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Resumen

El Centro de atencion Mi Renacer es una institucion en la que se ofrecen servicios a
la comunidad con funciones encaminadas a la rehabilitacion de personas con problemas de
drogadiccion y alcoholismo. La mision de la institucion ha sido la de erradicar por
completo a través de terapias la adiccidn al consumo de drogas por parte de sus pacientes
mediante la aplicacion de sus diferentes servicios y tratamientos como lo son: Sistema
integral de desintoxicacion, diagnostico de la situacion actual del paciente y la orientacion
familiar entre otros. En la actualidad la mayor parte de los procesos son manejados sin la
ayuda de herramientas tecnologicas que faciliten el almacenamiento de la informacion
debido a los bajos recursos con los que cuenta la institucion. Por esta razon se presentan
problemas de pérdida de informacion a los que se ha tenido que enfrentar la fundacion.
Aplicativo fue desarrollado con el objetivo de solucionar los problemas de manejo de

informacion que presenta el centro de atencion Mi Renacer.

Durante el proceso de analisis de requerimientos se logré evidenciar las fallas y los
errores que no permitan llevar a cabo una buena labor logistica y administrativa por parte
del personal encargado de realizar estas tareas. La informacion de los usuarios que
ingresaban al centro era almacenada en documentos fisicos lo que no permitia mantener un
adecuado manejo de los datos de cada usuario interno en lo que se refiere a los procesos de
busqueda de informacion y andlisis de datos eliminando la posibilidad de dar resultados

efectivos y hacer un seguimiento eficaz y oportuno sobre cada interno de la institucion.
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Cada uno de los modulos del sistema de informacion fue disefiado pensando en
satisfacer las necesidades especificas de la fundacion para que permitieran transformar los
problemas de manejo de informacidn en soluciones efectivas aplicables a largo plazo en

cada uno de los procesos administrativos que son manejados por el personal de la

institucion.
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Introduccién

El centro de atencién Mi Renacer es una institucion que tiene como funcion principal
la de proveer tratamientos estructurados contra la drogadiccién y el alcoholismo. Su
objetivo principal es el de mejorar la calidad de vida del adicto en recuperacién a través de
terapias que se llevan a cabo durante un periodo delimitado de tiempo. Los procesos que
conllevan a la recuperacion de los pacientes internos en la fundacion permiten que una
persona con adiccion logre un nivel fisico, mental y social adecuado dandole las
herramientas necesarias para que alcance un nivel de independencia y libertad que le

permita mejorar y sostener una aceptable calidad de vida.

La tarea que se llevara a cabo contempla la solucion a distintos problemas que se
presentan de manera recurrente en el centro de rehabilitacion Mi renacer con relacion al
manejo Yy la seguridad de la informacion. Los datos basicos, el perfil psicolégico,
psiquiatrico y médico, el registro de personal administrativo y profesional de la institucion
de forma manual lo que indica que los tratamientos para los pacientes pueden ser

diagnosticados con errores o simplemente son mal diagnosticados.

La labor de la fundacién en el &mbito social, se encuentra mal valorada y poco
reconocida, lo que ha generado que los recursos que ingresan a la institucion sean

invertidos en los procesos de rehabilitacion y en el personal administrativo y profesional
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del mismo. Es por esta razon que no existen herramientas tecnoldgicas que faciliten los
procesos de recoleccion y analisis de informacion necesarios para la toma de decisiones y

diagndsticos acertados en los tratamientos de los pacientes internos de la fundacién.



Capitulo 1. Desarrollo de una aplicacion para la gestion de las historias clinicas del
centro de atencion Mi Renacer en Ocafia Norte Santander.

1.1. Centro de atencion Mi Renacer

El Centro de atencion Mi Renacer, es una institucion de caracter privado domiciliada
en Ocafa Norte Santander el cual ofrece promocion, prevencion y atencion a la poblacion
consumidora de sustancias psicoactivas (SPA) y de alcohol, con la atencion de un equipo
profesional interdisciplinario, enfocado al crecimiento y readecuacion de caracter a traves
de la responsabilidad individual ,la ayuda mutua, el esfuerzo personal, con el fin de

reintegrar al individuo al &mbito social como ser productivo en todas sus dimensiones.

