fase anterior y se
representaron sus correspondientes dependencias a través del diagrama de paquetes de

analisis.

Con el fin de visualizar la estructura estatica del sistema y las clases que lo componen,
se realizd el diagrama de clases de disefio, mostrando las relaciones existentes entre las
mismas. Asi como también se desarrollaron los diagramas de secuencia, indicando la
secuencia de acciones que se llevan a cabo y las interacciones reales entre las clases y

los objetos del sistema.

Luego se realizd el modelo fisico de la base de datos local del sistema, describiéndose
las tablas correspondientes asi como sus atributos. Ademas se presentd, los codigos
ejecutables responsables de realizar los casos de usos considerados para esta fase, asi

como las distintas pruebas aplicadas a estos.

Como producto final de la fase de elaboracion se obtuvo la linea base de la arquitectura

del software.

En la tabla 17 se muestra el estatus de desarrollo de los artefactos de la fase elaboracion



Tabla 16. Aplicacion de casos de prueba de la fase de elaboracion.

Grupo Caso de prueba Vaélido No vélido Caso de equivalencia
1 1212454 X 1
1 Jjhsdbdsd X 2
1 Sfatsta7443 3
1 “r 4
2 12345 X 1
2 Jdhsjf 2
2 Yusfhhli34 3
2 e 4
3 15 X 1

Yuli X 2
3 Y421j X 3
3 “r X 4
4 654321 X 1
4 Gdfrkujtigyu X 2
4 hgshyte28 X 3
4 “r 4
5 123 1
5 Ghjdfghi X 2
5 Gjjhg252 3
5 “n X 4
6 1577554 X 1
6 Jklkij X 2
6 15lkjmnh X 3
6 “n X 4

1234 X 1

Gjshf X 2

86



Tabla 16. Continuacion
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Grupo Caso de prueba Vaélido No vélido Caso de equivalencia
7 Fhfyue9812 X 3
7 “r X 4
8 1254 X 1
8 Hghdghf X 2

1254klojlh X 3
8 “r X 4
9 4125 X 1
9 Fgdyrgd X 2
9 Nmdnf556 X 3
9 “n 4
10 125458 1
10 Nhfbgd X 2
10 Mnjmh89 X 3
10 e 4
11 2541 1
11 Lklo X 2
11 JKiuo90876 3
11 e 4
12 78945 X 1
12 Bfgfbgd X 2
12 Bvgfbhnfh12 X 3
12 e 4
13 12345 1
13 Kjmhku X 2
13 Hgnt7896 X 3




Tabla 16. Continuacion
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Grupo Caso de prueba Vaélido No vélido Caso de equivalencia
14 745871 X 1
14 Mjgnhy 2
14 Jhkiyo987 3
14 “r X 4
15 134258 X 1
15 Hgnhfnt 2
15 Jhmnjh987 3
15 “r 4
16 142547 X 1
16 Hgnhfnt X 2
16 eetJhmnjh987 X 3
16 “r X 4
17 42514 X 1
17 Gfbh X 2
17 Jhnyulu98764 3
17 e 4
18 74584 1
18 Bgnhfb 2
18 Gguyunjk 3
18 X 4
19 4125 X 1
19 Lkhijuk 2
19 Hgjtu786 3
19 “r 4
20 5124 X 1
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Tabla 16. Continuacion

Grupo Caso de prueba Vaélido No valido Caso de equivalencia
20 Lkhlioyuk X 2
20 Hgjtu9584 X 3
20 e X 4
21 112457 X 1
21 Ngjsdhsf X 2
21 Jhfsjs1545 X 3
21 “r X 4

Tabla 17. Estatus de los artefactos de la fase de elaboracion.

Artefacto Estatus
Requisitos funcionales y no funcionales. Culminado.
Requisitos de software y hardware. Culminado.
Captura de requisitos como casos de usos: identificacion de Culminado.
actores y casos de uso. Culminado.
Modelo de casos de uso. Culminado.
Descripcion de casos de uso. Culminado.
Prototipo de interfaz de usuario. Culminado.
Modelo de andlisis. Culminado.
Diagrama de clases (Actualizado).

Disefio de la arquitectura. Culminado.
Modelo de disefio. Culminado.
Diagrama de clases de disefio y glosario de métodos. Culminado.
Diagrama de secuencia. Culminado.
Disefio fisico de la base de datos. Culminado.
Diagrama de clases de anlisis. Culminado.
Identificacion de paquetes de analisis. Culminado.
Diagrama de paquetes de analisis Culminado.
Cadigo fuente para la realizacion de los casos de uso. En desarrollo.
Casos de pruebas. En desarrollo.

3.3 Fase de construccion
El propdsito primordial de la esta fase es dejar listo un producto software en su version
operativa inicial, denominada version beta. Dicho producto deberia tener la calidad

adecuada para su aplicacion y asegurarse de cumplir con los requisitos.
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Cumpliendo con el ciclo iterativo del Proceso Unificado de Desarrollo de Software, en
esta fase se desarrollaron los flujos de trabajos implementacion y prueba, tomando como
guia los modelos construidos en la fase de elaboracién. En esta fase, se realiz6 una Unica
iteracion, conformada por los flujos de trabajo mencionados. En la siguiente tabla se

muestra lo anteriormente expuesto.

3.3.1 Planificacién de la fase de construccion
En la tabla 18 se muestran las actividades y artefactos planificados para realizarse en

durante la fase de construccion.

Tabla 18. Actividades y artefactos planificados para la fase de construccion.

Actividad Artefactos
Implementacion Cadigo fuente para la realizacion de los casos de uso.
Pruebas Casos de pruebas a casos de usos.

3.3.2 Implementacién
El propdsito principal de la implementacion es desarrollar la arquitectura y el sistema

como un todo. De forma mas especifica, los propdsitos de la implementacion son:

Planificar las integraciones del sistema necesarias en cada iteracion.
Implementar las clases y subsistemas encontrados durante el disefio.
Probar los componentes individualmente, y a continuacion integrarlos compilandolos y
enlaz&ndolos en uno 0 més ejecutables, antes de ser enviados para ser integrados y llevar

a cabo las comprobaciones del sistema.

En este flujo de trabajo se implementd los archivos de codigo fuente, ficheros de codigo
binario, scripts y ejecutables correspondientes a los modelos de navegacion y gestion de
contenidos que no fueron implementados en la fase anterior con la finalidad de obtener

la version beta del software para gestion de consultorios gineco-obstetras.
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3.3.2.1 Codigos ejecutables para realizar los casos de uso.
En la figura 41 se muestra la interfaz grafica del formulario asignar citas.

Asignar Citas |

IF =

Cédula ‘_

| [ | |
iNombres _ | Apellidos
helefono ' \ : J{Celularrj

’Tumo \ Seleccione v

iFecha cita jDia:r v Mes: | Seleccionar v/ Afio: | 1980 /|

Figura 41. Formulario de carga asignar citas.

Caso de uso relacionado: Asignar citas

Nombre de archivos involucrados: asignar_citas.php,
asignar_citasbd.php,clase_citas.php

Cadigo fuente: apéndice E

En la figura, 42 se muestra la interfaz grafica del formulario registrar usuarios.

Foto

‘Cédula
Rif [ Nit
Nombres | Apellidos
Profesion |
u
Ocupacion
Direccion

Estado: | Seleccionar - MIumnicipio
Telefono Celular
‘Email [
Cargo Seleccione - s
Usuario | |Contrasena

Wokver | Registrar | Restablacar

Figura 42. Formulario de carga registrar usuario.
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Caso de uso relacionado: Administrar
Nombre de archivos involucrados: registrar_usuarios.php, registrar_usuariobd.php

Cadigo fuente: apéndice E

3.3.2.2 Documentacion del sistema
En ésta etapa se incluye la realizacion del manual de usuario, como soporte para el
software desarrollado. En el apéndice F se describe la forma de éptimo uso del software

para la gestion de consultorios gineco-obstetras.

3.3.3 Pruebas

En este flujo se prueban los escenarios de todos los casos de uso restantes del sistema,
incluyendo la entrada y las condiciones bajo las cuales han de probarse.

Las pruebas del software fueron realizadas a 3 usuarios a partir de la instalacion del
mismo en un consultorio privado (independiente), publico y en un consultorio
perteneciente a una clinica. En el apéndice G se muestran los resultados obtenidos de las

pruebas de interfaz y de integracion respectivamente.

3.3.3.1 Particion equivalente

Las clases de equivalencia a estudiar, se encuentran divididas en las siguientes clases de
datos:

1. S6lo nimeros.

2. Solo caracteres.

3. Caracteres y numeros.

4. Ningun caracter.

Grupo de tipos de entrada de datos
Los datos que a continuacién se describen pertenecen a la persona que desea la cita.
Cédula (1): numero de cédula del paciente.

Nombre (2): nombre del paciente.
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Apellido (3): apellido del paciente.

Telefono (4): nimero telefonico local del paciente.

Celular (5): nimero de teléfono movil del paciente.

Turno (6): Turno para el cual el paciente desea la cita, puede ser mafiana o tarde.
Dia (7): dia para cual el paciente desea la cita.

Mes (8): mes para el cual el paciente desea la cita.