1.1.1. Mision. El Centro de atencion Mi Renacer, en su proceso misional
,direcciona todos sus servicios en pro del mejoramiento y desarrollo integral de las
personas afectadas por el consumo de sustancias psicoactivas y alcohol y otras sustancias
gue causan adiccion, mediante un proyecto y procesos que brinden ayuda terapéutica,
psiquiatrica, ocupacional, psicoldgica, médica, fisica, espiritual, humanitaria, pedagogica y
social, con el fin de fortalecer el crecimiento individual, familiar, social y responsable
ambiental para las politicas del medio ambiente auto sostenible; donde todo el factor
humano, profesional, asistencial, administrativo, usuarios y familiares son la base

fundamental de cada uno de estos procesos .



1.1.2. Vision. Consolidarnos el 2023 como uno de los mejores centros de
atencion para personas consumidoras de sustancias psicoactivas y de alcohol a nivel
municipal, departamental y nacional, con la distincion de la garantia sobre la calidad de
nuestros servicios ,alcanzando el reconocimiento social en el manejo de adicciones y
motivaciones que favorezcan el bienestar integral y la construccion de un proyecto de

vida para la reintegracion a la sociedad de nuestros usuarios.

1.1.3. Objetivos de la empresa. Ofrecer tratamiento integral y de
rehabilitacion para consumidores farmaco dependientes y de alcohdlicos a través de la
prevencion, promocidn y atencion, por medio de la prestacion de servicios clinicos,
psiquiatricos, médicos, psicologicos, terapeuticos, ocupacionales, fisicos, espirituales,
educativos y farmaceuticos, con el fin de lograr la deshabituacidn y desintoxicacion, donde

el usuario adquiera la capacidad de readaptacion y productividad social.

1.1.4. Descripcion de la estructura organizacional.
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Figura 1: Estructura Organizacional del Centro Mi Renacer. Tomado de Centro de Mi Renace

1.1.5. Descripcion de la dependencia y/o proyecto al que fue asignado. El
area designada para llevar a cabo el proyecto es el area administrativa, esto se debe a que
el centro de atencion mi renacer se encuentra en su etapa inicial razon por la cual no
cuentan oficialmente con una area de tecnologia, dentro del area administrativa se llevan a
cabo procesos de contratacion de asesores externos los cuales llevan a cabo tareas
relacionados con tecnologias del centro, como desarrollo de sistemas informacion e

instalacion de redes para en el centro.



1.2. Diagnostico inicial de la dependencia asignada

Tabla 1

Matriz DOFA de la dependencia a la que fui asignada.

FORTALEZAS

DEBILIDADES

MATRIZ DOFA

-.El centro cuenta con un gran
espacio fisico, con paisajes
naturales e aislado de la zona
urbana.

-.El centro se encuentra en su
etapa inicial.

-El centro no cuenta con
un sistema de
informacién que permita
el manejo de la
informacion

-El personal no cuenta
con la experiencia
necesaria en el manejo
de sistemas de
informacion.

OPORTUNIDADES

ESTRATEGIA (FO)

ESTRATEGIA(DO)

-El aislamiento del centro
permite que los pacientes
se encuentre en espacios
tranquilos que agilicen su
recuperacion.

-.Por estar el centro en su
etapa inicial podemos
iniciar procesos desde
cero permitiendo una gran
organizacion.

-Aprovechar el ambiente de
trabajo para desarrollar un
aplicativo intuitivo y facil de
utilizar.

-Aprovechar toda la informacidon
que pueden brindarnos el
personal de la institucién para
que los procesos arranquen sin
inconvenientes

-Desarrollar un sistema
de informacion que
permita el manejo de la
informacion.