Afio (9): afio para el que la paciente desea la cita.

3.3.3.2 Aplicacién de casos de prueba
En la tabla 19, se puede observar el resultado de aplicar las clases de equivalencia a cada

campo identificado y descrito para esta fase en el grupo de tipos de entradas de datos.

3.3.3.3 Casos de prueba basados en casos de uso
Identificacion de casos de prueba

Caso de prueba para el caso de uso Asignar Citas.
Entrada:

Cédula: 5088693

Nombres: Ana.

Apellidos: Betancourt.

Teléfono: (0293)8391524

Celular: (0416)2514175

Turno: Mahnana.

Dia: 20

Mes: Abril

Afo: 2011

Resultado: los datos son validados e ingresados en la base de dato local.
Condiciones: el usuario debe estar autenticado como secretaria, médico o administrador.

Procedimiento: presionar botdn asignar para registrar satisfactoriamente la cita.
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3.3.3.4 Pruebas de integracion

En esta fase se procedio de la misma manera que en la fase anterior. Luego de realizar
las pruebas por separado de las paginas que conforman los casos de uso, se procedio a la
integracion de cada una de las paginas para probar su forma de interaccion del sistema
en su totalidad, solventandose las fallas presentadas. En el apéndice G se muestran las

pruebas realizadas el software para le gestion de consultorios gineco-obstetras.

3.3.4 Evaluacion de la fase de construccion

La fase de construccion fue ejecutada de manera satisfactoria, abarcando solo los flujos
de trabajo de implementacion y pruebas. Durante la implementacion se realizé la
codificacion efectiva de la aplicacion y los distintos componentes que conforman el
software. En el flujo de trabajo de prueba fueron validadas y solventadas las fallas que
surgieron, haciendo pruebas de caja negra, con el método de particiones equivalentes.

Todo este proceso tuvo como resultado la culminacién de los artefactos planificados
para el desarrollo del sistema de evaluacion de tecnologias obteniéndose finalmente la
version beta del sistema.



Tabla 19. Aplicacion de casos de prueba de la fase de construccion.

95

Grupo Caso de prueba Vaélido No valido Caso de equivalencia
1 1212454 X 1
1 jjhsdbdsd X 2
1 Sfatsta7443 X 3
1 “n X 4
2 12345 X 1
2 dgdgg X 2
2 Yuli34 X 3
2 “r X 4
3 15 X 1
3 Yuli X 2
3 Y421j X 3
3 “ X 4
4 654321 X 1
4 Yuliana X 2
4 Yuliana28 X 3
4 “r X 4
5 1231245 X 1
5 Alcala X 2
5 Alcalal2 X 3
5 “r X 4
6 15454547 X 1
6 jKIKij X 2
6 15lkjmnh X 3
6 “r X 4
7 1234 X 1
7 ghffytuo X 2
7 Fsdg45471 X 3
7 “n X 4
8 1254 X 1
8 hghdghf X 2
8 1254klojlh X 3
8 “r X 4
9 4125 X 1
9 gdgdet X 2
9 Nmdnf556 X 3
9 “r X 4




CONCLUSIONES

A partir de las necesidades informaticas identificadas durante la recopilacion de
informacién en los consultorios gineco-obstetras de ambientes publicos y privados, se
pudo constatar la necesidad de desarrollar una herramienta automatizada que permite
agilizar los procesos realizados en éstos consultorios. Por lo tanto el software
desarrollado cumple con los requerimientos de informacion planteados por los usuarios

finales.

El software fue probado en el consultorio del doctor Ramén Figuera, ubicado en la
clinica Josefina de Figuera, en la ciudad de Cumané estado Sucre.

Durante dicha prueba los usuarios quedaron satisfechos por las funcionalidad del sistema
ademas manifestaron que el software posee una interfaz amigable, sencilla y practica de
manejar, al presentar formatos de planillas muy parecidos a los utilizados por los
médicos actualmente. Ademas genera de forma automatica reportes de diferentes indoles
como son: cantidad de pacientes que posee el médico, pacientes intervenidos, estadistica
general de las afecciones de los pacientes, reporte de ingresos y egresos entre otros
permitiendo la obtencion de resultados de forma répida.

El software fue realizado siguiendo los parametros planteados por el Proceso Unificado
de Desarrollo de Software, el cual gracias a su caracteristica de ser iterativo e
incremental permitio la intervencion del usuario en cada una de las fases de desarrollo lo
que facilitd la deteccidn y correccion de fallos en las iteraciones iniciales, obteniéndose
un producto final acorde a lo requerido por el usuario.
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RECOMENDACIONES

Impulsar el desarrollo de soluciones informéticas “para el sector salud.

Incorporar datos estadisticos que sirvan de apoyo al médico para la toma de decisiones

Utilizar metodologias agiles para el desarrollo de software.

Realizar pruebas de campo al software desarrollado.

Incorporar elementos que permitan la usabilidad del software como son las ayudas en

linea.
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APENDICE A

DIAGRAMAS DE PROCESOS DEL NEGOCIO



<<Regla>>
-Constitucion de la Republica
Bolivariana de Venezuela.
-Ley Organica de la salud.

<<Actor>>

Supervisor de la Unidad.
Médico especialista

<<Objetivo>>

Elaborar la historia
del paciente.

<<regula>>

<<controla>>

<<Informaciéon>>
Datos personales y
de consulta del
paciente.

i !
L
! '
\ 4 A 4
Proceso
1

Gestionar
historia

A

<<gjecuta>>

<<Actor>>
Secretaria
Médico

<<alcanza>>

<<Informaciéon>>

Documento:
————— » Planilla de Ila
historia

Figura Al. Diagrama de proceso de negocio gestionar historia
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<<Regla>> <<Actor>> <<Objetivo>>
-Constitucion de la Republica Supervisor de la Unidad. Asignar la cita de un
Bolivariana de Venezuela. Médico especialista paciente.
-Ley Orgénica de la salud.
<<regula>> | <<controla> 1 <<alcanza>
| |
| ">

v v

<<Informacién>>
Datos personales y
la fecha en la que
desea la cita.

Proceso
2

Controlar citas

<<ejecuta>>

H

<<Actor>>

Secretaria
Médico

<<Informacion>>
Documento:
Tarjeta de control
de citas.

Figura A2 .Diagrama de proceso de negocio controlar citas



<<Regla>>

-Constitucion de la Republica
Bolivariana de VVenezuela.
-Ley Orgéanica de la salud.

<<Actor>>

Supervisor de la Unidad.
Médico especialista

<<Objetivo>>

Definir los datos del
médico y la
institucion que se
mostrard  en las
planillas.

<<regula>>

<<controla>>

<<Informacion>>

Datos del médico y

de la institucion

----

Proceso
3

Identificar datos del
médico e institucion

4

i<<ejecuta>>
1

________

<<Actor>>

Médico

<<alcanza>>

A-3

Documento

______ »| contenedor

membrete de
planillas

<<Informacion>>

del
las

Figura A3. Diagrama de proceso de negocio identificar datos del médico e institucion



<<Regla>>

-Constitucion de la Rep

Bolivariana de Venezuela.
-Ley Orgénica de la salud.

<<Actor>>

Ublica Supervisor de la Unidad.

Médico especialista

<<Objetivo>>

Elaborar la factura
gue debera cancelar el
cliente.

<<regula>>

<<controla>

<<Informacién>>
Datos  personales

del paciente,
estudio realizado y
su respectivo
precio.

q-----------—-------

Proceso
4

Administrar

y'Y
1
|
: -
, <<ejecuta>>
1
1
1

<<Actor>>

Médico
Secretaria

<<alcanza>

<<Informacion>>
Documento:

_____ »| Factura a cancelar
por el paciente.

Figura A4. Diagrama de proceso de negocio administrar



<<reaula>>

<<cnntrola>

]
]
1
|
v v

<<Informacion>>
Datos
correspondientes al
reporte a generar

Proceso
5
Emitir reportes

<<pieriita>>

4

<<Actor>>
Secretaria
Médico

T
|
|
|
|
1
| fmmmmmmmm— -
|
|
|
|
|
|

<<Regla>> <<Actor>> <<Objetivo>>
-Constitucion de la Supervisor de la Unidad. Asignar la cita de un
Republica Bolivariana de Médico especialista paciente.
Venezuela.
-Ley Organica de la salud.
<<alranza>

---->

<<Informacién>>
Documento:
Reporte solicitado

Figura A5. Diagrama de proceso de negocio emitir reportes
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DIAGRAMA DE CLASES
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agenda

Factura
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paciente

recipe
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Figura B1. Diagrama de clases.
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<<Interfaz>>:IU Principal
+ paciente ()
+ citas()
+ reportes ()
+ administracion (
+ inventario ()
<<interfaz> U Padients 11U 1U Citas 1U Factura 1U Examene] -IU Recipe U Informes 1U Ordenes U 1U Agenda 1U Reportes
papm— + 0 + T 0 [+ + + + registrar_ordenes () + agregamedicamento () + crear_agenda () + listado_pacientes ()
+ registrardatosc () + regstrar_usuario () + buscarcita () + eliminar () + registrarexalab () + modificar () + registrarinfeco () + registrar_constancias () ||+ buscarmedicamneto () + modificar_agenda () ||+ atendidos ()
+ regisrardatoss + buscar_institucion ) + verificardisponibilidad|| + modificar ( + buscarhistoria () + eliminar + modificarim () + registrar_refrencias ) +
+ buscarcedula + buscar_usuario ) + mofificar + + modificarie + buscar ()
+ + eliminar () + modificar () + modificar ()
+ modificar () + eliminar
+ eliminampacientes )
+ listarpaciente ()
[ IU Examene 1U Recipe 1U Informes IV Ordenes U 1U Agenda 1U Reportes
[<<Gestion>>11U Paciente] m U Citas AU Factura
- + 0 [+ + + registrar_ordenes () + agregarmedicamento () + crear_agenda () + listado_pacientes )
+ registrar () + registrarinstitucion () N | 0 + + modificar () + registrarinfeco () + registrar_constancias () + buscarmedicamneto () + modificar_agenda () + atendidos ()
+ registrardatosc () + regstrar_usuario () + hus:arc\(;ao i + elr;u:!ar()o + buscarhistoria () + eliminar () + modificarim () + registrar_refrencias () + 0
+ registrardatose Iy + verificardisponibilidad |+ modificar + buscarcedula () + modificarie + buscar ()
+ bugscavcedulaoo : E:i:;"un:::g":)no + mofificar + modificar () 0 + modificar ()
. + eliminar () |
+ buscarhistoria () + eliminar () Teportes
+ modificar
+ eliminampacientes () agenda nombre
+ lis ‘ apellido
istamaciente () informes ordenes medicamentos - nombrem : char . cedula
recipe .
I - nombre " nombre - codigo cedula :int - fecha
aciente T Factura - nombre - apellido - apellido - nombre o me int
p citas - nombre - apellido " odad e T indicaciones. - - horario : char
oo - tipo T hombre hombre - apellido - fecha " fecha _ presentagion - paciente : char
- nhistoria - usuaro - apellido - apellido - edad - nhistoria _ nhistoria - actividad : char
~ cedula - contrasena ~ edad - edad - nhistoria
- nombre - cedula - fecha - codigo - fecha
- apellido - nombre - wmo - total
- dian -t - telefono - descripcion
- mesn - nit - celular
- anon - direccion
- edad
- telefono
- celular
- direccion
- conyugue
- motivo_consulta

Figura B2. Modelo de clases de disefio
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APENDICE C

DIAGRAMAS DE SECUENCIA



% :1U Principal

Gestor de paciente

Usulario !
I Selecciona opcién !

[ Nuevo paciente [

Evaluar Paciente

procesa solicitud()

:Paciente

Procesa solicitu()

registrar()

Regislrp exitoso

_

selecciona la operacion

muestra datos arhisoriao

realiza operacion

registra la informaciéon

:
D

|
datos almacenadas satisfactoriamente

|
|
|
|
|
|
|
|
L
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
| Modificar
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|

=
|
|

= |
| | |
| | |
| |
| |
| |
T | |
| | |
L procesa solicituQ) : :
o |
bu}scarhistoriao :
muestra datos :
O I |
] | |
modificar( | |
U registrardatos() :

|

operacipon exitosa

Figura C1. Diagrama de secuencia de la realizacion del caso de uso registrar datos

paciente.



:1U Principal Gestor de cita :Cita

Usu:ario |

Selecciona opcién

Asignar cita

Procesa solicitu()

solicita datd‘s personales

registrarcita()
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[l | - T
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|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|
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|

|

|

|
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|
|
|
|
|
|
|
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i
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|

muestra datos
=

Modificar L
procesar solicitud()

bu%:arhisoria()

muestra datos

_

-]

modificar()

registrarcita()

operacion exitosa

 — —

|
[
|
|
|
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|
|
|
|
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Figura C2. Diagrama de secuencia de la realizacion del caso de uso asignar citas



APENDICE D

DISENO FISICO DE LA BASE DE DATOS



DISENO FISICO DE LA BASE DE DATOS

datos_personales
foto char
nhistoria int  <pkfkl>
dat_nhistoria int <fk2>
cit_nhistoria int <fk3>
inf_nhistoria int  <fkd4>
rec_nhistoria int  <fk5>
cedula int
nombre char
apellido char
dian int
mesn char
anon int
profesion char
FK_DATOS_PE_REFERENCE_DATOS_EV |lugam char
edocivil char
direccion char PE_REFERENCE_DATOS_CO
estado char
municipio char
datos_evaluacion local int
nhisoria _ int _ <ple. celular int B
cedula int rneopr;ebszxame 2::: datos_consulta
zg:ﬁrdeu z::: cedulam int '0'_0 ) char
fecha char telefonom int nhistoria it <ple
email char cedula int
peso int nombre char
‘edemas c:ar apellido char
a char conyuge ichar
au char FK_DATOS_PE_REFERENCE_INFORME mo:\/\/gc char
f char antecedentp  char
P"ess‘ c:ar antecedentesf char
con: char i i
cefalea C:a, Fi{_DATOS_PE_REFERENCE_CITAS EZE;TJ‘;';OH Icl:‘tar
insomnio char
hemorragia char FK_DATOS_PE_REFERENCE_RECIPE b g::;
diap int
mesp char
anop int
- gesta int
citas para int
nhistoria int <pk> aborto int
cedula int cesarea int
nombre char observaciones char
informe apellido char recipe
diacita int nhistoria int  <pk>
nhistoria int  <ple mescita int codigo int  <fie
nombre char anocita int cedula int
edad int telefono int fecha char
gesta int celular int medicamento int
semanas int turno char indicaciones char
alteraciones char :
emana2 int presentacion char

FK_TBL_PERS_REFERENCE_RECIPE

FK_RECIPE_REFERENCE_MEDICAME
- - - tbl_personal
iduser int
cedula int
nif int  <ple
medicamentos nhistoria int  <fie
codigo int <pk> nit int
nombre int nombre char
indicaciones char apellido char
presentacion char profesion  char
direccion  char
estado char
municipio char
local int
celular int
email char
cargo char
ms int
usuario char
contrasena char

Figura D1.Disefio fisico de la base de datos



APENDICE E

CODIGO FUENTE



CODIGO FUENTE PARA EL FORMULARIO DE CARGA REGISTRAR
DATOS PERSONALES.

Caso de uso relacionado: registrar datos paciente
Archivo: Formulario\datos_personales.php.
Fuente:

<html>
<head>
<title>Documento sin t&iacute;tulo</title>
<meta http-equiv="Content-Type" content="text/html; charset=is0-8859-1">
</head>
<body>
<p>
<script languaje="javascript">
function validar_numero(e) { // 1
if (e.which)
{
if(e.which!=46 && e.which!=8 && e.wich!=9 && (e.which<48 || e.which>57))

alert('Solo se permite nimeros");

¥

return false;

}

else if(e.keyCode)

{

if(e.keyCode!=46 && e.keyCode!=8 && -ekeyCode!l=9 && (e.keyCode<48 ||
e.keyCode>57))

alert('Solo se permite nimeros');
return false;

¥

return true;
}
</script>
</p>
<td width="739" height="588"><form action="datos_personalesbd.php” method="post"
enctype="multipart/form-data" name="form1" id="form1" >
<table width="85%" height="110%" border="0" align="center" cellpadding="1"
cellspacing="1">
<tr bordercolor="#003300" bgcolor="#006633">
<td height="26" colspan="4"  bgcolor="#009900"><div  align="center"><font
color="#FFFFFF" size="4" face="Bookman Old Style"><strong>Datos
Personales</strong></font></div></td>
<ftr>
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<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="26" colspan="4">&nbsp;Foto
<label>
<input name="archivo" type="file" id="archivo">
</label> &nbsp;&nbsp; <label></label></td>
<ftr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td width="15%" height="27">C&eacute;dula</td>
<td colspan="3"><input name="cedula" type="text" id="cedula2" size="30"
maxlength="20" onKeyPress="return validar_numero(event)" />
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;<img

src="../../imagenes/iconos/48px-Crystal_Clear_app_kdict.png" alt="" width="48"
height="48">&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp;Edad
<input name="edad"  type="text" id="edad2" size="3" maxlength="3"
onKeyPress="return validar_numero(event)"/></td>
<ftr>

<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="24">Nombres</td>
<td colspan="3"><input name="nombre" type="text" id="nombre" size="30"
maxlength="30" onKeyPress="return letra(event)"/>
Apellidos
<input name="apellido" type="text" id="apellido" size="30" maxlength="30"
onKeyPress="return letra(event)"/></td>
<ftr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="12">Fecha de nacimiento</td>
<td height="12" colspan="2"> D&iacute;a:
<select name="dian" size="1" id="select2">
<option value="1">1</option>
<option>2</option>
<option>3</option>
<option>4</option>
<option>5</option>
<option>6</option>
<option>7</option>
<option>8</option>
<option>9</option>
<option>10</option>
<option>11</option>
<option>12</option>
<option>13</option>
<option>14</option>
<option>15</option>
<option>16</option>
<option>17</option>
<option>18</option>
<option>19</option>
<option>20</option>
<option>21</option>