- Capacitaciones acerca
del sistema de
informacion que se
quiere implementar

AMENAZAS

ESTRATEGIA(FA)

ESTRATEGIA(DA)




-Personas mal
intencionadas que quieran
sabotear el sistema.

-Perdida de la informacion
por la falta de un sistema
de control

-Implementar sistemas de
seguridad para restringir el

acceso de las personas al sistema.

-Contar con una base de datos en
la nube, evitara perdida de
informacion.

-Implementacion del
sistema de informacion

-El sistema contara con
actualizaciones y
restricciones de
seguridad.

Nota: Elaboracion propia.

1.2.1.

Planteamiento del problema. Tres décadas de investigacion han

ratificado que la drogadiccion debe tratarse como una enfermedad crénica, segin la OMS

organizacion mundial para la salud, las adicciones a los narcoticos y el alcohol deben

tratarse como una enfermedad que afecta las conexiones cerebrales y cognitiva de los

enfermos.

Basados en estas afirmaciones los gobiernos y personas en particular buscan ayuda

de especialistas para tratar dichas enfermedades, en la actualidad existen miles de centros

a nivel nacional e internacional que llevan a cabo tratamientos para el uso de narcoticos.

Asi mismo, con el crecimiento de estos centros deben implementarse sistemas de

informacion que puedan cubrir la necesidad que llevar un control de la informacion que

manejan, tanto de sus pacientes como de los empleados. Segun la revista dinero en su

articulo titulado “Principales empresas de software del pais” publicado en 2014, existen

aproximadamente veinte empresas que lideran el mercado del software, funcionan tanto en

Colombia como en Latinoamérica, entre esas empresas encontramos Open System,

Latinoamericana de Software, Lasc, Software y Algoritmos Ltda., DMS entre otras.



En Colombia este tipo de empresas va en crecimiento lo que hasta el momento es
imposible saber el nimero exacto de pequefios empresarios que se dediquen a esta tarea.
En ciudades como Medellin, Bogota, Popayan etc., podemos encontrar empresas dedicadas
al disefio e implementacion de sistemas de informacion para cumplir con las necesidades
de empresas del sector de la salud como centros de rehabilitacion y clinicas especialistas.
Nuestro proyecto pretende hacer una tarea similar para cubrir las necesidades a nivel local.
Cabe destacar que todas estas empresas cuentan con beneficios de “La Direccién
Nacional de Derecho de Autor “un organismo del Estado Colombiano, que posee la
estructura juridica de una Unidad Administrativa Especial adscrita al Ministerio del
Interior y es el 6rgano institucional que se encarga del disefio, direccion, administracion y
ejecucion de las politicas gubernamentales en materia de derecho de autor y derechos
conexos. En tal calidad posee el llamado institucional de fortalecer la debida y adecuada
proteccion de los diversos titulares del derecho de autor y los derechos conexos,
contribuyendo a la formacion, desarrollo y sustentacion de una cultura nacional de respeto

por los derechos de los diversos autores y titulares de las obras literarias y artisticas”.

Nuestro proyecto estd enfocado en el disefio e implementacion de un aplicativo que
pueda llevar el registro y control de historias clinicas para pacientes en un centro de
rehabilitacion; utilizando médulos que permitan la navegacién de una forma facil e
intuitiva. En el mercado existen productos similares que cumplan con los mismos
requisitos, lo que nos permite hacer una comparacion para saber que debemos tener en
cuenta a la hora d iniciar con nuestro proyecto. También existen sistemas disefiados por

universidades los cuales nos sirven de guia.



1.3. Objetivos de la pasantia

1.3.1. General. Desarrollar una aplicacién para la gestion de las historias

clinicas del centro de atencién Mi Renacer en Ocafia Norte Santander.

1.3.2. Especificos.

e L evantar los requisitos funcionales y no funcionales del sistema a través de

entrevistas, encuestas y observaciones para llevar a cabo el disefio inicial del aplicativo.