<option>22</option>
<option>23</option>
<option>24</option>
<option>25</option>
<option>26</option>
<option>27</option>
<option>28</option>
<option>29</option>
<option>30</option>
<option>31</option>

</select>

Mes:

<select name="mesn" id="select3">
<option selected>Seleccionar</option>
<option>Enero</option>
<option>Febrero</option>
<option>Marzo</option>
<option>Abril</option>
<option>Mayo</option>
<option>Junio</option>
<option>Julio</option>
<option>Agosto</option>
<option>Septiembre</option>
<option>Octubre</option>
<option>Noviembre</option>
<option>Diciembre</option>

</select>

A&ntilde;o:

<select name="anon" id="anon">
<option>1980</option>
<option>1981</option>
<option>1982</option>
<option>1983</option>
<option>1984</option>
<option>1985</option>
<option>1986</option>
<option>1987</option>
<option>1988</option>
<option>1989</option>
<option>1990</option>
<option>1991</option>
<option>1992</option>
<option>1993</option>
<option>1994</option>
<option>1995</option>
<option>1996</option>
<option>1997</option>
<option>1998</option>
<option>1999</option>
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<option>2000</option>
<option>2001</option>
<option>2002</option>
</select></td>
<td width="24%" height="12">Profesi&oacute;n u Ocupaci&oacute;n
<input name="profesion" type="text" id="profesion2" /></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="59">Lugar de Nacimiento &nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;</td>
<td height="59" colspan="2"><label>
<input name="lugarn" type="text" id="lugarn2" />
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; </label></td>
<td height="59">Estado Civil &nbsp; <select name="edocivil" id="select4">
<option>Seleccionar</option>
<option>Soltero</option>
<option>Casado</option>
<option>Viudo</option>
<option>Divorciado</option>
<option>Otro</option>
</select></td>
<ftr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="80">Direcci&oacute;n</td>
<td colspan="3"><textarea name="direccion" cols="50" id="textarea"></textarea>

&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp; &nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp; &nbsp;
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;
<p>Estado:
<select name="estado" id="select5">
<option selected>Seleccionar</option>
<option>Amazonas</option>
<option>Anzoategui</option>
<option>Apure</option>
<option>Barinas</option>
<option>Barquisimeto</option>
<option>Bol&iacute;var</option>
<option>Carabobo</option>
<option>Cojedes</option>
<option>Delta Amacuro</option>
<option>Distrito capital</option>
<option>Falc&oacute;n</option>
<option>Lara</option>
<option>Guarico</option>
<option>Miranda</option>
<option>M&eacute;rida</option>
<option>Monagas</option>
<option>Nueva esparta</option>
<option>Portuguesa</option>
<option>Sucre</option>
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<option>Tachira</option>
<option>Trujillo</option>
<option>Vargas</option>
<option>Yaracuy</option>
<option>Zulia</option>
</select>
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; Municipio
<input name="municipio™ type="text" id="municipio2">
</p></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="24">Telefono</td>
<td width="29%"><input name="local" type="text" id="local2" size="30"
maxlength="15" onKeyPress="return validar_numero(event)"/></td>
<td colspan="2">Celular
<input name="celular" type="text" id="celular2" size="15" maxlength="15"
onKeyPress="return validar_numero(e)" /></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="31">Email</td>
<td colspan="3"><input name="email" type="text" id="email2" size="30 "></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="87">Datos del Representante</td>
<td><select name="representante" id="select6">
<option>Seleccionar</option>
<option>Padre</option>
<option>Madre</option>
<option>Otro</option>
</select></td>
<td colspan="2"><p>Nombre &nbsp;
<input name="nombrem" type="text" id="nombrem2" size="15" maxlength="15" />
&nbsp;Cedula &nbsp;&nbsp; &nbsp;
<input name="cedulam" type="text" id="cedulam2" size="15" maxlength="15"
onKeyPress="return validar_numero(event)" />
</p>
<p>&nbsp;&nbsp; Telefono&nbsp;&nbsp;&nbsp;
<input name="telefonom" type="text" id="telefonom2" size="15" maxlength="15"
onKeyPress="return validar_numero(event)" />
</p></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="26" colspan="4"><div align="center">
<p><a href="../../index2.php" target="_parent"><img src="../../imagenes/iconos/55px-
Icono_casa.png” width="55" height="55"></a>&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;  &nbsp;<img
src="../../imagenes/iconos/diskette.gif" width="42"
height="43">&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;
<input name="enviar" type="submit" id="enviar2" value="Aceptar" />



&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp;
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;
<input type="reset" name="Submit2" value="Restablecer” />
</p>
</div></td>
<ftr>
</table>
</form></td>
<p>&nbsp; </p>
</body>
</html>

Caso de uso relacionado: registrar datos paciente
Archivo: Archivo\datos_personalesbd.php.

Fuente:

<IDOCTYPE html PUBLIC "-//W3C//DTD XHTML 1.0 Transitional/EN"
"http://www.w3.0rg/TR/xhtm11/DTD/xhtml1-transitional .dtd">
<html xmlns="http://www.w3.0rg/1999/xhtm|">
<head>
<meta http-equiv="Content-Type" content="text/html; charset=is0-8859-1" />
<title>Documento sin t&iacute;tulo</title>
<script type="text/JavaScript">
<l--
function MM_goToURL() { //v3.0
var i, args=MM_goToURL.arguments; document. MM _returnValue = false;
for (i=0; i<(args.length-1); i+=2) eval(args[i]+".location=""+args[i+1]+""");
}
1-->
</script>
</head>
<?php
include("C:\wamp\www\yuliana\paginas\conexion.php");
include("C:\wamp\www\yuliana\paginas\clases\clasepaciente.php");
$objeto= new Paciente;
$extensiones=array("xIs","doc","php","html","ppt","txt","jpg","jpge", "gif","png");//incluir pdf
$path="C:\wamp\www\yuliana\paginas\imagenes_paciente";//ruta de la carpeta donde se guarda
la imagen
$imagen=$_FILES['archivo']['name’];
$tamanio=$_FILES['archivo’]['sizeT;
$tipo=$_FILES['archivo']['typeT;
$var = explode(".","$imagen");
$num = count($extensiones);
$valor = $num-1;



if (is_uploaded_file($_FILES['archivo']['tmp_name']))// mover el archivo seleccionado a
la carpeta en www

copy($_FILES['archivo']['tmp_name'], "$path/$Simagen");// une la ruta con la imagen
$foto=$imagen;

//$nhistoria=$_POST['nhistoria’];
$cedula=$_POST['cedula’l;
$edad=$_POST['edad’;
$nombre=$_POST['nombre'];
$apellido=$_POST['apellido';
$dian=$_POST['dian’];
$mesn=$_POST['mesnT;

$anon=$ POST['anon;
$profesion=$_POST['profesion;
$lugarn=$_POST['lugarn’];
$edocivil=$_POST['edocivilT;
$direccion=$_POST['direccion;
$estado=$_POST['estado’];
$municipio=$_POST['municipio’];
$local=$_POST['local;
$celular=$_POST['celular’;
$email=$_POST['email'];
$representante=$_POST['representante'];
$nombrem=$_POST['nombrem’];
$cedulam=$_POST['cedulam'];
$telefonom=$_POST['telefonom’];
if($cedula==0)

{

$cedula=$cedulam;
}
$x=$%objeto-

>registrar($foto,$cedula,$edad,$nombre,$apellido,$dian,$mesn,$anon,$profesion,$lugarn,$edoc
ivil,$direccion,$estado,$municipio,$local, $celular,$representante, 5nombrem,$cedulam, $telefon
om);

$cedula=$_POST['cedula’;

$y=S%objeto->buscarcedula($cedula);

7>
<?php $a = mysql_fetch_array($y)?>
<form id="form1" name="form1" method="post" action="datos_personales.php">
<table width="412" border="1" align="center">
<tr>
<td width="402"><table width="102%" height="41%" border="0" align="center"
<tr bordercolor="#003300" bgcolor="#006633">
<td colspan="4" bgcolor="#009900"><div align="center"><font color="#FFFFFF"

size="4" face="Bookman Old Style"><strong>Paciente Registrado </strong></font></div></td>



</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td colspan="4" valign="top"><div align="left"><?php echo "<img

src="../imagenes_paciente/".$a[""foto"].""width="115" height="100" *;?></div>
<input name="nhistoria" type="text" id="nhistoria" size="15" maxlength="15"

onkeypress="return validar_numero(event)" readonly="readonly" value="<?php echo
$a["nhistoria"] ?>" /> &nbsp;</td>
</tr>

<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td width="20%" height="27" valign="top">C&eacute;dula</td>
<td colspan="3" valigh="top"><input name="cedula" type="text" id="cedula" size="15"

maxlength="15" onkeypress="return validar_numero(event)" readonly="readonly"
value="<?php echo $a["cedula™] ?>" />
&nbsp;&nbsp;&nbsp;</td>
</tr>

<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="64">Nombres</td>
<td colspan="3"><input name="nombre" type="text" id="nombre2" size="25"
maxlength="25" onkeypress="return letra(event)" readonly="readonly" value="<?php echo
$a["nombre™] ?>"/>
Apellidos
<input name="apellido" type="text" id="apellido3" size="25" maxlength="25"
onkeypress="return letra(event)" readonly="readonly" value="<?php echo $a["apellido"] ?>"/>
</td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="28">Direcci&oacute;n</td>
<td colspan="3"><textarea name="direccion” cols="50" readonly="readonly"
id="direccion" onkeypress="return letra(event)"><?php echo $a["direccion"] ?></textarea>
&nbsp;</td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="28">Telefono</td>
<td width="28%"><input name="local" type="text" id="local" size="30"
maxlength="15" onkeypress="return validar_numero(event)" readonly="readonly"
value="<?php echo $a["local"] ?>"/></td>
<td colspan="2">Celular
<input name="celular" type="text" id="celular" size="15" maxlength="15"
onkeypress="return  validar_numero(event)" readonly="readonly" value="<?php echo
$a["celular"] 2>"/> </td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="59" colspan="4"><div align="center">
<p>&nbsp;</p>

<p>
<label>
<input name="Submit22" type="submit"
onclick="MM_goToURL ('parent’,"../../index2.php");return document.MM_returnValue"

value="Principal" />



</label>
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;
<label>
<input type="submit" name="Submit2" value="Volver" />
</label>

&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;</p>
</div></td>
</tr>
</table></td>
</tr>
</table>
</form>
<p align="center" class="Estilo1">&nbsp;</p>
</body>
</html>
Caso de uso relacionado: registrar datos paciente

Archivo: Archivo\clasepaciente.php.
Fuente:

<?php
class Paciente

{

public function paciente()

{
¥

public function
registrar($foto,$cedula,$edad,$nombre,$apellido,$dian,$mesn,$anon,$profesion,$lugarn,$edociv
il $direccion,$estado,$municipio,$local, $celular,$representante, snombrem,$cedulam,$telefono

m)
{
$sql= "INSERT INTO
datos_personales(foto,cedula,edad,nombre,apellido,dian,mesn,anon,profesion,lugarn,edocivil,dir
eccion,estado,municipio,local,celular,representante,nombrem,cedulam,telefonom)";

$this->conex=conexion();

$sql.="VALUES('$foto','$cedula’,'Sedad’,'Snombre’,'Sapellido’,'$dian’,'Smesn’,'Sanon’,'$p
rofesion’,'$lugarn’,'$edocivil','$direccion’,'$Sestado’,'$municipio’,'$local’,'$celular’,'$representante’,’
$nombrem’,'Scedulam’,'$telefonom’)";
$result= mysql_query($sql);

[Ireturn $result;
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public function
registrardatosc($nhistoria,$fecha,$cedula,$conyuge,$motivoc,$antecedentesp,$antecedentesf,$m
enarquia,$menstruacion,$prs,$ur,$diap,$mesp,$anop,$gesta,$para,$aborto,Scesarea,Sobservacio

nes)
{
$sql="" INSERT INTO
datos_consulta(nhistoria,fecha,cedula,conyuge,motivoc,antecedentesp,antecedentesf,menarquia,
menstruacion,prs,ur,diap,mesp,anop,gesta,para,aborto,cesarea,observaciones)";

$sgl.="VALUES('$nhistoria’,'$fecha’,'$Scedula’,'Sconyuge’,'$motivoc','$antecedentesp’,'$a
ntecedentesf','$menarquia’,'$Smenstruacion’,'$prs','$ur','$diap’,'$Smesp’,'$anop’,'$gesta’,'$para’,'$abo
rto','$cesarea’,'Sobservaciones’)";
$result= mysql_query($sql);

/lreturn $result;

public function
registrardatose($nhistoria,$cedula,$nombre,$apellido,$fecha,$peso,$edemas, $ta,$au, $ff,$pres, $c¢
onst,$cefalea,$insomnio,$hemorragia)

{

$sql="INSERT INTO
datos_evaluacion(nhistoria,cedula,nombre,apellido,fecha,peso,edemas,ta,au,ff,pres,const,cefalea,
insomnio,hemorragia) ";

$sgl.="VALUES(‘$nhistoria’,'$cedula’,'$nombre’,'$apellido’,'$fecha’,'$peso’,'Sedemas’,'$t
a','$au’,'$ff','$pres','$const’,'$cefalea’,'$Sinsomnio’,'$hemorragia’)";

$result= mysql_query($sql);

}

public function buscarhistoria($nhistoria)

{
$sql="select * from datos_personales where nhistoria= '$nhistoria™;
$result= mysql_query($sql);
return $result;

}

public function buscarcedula($cedula)

{
$sqgl="select * from datos_personales where cedula='$cedula™;
$result= mysql_query($sql);
return $result;

}

public function modificar($cedula)//hacer una igual pero con la historia
{echo "estoy en modificar™;
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$sgl="UPDATE datos_personales SET cedula="$cedula’,
nombre="$nombre’,
apellido="$apellido’,
local="$local’,
celular="$celular'
where cedula='$cedula"";
$result=mysqgl_query($sql);

¥

public function listarpacientes()

{

$sql="select * from datos_personales";
$result= mysql_query($sql);
return $result;

public function eliminarpaciente($cedula)

{
$sql="DELETE FROM datos_personales WHERE cedula="".$cedula."";
mysql_query($sql);
}
public function listarpacientes_eliminar($cedula)
{
$sql="select datos_personales where cedula='cedula™;
$result= mysql_query($sql);
return $result;
}
}
7>

CODIGO FUENTE PARA EL FORMULARIO DE CARGA ASIGNAR CITAS.
Caso de uso relacionado: asignar citas

Archivo: Formulario\asignar_cita.php

Fuente:

<html>

<head>

<title>Documento sin t&iacute;tulo</title>

<meta http-equiv="Content-Type" content="text/html; charset=is0-8859-1">
<style type="text/css">

<l--

#Layerl {

position:absolute;
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width:176px;
height:53px;
z-index:1;
}
-->
<[style>
</head>
<body>
<script languaje="javascript">
function validar_numero(e) { // 1
if (e.which)
{
if(e.which!=46 && e.which!=8 && e.wich!=9 && (e.which<48 || e.which>57))
{
alert('Solo se permite nimeros');
return false;

}

}
else if(e.keyCode)
{
if(e.keyCode!=46 && e.keyCode!=8 && ekeyCode!l=9 && (e.keyCode<48 ||
e.keyCode>57))
{

alert('Solo se permite nimeros');
return false;

}
}
return true;
}
</script>
<form id="form1" name="form1" method="post" action="asignar_citasbd.php">
<table width="68%" height="62%" border="1" align="center">
<tr bordercolor="#003300" bgcolor="#006633">
<td height="33" colspan="4" bgcolor="#009900"><div  align="center"><font
color="#FFFFFF" size="4" face="Bookman Old Style"><strong>Asignar
Citas </strong></font></div></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td width="20%" height="27">C&eacute;dula</td>
<td colspan="3"><input name="cedula" type="text" id="cedula" size="15" maxlength="15"
onKeyPress="return validar_numero(event)" />
&nbsp;&nbsp;&nbsp;</td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="64">Nombres</td>
<td colspan="3"><input name="nombre" type="text" id="nombre2" size="25"
maxlength="25" onKeyPress="return letra(event)"/>
Apellidos
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<input name="apellido" type="text" id="apellido3" size="25" maxlength="25"
onKeyPress="return letra(event)"/> </td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="28">Telefono</td>
<td width="28%"><input name="local" type="text" id="local" size="30" maxlength="15"
onKeyPress="return validar_numero(event)"/></td>
<td colspan="2">Celular
<input  name="celular"  type="text" id="celular" size="15"  maxlength="15"
onKeyPress="return validar_numero(event)" />  </td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="28">Turno</td>
<td colspan="3"><label>
<select name="turno" id="turno">
<option>Seleccione</option>
<option>Ma&ntilde;ana</option>
<option>Tarde</option>
</select>
</label></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="28">Fecha cita </td>
<td colspan="3">dia&nbsp;&nbsp;
<input name="dia" type="text" id="dia" size="15" maxlength="15" onKeyPress="return
validar_numero(event)" />
mes
<input name="mes" type="text" id="mes" size="15" maxlength="15" onKeyPress="return
validar_numero(event)" />
A&ntilde;o
<input name="ano" type="text" id="ano" size="15" maxlength="15" onKeyPress="return
validar_numero(event)" /></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="33" colspan="4"> <div align="center">
<p>&nbsp;</p>
<p>
<input type="submit" name="Submit" value="Principal">
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp; &nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;
<input type="submit" name="Submit2" value="Asignar">
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;
<input type="reset" name="Submit3" value="Restablecer">
</p>
</div></td>
</tr>
</table>
<p>&nbsp;</p></form>
</body>



</html>

Caso de uso relacionado: asignar citas

Archivo: Formulario\asignar_citabd.php

Fuente:

<?php
include("C:\wamp\www\yuliana\paginas\conexion.php");

include("C:\wamp\www\yuliana\paginas\clases\clase_cita.php™);
$objeto= new Cita;
$cedula=$_POST['cedula’];
$nombre=$_POST['nombre';
$apellido=$_POST['apellido’];
$dia=$_POST['dia];
$mes=$_POST['mesT];
$ano=$ POST['ano’;
$local=$_POST['local;
$celular=$_POST['celular’;
$turno=$_POST['turno’;