¢ Disefio de componentes del sistema a través de herramientas tecnologicas para

que faciliten el uso del usuario.

e Desarrollo de pruebas a un prototipo funcional, a través del uso del mismo

verificando cada fase para su correcto funcionamiento.



1.4. Descripcion de las actividades a desarrollar en la misma

Taba 2

Actividades a desarrollar

OBJETIVOS

OBJETIVO ESPECIFICOS
GENERAL

ACTIVIDADES

DESARROLLADAS EN LA

EMPRESA

-Levantar los requisitos
funcionales y no
funcionales del sistema
a través de entrevistas,
encuestas y
observaciones para llevar
a cabo el disefio inicial
del aplicativo.

Revision y clasificacion
de los instrumentos de
recoleccion de
informacion.

Analisis de informacion
de la empresa
Diagnostico inicial de la
empresa

Categorizacion de
usuarios del sistema
Revision de las metas
informativas del sistema
Identificacion del
entorno de desarrollo.
Analisis de la
metodologia del sistema
Analisis de objetivos del
sistema

Revision cronograma de
actividades

Disefio de componentes
del sistema a través de
herramientas
tecnoldgicas para que
faciliten el uso del
usuario.

Desarrollo de una
aplicacion para la
gestion de las
historias clinicas
del centro de
atencion Mi
Renacer en Ocafia
Norte Santander.

Andlisis de
requerimientos
funcionales

Disefio de casos de uso y
descripcion

Disefio de diagramas de
clase

Disefio de diagramas de
objeto

Andlisis de
requerimientos de




software

Analisis de
requerimientos de
hardware

Disefio arquitectdnico,
disefio de la modelo
vista controlador.
Disefio de navegacion
Disefio de contenido,
disefio del modelo
entidad relacién (base de
datos).

Disefio de interfaces
Analisis de herramientas
de prueba.

Desarrollo de pruebas a
un prototipo funcional, a
traves del uso del
mismo verificando cada
fase para su correcto
funcionamiento.

Analisis de pruebas
basados en los casos de
uso.

Analisis del
funcionamiento de
herramientas de pruebas
automatizadas
Documentacion de
resultados de pruebas del
sistema

Nota: Elaboracion propia.
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Capitulo 2. Enfoques referenciales

2.1. Enfoque conceptual.

El enfoque de metodologia agil surge en la década de los 90 como otra alternativa al
desarrollo de software brindando tres caracteristicas principales: desarrollo en corto
tiempo, costo bajo y calidad requerida, esta propuesta fue planteada por primera vez con

las siglas de RAD (Rapid Application Development) (Calderén & Rebaza, 2007).

“RAD consistia en un entorno de desarrollo altamente productivo, en el que
participaban grupos pequefios de programadores utilizando herramientas que generaban
cddigo en forma automatica tomando como entradas sintaxis de alto nivel. En general, se
considera que Metodologias Agiles 7 este fue uno de los primeros hitos en pos de la

agilidad en los procesos de desarrollo” (Calderon & Rebaza, 2007, p.6).

2.1.1. Metodologia agil. Segun Texier & Bermudez, IWeb demanda un proceso
de software incremental y evolutivo. Pressman también sefiala que el modelo en las
primeras versiones puede ser un modelo en papel o un prototipo, y durante las ultimas

iteraciones se producen versiones cada vez mas completas del sistema disefiado.

“La IWeb se divide en un numero de actividades estructurales, también llamadas
regiones de tareas. Generalmente, existen entre tres y seis regiones de tareas, las cuales no

necesariamente se deben aplicar todas por cada iteracion”. IWeb es una metodologia que se
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enfoca en la creacion de aplicacion y sistemas Web de alta calidad, basandose en principios
cientificos de ingenieria. Dichas aplicaciones hacen posible el acceso desde ordenadores

remotos.