Sobjeto->registrarcita($cedula,$nombre, $apellido,$dia, $mes,$ano,$local, $celular,$turno);

7>
Caso de uso relacionado: asignar citas

Archivo: Formulario\clase_cita.php
Fuente:
<?php

class Cita

{

public function cita()

$this->conex=conexion();

¥

function verificardisponibilidad($dia,$mes,$anio)

/[$maxpaciente=10;
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$sql= "SELECT * FROM citas WHERE diacita="$dia' and mescita='$mes' and

anocita='$anio™;
$result= mysql_query($sql);
return $result;
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¥

public function
registrarcita($cedula,$nombre,$apellido,$dia,$mes,$ano,$local,$celular,$turno)

{
$sql="INSERT INTO
citas(cedula,nombre,apellido,diacita,mescita,anocita,local,celular,turno)™;

$sql.="VALUES('$cedula’,'$nombre’,'$apellido’,'$dia’,'$mes','$ano’,'$local’,'$celular’,'$tu

rno’)";
$result= mysql_query($sql);
}
public function buscarcita($cedula)
{
$sql="select * from citas where cedula= '$cedula™;
$result= mysql_query($sql);
return $result;
public function buscarcitah($nhistoria)
{
$sql="select * from citas where nhistoria= '$nhistoria™";
$result= mysql_query($sql);
/lecho "heloitttooo™;
return $result;
}
}
7>

CODIGO FUENTE PARA EL FORMULARIO DE CARGA ADMINISTRAR.
Caso de uso relacionado: administrar
Archivo: Formulario\registrar_usuarios.php

Fuente:
<htmI>
<head>
<title>Documento sin t&iacute;tulo</title>
<meta http-equiv="Content-Type" content="text/html; charset=is0-8859-1">
<script type="text/JavaScript">
<l--
function MM_findObj(n, d) { //v4.01
var p,i,x; if('d) d=document; if((p=n.indexOf("?"))>0&&parent.frames.length) {
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d=parent.frames[n.substring(p+1)].document; n=n.substring(0,p);}
if(1(x=d[n])&&d.all) x=d.all[n]; for (i=0;!x&&i<d.forms.length;i++) x=d.forms[i][n];
for(i=0;!x&&d.layers&&i<d.layers.length;i++) x=MM _findObj(n,d.layers[i].document);
if(Ix && d.getElementByld) x=d.getElementByld(n); return x;
}

function MM _validateForm() { //v4.0
var i,p,q,nm,test,num,min,max,errors=",args=MM _validateForm.arguments;
for (i=0; i<(args.length-2); i+=3) { test=args[i+2]; val=MM_findObj(argsl[i]);
if (test.indexOf('isEmail’)!=-1) { p=val.indexOf('@");
if (p<1 || p==(val.length-1)) errors+="- '+nm+' must contain an e-mail address.\n’;
} else if (test!='R") { num = parseFloat(val);
if (isNaN(val)) errors+="- "+nm+' must contain a number.\n’;
if (test.indexOf('inRange’) != -1) { p=test.indexOf(":");
min=test.substring(8,p); max=test.substring(p+1);
if (num<min || max<num) errors+="- "+nm+' must contain a number between '+min+" and
+max+'.\n’;
} } } else if (test.charAt(0) =='R") errors += - '+nm+" is required.\n"; }
} if (errors) alert("The following error(s) occurred:\n'+errors);
document.MM_returnValue = (errors ==");
}
I-->
</script>
</head>

<body>
<script languaje="javascript">
function validar_numero(e) {// 1
if (e.which)
{
if(e.which!=46 && e.which!=8 && e.wich!=9 && (e.which<48 || e.which>57))

alert('Solo se permite nimeros');

}

return false;

}
else if(e.keyCode)

{
if(e.keyCode!=46 && e.keyCode!=8 && ekeyCode!l=9 && (e.keyCode<48 ||

e.keyCode>57))
{

alert('Solo se permite nimeros');
return false;

¥

return true;

¥

</script>
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<form  action="registro_usuariobd.php”  method="post" enctype="multipart/form-data
name="form1" id="form1" >
<table width="86%" height="110%" border="1" align="center">
<tr bordercolor="#003300" bgcolor="#006633">
<td colspan="4" bgcolor="#009900"><div align="center"><font color="#FFFFFF" size="4"
face="Bookman Old Style"><strong>Registro de usuarios </strong></font></div></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="26" colspan="4">;Foto
<label>
<input name="foto" type="file" id="foto">
</label>
&nbsp;&nbsp;
<label></label></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td width="10%" height="27">C&eacute;dula</td>
<td colspan="3"><input name="cedula" type="text" id="cedula" size="30" maxlength="20
onKeyPress="return validar_numero(event)" />

&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;
&nbsp;&nbsp;&nbsp;</td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="27">Rif</td>
<td colspan="3"><input name="rif" type="text" id="rif" size="30" maxlength="20"
onKeyPress="return validar_numero(event)" />

&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp; &nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;Nit&nbs
p;
<input name="nit" type="text" id="nit" size="30" maxlength="20" onKeyPress="return
validar_numero(event)" /></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td>Nombres</td>
<td colspan="3"><input name="nombre" type="text” id="nombre2" size="30"
maxlength="30" onKeyPress="return letra(event)"/>
Apellidos
<input name="apellido" type="text" id="apellido3" size="30" maxlength="30"
onKeyPress="return letra(event)"/></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="12">Profesi&oacute;n u Ocupaci&oacute;n </td>
<td height="12" colspan="2"><input name="profesion" type="text" id="profesion" /></td>
<td width="40%" height="12">&nbsp;</td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="11">Direcci&oacute;n</td>
<td colspan="3"><textarea name="direccion” cols="50" id="direccion"></textarea>
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&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;
<p>Estado:
<select name="estado" id="estado">
<option selected>Seleccionar</option>
<option>Amazonas</option>
<option>Anzoategui</option>
<option>Apure</option>
<option>Barinas</option>
<option>Barquisimeto</option>
<option>Bol&iacute;var</option>
<option>Carabobo</option>
<option>Cojedes</option>
<option>Delta Amacuro</option>
<option>Distrito capital</option>
<option>Falc&oacute;n</option>
<option>Lara</option>
<option>Guarico</option>
<option>Miranda</option>
<option>M&eacute;rida</option>
<option>Monagas</option>
<option>Nueva esparta</option>
<option>Portuguesa</option>
<option>Sucre</option>
<option>Tachira</option>
<option>Trujillo</option>
<option>Vargas</option>
<option>Yaracuy</option>
<option>Zulia</option>
</select>
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp;
Municipio
<input name="municipio" type="text" id="municipio"></p>  </td>
</tr>

<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td>Telefono</td>
<td width="20%"><input name="local" type="text" id="local" size="30" maxlength="15"
onKeyPress="return validar_numero(event)"/></td>
<td colspan="2">Celular
<input  name="celular" type="text" id="celular"  size="30"  maxlength="15"
onKeyPress="return validar_numero(event)"/></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td>Email</td>
<td><input name="email" type="text" id="email
onBlur="MM_validateForm('cedula’,",'NisNum','email',",'NisEmail');return
document.MM_returnValue" size="30 "></td>
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<td colspan="2">&nbsp;</td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td>Cargo</td>
<td><label>
<select name="cargo" id="cargo">
<option selected>Seleccione</option>
<option>Administrador</option>
<option>Medico</option>
<option>Secretaria</option>
</select>
</label></td>
<td colspan="2"><label>Ms
<input name="ms" type="text" id="ms" size="30" maxlength="15" onKeyPress="return
validar_numero(event)"/>
</label></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td>Usuario</td>
<td><input name="usuario" type="text" id="usuario" size="30 "></td>
<td colspan="2">Contrase&ntilde;a
<label>
<input name="contrasena" type="password" id="contrasena" size="30" maxlength="50">
</label></td>
</tr>

<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="32" colspan="4"><div align="center">

<p>
<input type="submit" name="Submit" value="Volver" />
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;

&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp;&nbsp;&nbsp; &nbsp; &nbsp;&nbsp;&nbsp;
<input name="enviar" type="submit" id="enviar" value="Registrar" />
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;

&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;
<input type="reset" name="Submit2" value="Restablecer" />

</p>
</div> </td>
</tr>
</table>

</form>

</body>

</html>

Caso de uso relacionado: administrar

Archivo: Formulario\registro_usuarioshd.php
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Fuente:

<?php
include("C:\wamp\www\yuliana\paginas\conexion.php");
include("C:\wamp\www\yuliana\paginas\clases\clase_administracion.php™);
$objeto= new Administracion;

$cedula=$_POST['cedula’];

$rif=$_POST['rif"];

$nit=$_POST['nit17;

$nombre=$_POST['nombre';
$apellido=$_POST['apellido';
$profesion=$_POST['profesion’];
$direccion=$_POST['direccion'];
$estado=$_POST['estado’];
$municipio=$_POST['municipio’;

$local=$_POSTT'local];

$celular=$_POST['celular’;

$email=$_POST['email'];

$cargo=$_POST['cargo’];

$ms=$_POST['ms1;

$usuario=$_POST['usuario’];
$contrasena=$_POST['contrasena;

$x= $objeto-
>registrar_usuario($cedula,$rif,$nit,$nombre,$apellido,$profesion,$direccion,$estado,$municipi
0,$local,$celular,$email, $cargo,$ms,$usuario,$contrasena);
$cedula=$_POST['cedula’;
$y=3%objeto->buscarusuario($cedula);

2>

<?php $a = mysql_fetch_array($y)?>
<form id="form1" name="form1" method="post" action="registrar_usuarios.php">
<table width="200" border="1" align="center">
<tr>
<td><table width="65%" height="41%" border="0" align="center" cellpadding="1"
cellspacing="1">
<tr bordercolor="#003300" bgcolor="#006633">
<td colspan="4" bgcolor="#009900"><div align="center"><font color="#FFFFFF"
size="4" face="Bookman Old Style"><strong>Usuario Registrado </strong></font></div></td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td width="20%" height="27" valign="top">C&eacute;dula</td>
<td colspan="2" valigh="top"><input nhame="cedula" type="text" id="cedula" size="15"
maxlength="15" onkeypress="return validar_numero(event)" readonly="readonly"
value="<?php echo $a["cedula™] ?>" />
&nbsp;&nbsp;&nbsp;</td>

</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
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<td height="64">Nombres</td>
<td colspan="3"><input name="nombre" type="text" id="nombre2" size="25"
maxlength="25" onkeypress="return letra(event)" value="<?php echo $a["nombre"] ?>"/>
Apellidos
<input name="apellido" type="text" id="apellido3" size="25" maxlength="25"
onkeypress="return letra(event)"value="<?php echo $a["apellido"] ?>"/>
</td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="28">Telefono</td>
<td width="28%"><input name="local" type="text" id="local" size="30"
maxlength="15" onkeypress="return validar_numero(event)" value="<?php echo $a["local"]
?7>"[></td>
<td colspan="2">Celular
<input name="celular" type="text" id="celular" size="15" maxlength="15"
onkeypress="return validar_numero(event)" value="<?php echo $a["celular"] ?>"/>
</td>
</tr>
<tr bgcolor="#FFFF8C">
<td height="59" colspan="4"><div align="center">
<p>&nhsp;</p>
<p>&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;
<label>
<input type="submit" name="Submit" value="Volver" />
</label>
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;
&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;&nbsp;</p>
</div></td>
<ftr>
</table></td>
</tr>
</table>
</form>
<p align="center" class="Estilo1">&nbsp;</p>
</body>
</html>

Archivo: Archivo\clase_administracion.php

Fuente:
<?php
class Administracion

{

public function administracion()

{

$this->conex=conexion();

}

public function registrarinstitucion($foto,$nombre,$rif,$nit,$direccion,$telefono)
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{
$sql="INSERT INTO datos_institucion(foto,nombre,rif,nit,direccion,telefono)";

$sql.="VALUES (‘$foto’,'Snombre’,'$rif','$nit’,'$direccion’,'$telefono’)";

$result= mysgl_query($sql);

}

public function
registrar_usuario($cedula,$rif,$nit,$nombre,$apellido,$profesion,$direccion,$estado,$municipio,
$local,$celular,$email,$cargo,$ms,$usuario,$contrasena)

{

$sql="INSERT INTO
tbl_personal(cedula,rif,nit,nombre,apellido,profesion,direccion,estado,municipio,local,celular,e
mail,cargo,ms,login,clave)™;

$sql.="VALUES
(‘$cedula’,'srif','$nit','Snombre’,'$apellido’,'$profesion’,'$direccion’,'$estado’,'Smunicipio’,'$local',’
$celular','$email’,'$cargo’,'$ms','Susuario’,'$contrasena’)";

$result= mysql_query($sql);

}

public function buscarusuario($cedula)
{
$sql="select * from tbl_personal where cedula= '$cedula™;
$result= mysql_query($sql);
return $result;

public function buscarinstitucion($rif)

$sql="select * from datos_institucion where rif="$rif"’;
$result= mysql_query($sql);

return $result;

}

}

7>



APENDICE F

PRUEBAS



PRUEBAS DE INTERFAZ

En la tabla F-1 se presentan los resultados obtenidos durante la aplicacion de las pruebas
de interfaz. Esta prueba se aplicd a tres médicos gineco-obstetras pertenecientes a
ambulatorio, hospital y clinica.

Tabla F-1. Prueba de interfaz.
N° Principios de disefo Si No

1 Anticipacion: el software se disefio de modo que anticipe el 3 0
siguiente movimiento del usuario.

2 Comunicacion: la interfaz comunica el estado de cualquier 3 0
actividad que haya iniciado el usuario.

3 Consistencia: el uso de los controles de navegacion, mends, iconos 3 0
y estética (color, forma, plantillas) son consistentes en todo el
software.

4 Autonomia controlada: la interfaz facilita al usuario el movimiento 3 0

a través de todo el sistema.

5 Eficiencia: el disefio del sistema y su interfaz optimizan la 3 0
eficiencia laboral del usuario.

6 Flexibilidad: a interfaz es lo suficientemente flexible como para 2 1
permitir que algunos usuarios realicen tareas directamente y otros
exploren el sistema en una forma un tanto aleatoria.

7 Enfoque: la interfaz del sistema y el contenido que presenta se 3 0
enfoca en las tareas importantes para el usuario.

8 Ley de Fitt: el tiempo para adquirir un objetivo es una funcion de 2 1
la distancia a la que se haya y de su tamafio.

9 Objetos de interfaz humana: se han desarrollado librerias de 2 1
objetos reutilizables.

10 Reduccion de la latencia: proporciona retroalimentacion o 3 0
visualizacion de las actividades que esta realizando.

11 Legibilidad: toda la informacion presentada en el sistema es legible 3 0
para todos.




12 Navegacion visible
13 Tiene rapidez de lectura
14 Se evitan los signos de “en construccién”

15  La informacion importante esta dentro de las dimensiones de una
ventana tipica de navegador.

16  Los menus de navegacién y encabezados estan disefiados de
manera que consiste y estan disponibles en todas las paginas.

17 La funcionalidad es sustituida por la estética

18  Las opciones de navegacion son obvias

PRUEBAS DE INTEGRACION

= X

(# _GINECOSORT — Fecha.php "~ Ginecosaie

(4 _GNECOSOFY

T

.......

) E D "...'.t:.' -
index2.php Fechabd.php

(4 _SINECOSORY =

Tden -

Asigna_cita.php.php

Figura F1. Pruebas de integracion del modulo citas
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% buscar.php \
(4¢ GINECCSOFT
T (% 1 _GINEGOSORT —
= e —
mostrar.php

==\ ]

¢ _CiNECOSTRY

t# _GinEcoSory

St — - o - - — |

— =

- evaluar.php

Datos_evaluacion.php

Figura F2. Pruebas de integracion del médulo historia (Evaluar)

En la figura F2 se muestra el resultado obtenido durante la prueba de la opcion evaluar
del modulo historia. Cabe resaltar que en la ficha mostrada en el archivo evaluar.php,
existen varias opciones como son: datos personales, datos de consulta, datos de
evaluacion, crear récipe, informes, 6rdenes y exdmenes.
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Manual de usuario del software para la gestion de consultorios gineco-obstetras

Introduccién

Ginecosoft es un software disefiado para la gestion de consultorios gineco-obstetras, el
cual representa una solucién a los profesionales del area. A través de esta herramienta el
médico podra almacenar de forma rapida y sencilla toda la informacién de sus pacientes,
mejorando asi la calidad del servicio que éstos profesionales bridan. Para ello el
software ofrece la posibilidad de que el usuario lleve el registro y control de los
pacientes, citas, inventario, reportes de diferentes indoles y realice la administracion del

sistema.

Cabe resaltar que el administrador del sistema, seré el encargado del mantenimiento y
respaldo del mismo, asi como de la administracion de los usuarios. A continuacion se
presenta un manual dirigido a los usuarios del software, en el que se describe su
adecuada utilizacion, explicando detalladamente, la forma de acceder, registrar y extraer

informacidn de cada uno de los médulos que lo conforman.



Requerimientos minimos para utilizar el sistema
Requisitos de software

Navegador de Internet: Mozilla Firefox 2.0.

PHP como lenguaje del lado del servidor.

Dreamweaver 8 como editor de lenguaje HTML.

Manejador de Base de Datos MySql.

Apache Web Server 2.2.11 como servidor Web.

Requisitos de hardware
Servidor y Clientes:

Procesador Intel Pentium 1 GHz o mas.

512 MB de memoria de acceso aleatorio (RAM).

Disco Duro de 20 Gb.

Monitor a color con una resolucién méaxima de 1280 x 1024.

G-2
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Parametros de instalacion

Para la instalacion del software, la institucion debe poseer los equipos de computacion y
el software indispensable para el funcionamiento completo del software desarrollado.
Ademas se requiere de un usuario disponible y que este directamente relacionado con los
procesos automatizados por el sistema. Dicho usuario sera objeto de un previo
adiestramiento para que finalmente pueda utilizarlo de forma adecuada.