2.1.2.  Metodologia IWEB. Segun Texier & Bermudez, IWeb demanda un
proceso de software incremental y evolutivo. Pressman también sefiala que el modelo en
las primeras versiones puede ser un modelo en papel o un prototipo, y durante las ultimas
iteraciones se producen versiones cada vez mas completas del sistema disefiado.

“La IWeb se divide en un niimero de actividades estructurales, también llamadas
regiones de tareas. Generalmente, existen entre tres y seis regiones de tareas, las cuales no
necesariamente se deben aplicar todas por cada iteracion”. IWeb es una metodologia que se
enfoca en la creacion de aplicacion y sistemas Web de alta calidad, basdndose en principios
cientificos de ingenieria. Dichas aplicaciones hacen posible el acceso desde ordenadores

remotos.

2.1.3. Fases de la metodologia IWEB.A continuacion, citaremos las siete fases

de la metodologia IWEB.
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Planificacion

Dissno del Diseno
Pormulacitn - contenido arquitectdnico
Analisiz
Prushasy I + +
evakacion Ingenieria Produccibn Disefic de
del cliente navegacion
Dizefio de
4’,,:"" interfaz

Figura 2. Funcionamiento Metodologia IWEB. Recuperado de https://www.3ciencias.com/wp-

content/uploads/2018/03/art1.pdf.

-Formulacion: En esta primera fase se identifican los objetivos, metas, se establece el
alcance de la aplicacion y su primera entrega. Aspectos muy importantes a considerar en
esta fase es conocer la motivacion para el desarrollo de la aplicacidn, verificar si es

necesaria o no, e identificar quien la va a utilizar

-Planificacion: estimar el coste general del proyecto a realizar, asi como también
planes de contingencia debido a posibles riesgos, el ambito y describir la calidad y gestion

de la aplicacion en cuanto a cambios.

-Analisis: establecer los requerimientos de disefio y técnicos, también se analiza el

contenido del mismo, su iteracion, funcionalidad y configuracién.
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-Ingenieria: lograr la integracion del disefio arquitectdnico, de navegacion y de
interfaz. Es por esto que se divide en disefio del contenido, produccion, disefio

arquitecténico disefio de navegacion, y disefio de interfaz

-Generacién de paginas: se integran los disefios de la etapa anterior a través de
herramientas como lenguajes de programacion y etiquetado que sirvan como base la

construccion de la aplicacion Web.

-Pruebas o test: se comprueba la légica de negocios aplicada en el sistema, y se
verifican las entradas y salidas de datos con el fin de descubrir errores de funcionalidad,

comportamiento o rendimiento.

-Evaluacion de cliente: permite corregir errores gracias a las iteraciones realizadas

con el fin de ir puliendo la aplicacion en comparacion a las iteraciones anteriores.

2.1.4. Disefio y arquitectura.(Estruga, F, 2 de octubre de 2013) escribe,
“Determinar como funcionara de forma general sin entrar en detalles incorporando
consideraciones de la implementacion tecnologica, como el hardware, la red, etc. Consiste
en el disefio de los componentes del sistema que dan respuesta a las funcionalidades
descritas en la segunda etapa también conocidas como las entidades de negocio.
Generalmente se realiza en base a diagramas que permitan describir las interacciones entre

las entidades y su secuenciado™.
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2.1.5. SQL. (Lopez A, 2001) “Structured Query Language que no es mas que un
lenguaje estdndar de comunicacion con bases de datos. Hablamos por tanto de un lenguaje
normalizado que nos permite trabajar con cualquier tipo de lenguaje (ASP o PHP) en

combinacion con cualquier tipo de base de datos (MS Access, SQL Server, MySQL)”.

2.1.6. Gestor de base de datos. “MySQL es un sistema de administracion de
bases de datos (Database Management System, DBMS) para bases de datos relacionales.
Asi, MySQL no es mas que una aplicacion que permite gestionar archivos llamados de
bases de datos. Existen muchos tipos de bases de datos, desde un simple archivo hasta
sistema relacionales orientados a objetos. MySQL, como base de datos relacional, utiliza
multiples tablas para almacenar y organizar la informacién. MySQL fue escrito en C y
C++ y destaca por su gran adaptacion a diferentes entornos de desarrollo, permitiendo su
interactuacion con los lenguajes de programacion mas utilizados como PHP, Perl y Java y
su integracion en distintos sistemas operativos. También es muy destacable, la condicién
de open source de MySQL, que hace que su utilizacion sea gratuita e incluso se pueda
modificar con total libertad, pudiendo descargar su codigo fuente. Esto ha favorecido muy
positivamente en su desarrollo y continuas actualizaciones, para hacer de MySQL una de
las herramientas mas utilizadas por los programadores orientados a internet.” (Esepe

Estudio, 16 de agosto 2005).
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2.1.7.  Servidor. El servidor HTTP Apache es un servidor web HTTP de codigo
abierto, para plataformas Unix (BSD, GNU/Linux, etc.), Microsoft Windows, Macintosh y
otras, que implementa el protocolo HTTP/1.1 y la nocidn de sitio virtual segun la
normativa RFC 2616. Cuando comenzé su desarrollo en 1995 se basé inicialmente en
cddigo del popular NCSA HTTPd 1.3, pero mas tarde fue reescrito por completo. Su
nombre se debe a que alguien queria que tuviese la connotacion de algo que es firme y
enérgico pero no agresivo, y la tribu Apache fue la tltima en rendirse al que pronto se
convertiria en gobierno de Estados Unidos, y en esos momentos la preocupacion de su
grupo era que llegasen las empresas y “civilizasen™ el paisaje que habian creado los
primeros ingenieros de internet. Ademas Apache consistia solamente en un conjunto de
parches a aplicar al servidor de NCSA. En inglés, a patchy server (un servidor
"parcheado™) suena igual que Apache Server.

El servidor Apache es desarrollado y mantenido por una comunidad de usuarios
bajo la supervision de la Apache Software Foundation dentro del proyecto HTTP Server

(httpd).

Apache presenta entre otras caracteristicas altamente configurables, bases de datos
de autenticacién y negociado de contenido, pero fue criticado por la falta de una interfaz

gréfica que ayude en su configuracion.

Apache tiene amplia aceptacion en la red: desde 1996, Apache es el servidor HTTP
mas usado. Jugé un papel fundamental en el desarrollo de la World Wide Web y alcanz6 su
méaxima cuota de mercado en 2005, siendo el servidor empleado en el 70% de los sitios

web en el mundo. Sin embargo, ha sufrido un descenso en su cuota de mercado en los


https://es.wikipedia.org/wiki/Servidor_web
https://es.wikipedia.org/wiki/Hypertext_Transfer_Protocol
https://es.wikipedia.org/wiki/Software_de_c%C3%B3digo_abierto
https://es.wikipedia.org/wiki/Software_de_c%C3%B3digo_abierto
https://es.wikipedia.org/wiki/Unix
https://es.wikipedia.org/wiki/BSD
https://es.wikipedia.org/wiki/GNU/Linux
https://es.wikipedia.org/wiki/Microsoft_Windows
https://es.wikipedia.org/wiki/Macintosh
https://tools.ietf.org/html/rfc2616
https://es.wikipedia.org/wiki/NCSA_HTTPd
https://es.wikipedia.org/wiki/Apache_Software_Foundation
https://es.wikipedia.org/wiki/2005
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ultimos afos (estadisticas historicas y de uso diario proporcionadas por Netcraft). En 2009,

se convirtio en el primer servidor web que alojo mas de 100 millones de sitios web.

2.1.8. PHP. Sus siglas traducen “Pre-procesador hipertexto”, antes “herramientas
personales de pagina de inicio”. Este lenguaje fue creado por Rasmus Lerdof y actualmente
publicado con una licencia de software libre. Es interpretado del lado del servidor con
caracteristicas Utiles como su versatilidad, robustez, modularidad y potencia; otra
caracteristica es que su cdédigo se escribe embebido directamente dentro del codigo HTML.