Iniciando el sistema
Para acceder al sistema el usuario debe abrir el explorador del equipo y cargar el sistema

a través de la direccion asignada, luego aparecera la pagina principal del sistema.
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Cumana 6101, Estado Sucre, Venezuela

Figura G1. Pantalla principal de inicio de sesion a los modulos del sistema.

Esta pagina contiene en la parte central izquierda un pequefio formulario de
identificacion, el cual cuenta con dos campos, en el primero el usuario debera ingresar
su nombre de usuario y en el campo inferior debe colocar su contrasefia, éstos datos le

seran suministrados por el administrador durante su registro como usuarios del sistema.

Una vez introducidos estos datos el usuario debera pulsar el botén “Iniciar sesion” el

cual le permitird iniciar la sesion, mostrandose la siguiente pagina.
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Software para la gestion de consultorios gine

Bienvenido: Yuliana Alcala Cargo: Adminisrador [Cerrar Sesion] Cumana, 27/02/2012

Ginecosoft es un software dirigido a la gestién de consultorios Gineco-Obstetras, ¢l cual
permite realizar las operacienes diarias llevadas a cabo en un consultorio de forma eficiente,

ey o

Através de éste software podris realizar o regstro, biisqueda y obtencién de informacisn de los

Relacié datos de un paciente para el momento que lo requieras.
Ingresos/Egresos

Cumana 6101, Estado Sucre, Venezuela

8i presenta problemas con su cuenta de usuario notificar este problema a los administradores click

Figura G2. Pagina principal del sistema.
Esta pagina muestra al lado izquierdo un menu que permitird al usuario acceder a cada

uno de los médulos del sistema. La figura G3 muestra el menu de navegacion.

s

Administracién

Relacién
Ingresos/Egresos

Figura G3. Opciones del men( de navegacion izquierdo.

A continuacion se describen las opciones del mend.
Opcidn “Historia”

A través de ésta opcion el usuario podré realizar las siguientes operaciones:



Nuevo Paciente: permite registrar por primera vez los datos personales del paciente.

Evaluar Paciente: permite almacenar los datos de evaluacion del paciente como son: los
datos de consulta, datos de evaluacion, asignacion y resultados de examenes, récipe, entre
otros.

Buscar: permite buscar por cédula o por numero de historia los datos personales del
paciente.

Modificar: permite modificar algin dato personal del paciente.

Eliminar: a través de esta opcion el usuario podra facilmente eliminar el registro de un

paciente. En la figura G4 se muestra la interfaz del modulo historia.

GIN’\OSQE\

Software para la gestion de consultorios ginede-obstetras

Bienvenido: Yuliana Alcala Cargo: Administrador [Cerrar Sesidn] Cumana, 27/02/2012
Datos Personales
Fotw | Examiner |
Hueve Pasionte Cédila 12547 Edad
i Hatibres Apelldos
Buscal
Modificar PR Diz:[ 1 (7] Mes: Seleccanar =) Afic: 1980 iesito Oy

oo naciniento

Loga 3 Estato il [Sekedona [
Nacients

Direccidn

Telefons el

Email

Estado: Seleccicnar  |* Muricipio

Cumana 6101, Estado Sucre, Venemela

Si presenta problemas con su cuenta de usuario notificar este problema a los administradores click

Figura G4. Interfaz del médulo historia.

Opcidn “Citas”
Al seleccionar citas el usuario visualizard las siguientes opciones:

Asignar citas: permite al usuario asignar una cita en una fecha dada a un determinado
paciente.

Verificar Cita: permite determinar si un paciente constaté o no una cita para una fecha
determinada.

Buscar: busca por nimero de cedula la fecha y datos de la cita de un paciente.



Modificar: permite modificar los datos de la cita.

Eliminar: permite eliminar una cita asignada.

En la figura G5 se muestra la interfaz de esta opcion.
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Cargo: Administrador Cerrar Sesion] Cumana, 27022012

«ula

mbres Apellidos

Modificar lefono Celular

mo Seleccione ¥

Asignar Citas ‘

Eliminar
cha cita Dia: |1 |= Mes: Seleccionar » Afio: | 1950 »

[ Prncipat | [(Asigrar | [ Restabiecer |

Cumana 6101, Estado Sucre, Venezuela

i presenta problemas con su cuenta de usuario notificar este problema a los administradores click

Figura G5. Interfaz del médulo citas.
Opcion “Reportes”
Mediante esta opcion el usuario podra obtener de forma inmediata reportes referidos a:

Datos de todos los pacientes registrados en el sistema.

Cantidad de pacientes que fueron intervenidos quirdrgicamente en un lapso de tiempo
dado.

Pacientes atendidos en una fecha dada.

La figura G6 ilustra la interfaz de esta opcion.
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Bienvenido: Yuliana Alcala Cargo: Administrador [Cerrar Sesion] Cumana, 27022012
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Cumana 6101, Estado Sucre, Venemela

Si presenta problemas con su cuenta de usuario notificar este problema a los administradores click

Figura G6. Interfaz del modulo reportes.

Opcién “Administraciéon”
Esta opcion permite administrar el sistema y la aplicacion.

Administrar Sistema: permite realizar la administracion del personal, la institucion, los
medicamentos y la elaboracion de la agenda del médico.

Administrar Aplicacion: permitira realizar el respaldo y mantenimiento de la base de
datos del sistema.
En las figuras G7 y G8 se muestran la representacion de las opciones administrar

sistema y administrar aplicacion respectivamente.
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Bienvenido: Yuliana Alcala

Inicio

Historia
Citas

Reportes

Sistema
Aplicacidn

Relacién
Ingresos/Egresos

'

Factura

Software para la gestion de consultorios gin

Cargo: Administrador [Cerrar Sesion]

Administracion del sistema

Seleccione la opcidn que desea configurar

| Administrador
Agenda
hstituciéon
Medicamentos
Personal

Cumana 6101, Estado Sucre, Venezuela

Cumana, 27/02/2012

Si presenta problemas con su cuenta de usuario notificar este problema a los administradores click

Figura G7. Interfaz del médulo administracion del sistema.

Bienvenido: Yuliana Alcala

icio
Administracién

Sistema
Aplicacion

Relacién
Ingresos/Egresos

€ | EC

Software para la gestién de consultorios gine

Cargo: Administrador

Cerrar Sesion)

Administracién de la aplicacién

Seeccione la opcion que desea configurar

Seleccione =l |l

| Mantenimiento Base Datos
| Respaldo Base Datos

Cumana, 27/02/2012

Cumana 6101, Estado Sucre, Venemela

Si presenta problemas con su cuenta de usuarie notificar este problema a los administradores click

Figura G8. Interfaz del médulo administracion de la aplicacion.

Opcidn “Relacion Ingreso/Egreso”

e

A través de esta opcion el usuario podra obtener una relacion de ingresos y egresos del

consultorio. En la figura G9 se presenta la interfaz de esta opcion.
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Bienvenido: Yuliana Alcala Cargo: Administrador

Inicio
Historia

Administracién

Relacion
Ingrosos/Egrosos

Ingresos
Egresos

Factura

S —

Software para la gestién de consultorios gine:

Cerrar Sesidn]

Cumana 6101, Estado Sucre, Venezuela

Si presenta problemas con su cuenta de usuario notificar este problema a los administradores click
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&

Cumana, 27/02/2012

Figura G9. Interfaz del mddulo relacidn ingresos/egresos.

Opcidn “Factura”

Esta opcidén permite emitir un recibo donde se describen los estudios realizados al

paciente y el monto total a cancelar por este. Ademas se puede en caso de ocurrir algun

error durante la elaboracion de este recibo, el mismo puede ser anulado. A continuacion

las figuras G10 y G11 ilustran la interfaz de crear y anular factura respectivamente.

Bienvenide: Yuliana Alcala Carge: Administrador

el

A
R
Ingresos/Egresos

Factura

Crear Factura

Anular Factura

Cumana 6101, Estado Sucre, Venemela

Cerrar Sesion| Cumana, 27/02/2012
Factura [ X]
N
[Nombre o razén Social
(Telefono | RIF
IC.I Pasaparte

Si presenta problemas con su cuenta de nsuario notificar este problema a los administradores click

Figura G10. Interfaz de crear factura.
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Bienvenido: Yuliana Alcala Cargo: Administrador Cerrar Sesion] Cumana, 27/02/2012

e |
|
Ingrese el niimero de factura: _'

Software para la gestién de consultorios gine

Crear Factura
Anular Faclura

/eneruela

nta problemas con su cuenta de usuario notificar este problema a los administradores click

Figura G11. Interfaz de anular factura.
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Su Despacho

Estimado Profesor Martinez:
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DE ORIENTE EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL DE LA UDO, SEGUN

VRAC N° 696/2009".

Leido el oficio SIBI - 139/2009 de fecha 09-07-2009, suscrita por el Dr.
Abul K. Bashirullah, Director de Bibliotecas, este Cuerpo Colegiado decidi6, por
unanimidad, autorizar la publicacién de toda la produccién intelectual de la
Universidad de Oriente en el Repositorio en cuestion.
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