(Cobo, Gomez, Pérez, Rocha, 2005, p22)

2.1.9. Arquitectura cliente servidor. Es un modelo en el que las tareas son
distribuidas entre el cliente y el servidor, en donde el cliente genera peticiones al servidor
el cual proporciona la repuesta. Segiin Marini (2012) “El modelo Cliente/Servidor permite
diversificar el trabajo que realiza cada aplicacion, de forma que los Clientes no se
sobrecarguen, cosa que ocurriria si ellos mismos desempefian las funciones que le son

proporcionadas de forma directa y transparente”.
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Modelo Cliente Servidor
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Figura 3. Funcionamiento de la arquitectura cliente/servidor. Recuperado de

http://redespomactividad.weebly.com/modelo-cliente- servidor.html

2.1.10. Modelo vista controlador. Es un estilo de arquitectura de software que
separa los datos de una aplicacion, la interfaz de usuario, y la l6gica de control en tres
componentes distintos.

Se trata de un modelo muy maduro y que ha demostrado su validez a lo largo de los
afios en todo tipo de aplicaciones, y sobre multitud de lenguajes y plataformas de

desarrollo.
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/ - Il

Figura 4. Funcionamiento del modelo vista/controlador. Recuperado de

https://book.cakephp.org/2.0/es/cakephp-overview/understanding-model-view-controller.html

2.1.11.  Bootstrap. En un framework o conjunto de herramientas que se utilizan
para el disefio de paginas web, este framework contiene plantillas de disefio con tipografia,
formularios, botones, cuadros, mends de navegacion y otros elementos de disefio basado en

HTML y CSS, asi como, extensiones de JavaScript opcionales adicionales.
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2.1.12.  Tcpdf. Es una libreria de codigo abierto que permite la creacion répida y

facil de documentos en formato PDF y de forma dindmica. Su ultima versién es la 6.2.13.

2.1.13.  Open Source. Este término se refiere al acceso libre que se tiene del
cddigo de los programas informaticos para su libre manipulacion, caracteristica que
permite modificar codigo existente con la finalidad de adaptarlo a los requerimientos de

cada modelo de desarrollo.

2.2. Enfoque legal

2.2.1. Articulo 61 de la constitucion politica de Colombia. “El Estado
protegera la propiedad intelectual por el tiempo y mediante las formalidades que establezca

la ley”” (Constitucion Politica Colombiana, 1991, pag 18).

2.2.2. Ley 23 de 1982 sobre derechos de autor.

2.2.2.1. Articulo 1.“Los autores de obras literarias, cientificas y artisticas gozaran
de proteccion para sus obras en la forma prescrita por la presente Ley y, en cuanto fuere
compatible con ella, por el derecho comun. También protege esta Ley a los intérpretes o
ejecutantes, a los productores de programas y a los organismos de radiodifusion, en sus

derechos conexos a los del autor.” (Ley N° 23, 1982).
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2.2.2.2. Articulo 2.“Los derechos de autor recaen sobre las obras cientificas
literarias y artisticas las cuales se comprenden todas las creaciones del espiritu en el campo
cientifico, literario y artistico, cualquiera que sea el modo o forma de expresion y
cualquiera que sea su destinacion , tales como: los libros, folletos y otros escritos; las
conferencias, alocuciones, sermones y otras obras de la misma naturaleza; las obras
dramaticas o dramatico-musicales; las obras coreogréficas y las pantomimas; las
composiciones musicales con letra o sin ella; las obras cinematograficas, a las cuales se
asimilan las obras expresadas por procedimiento analogo a la cinematografia, inclusive los
videogramas; las obras de dibujo, pintura, arquitectura, escultura, grabado, litografia; las
obras fotogréaficas o las cuales se asimilan las expresadas por procedimiento analogo a la
fotografia; las obras de arte aplicadas; las ilustraciones, mapas, planos croquis y obras
plasticas relativas a la geografia, a la topografia, a la arquitectura o a las ciencias y, en fin,
toda produccion del dominio cientifico, literario o artistico que pueda reproducirse, 0
definirse por cualquier forma de impresion o de reproduccion, por fonografia,

radiotelefonia o cualquier otro medio conocido o por conocer.” (Ley N° 23, 1982).
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2.2.3. Ley estatutaria 1266 de 31 de diciembre de 2008.“Por la cual se dictan
las disposiciones generales del Habeas Data y se regula el manejo de la informacion
contenida en bases de datos personales, en especial la financiera, crediticia, comercial, de
servicios y la proveniente de terceros paises y se dictan otras disposiciones.” (Ley N° 1266,

2008).

2.2.4. Ley 603 de 2000.Todas las empresas deben reportar en sus Informes
Anuales de Gestion el cumplimiento de las normas de propiedad intelectual y derechos de
autor.

La Direccion de Impuestos y Aduanas Nacionales (DIAN) quedo encargada de
supervisar el cumplimiento de estas leyes, mientras que las Superintendencias quedaron

responsables de vigilar y controlar estas empresas. (Ley N° 603, 2000).
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Capitulo 3. Informe de cumplimiento de trabajo

3.1. Presentacion de resultados.

Para el desarrollo del trabajo asignado en centro de atencién Mi Renacer S.AS
(Desarrollo de una aplicacion para la gestion de las historias clinicas del centro de
atencién mi renacer en Ocafia Norte Santander) fue necesario determinar un cronograma
de actividades que permitiera lograr los objetivos planteados en el tiempo estipulado (4
meses), debido a que el tiempo es bastante corto se planted seguir la metodologia de
desarrollo de software IWEB, la cual es utilizada para el desarrollo de software en plazos
pequefios por medio de pequefias entregas permitiendo con esto, reaccionar rapidamente a
los cambios propuestos por el cliente y de esta manera asegurar que se alcancen los

objetivos planteados y del mismo modo la calidad del producto a desarrollar.

Como es bien sabido el desarrollo de software comienza en la recoleccion de
requisitos la cual se hace en la fase uno (formulacidn), en esta etapa se intentd reducir al
méaximo las ambigledades en los datos ya que esto retrasaria el proyecto, para esto se
realizaron una serie de charlas y entrevistas con el personal de la empresa, para entender

claramente lo que ellos necesitaban respecto al software.

En La segunda fase del proyecto se hizo la planificacién donde se especifico de
forma detallada cada una de las actividades a desarrollar, en qué orden cronoldgico se
realizaria, los recursos fisicos o materiales necesarios y por ultimo los recursos humanos;

con el fin de determinar la viabilidad del proyecto en cuanto a lo planteado.



23

En la tercera fase llamada analisis se definieron los elementos técnicos y
estructurales del software, como lo son los casos de uso y su descripcion (historias de
usuario), requisitos funcionales y no funcionales y analisis de configuracién

(especificaciones del sistema)

En la cuarta fase del proyecto también llamada ingenieria se llevaron a cabo, disefio

arquitectonico, Disefio de contenido, disefio de navegacion y disefio de interfaz.

Para las ultimas fases, como la generacion de paginas se integran los disefios de la
etapa anterior a traves de herramientas como lenguajes de programacion y etiquetado que
sirvan como base la construccion de la aplicacion Web. Ya como ultima fase encontramos
las pruebas generales del producto con las cuales determinamos si el producto cumple con
los estandares de calidad y usabilidad minimos, también comprobar que todos los
componentes del sistema cumplan con la funcion/es que deben cumplir y se interrelacionan
de manera correcta unos con otros, en caso de que se detecten fallos estos deben ser

corregidos inmediatamente.

3.1.1. Fase de formulacion. Realizando un andlisis a cada uno de los procesos
que se llevan a cabo en el Centro de Atencion Mi Renacer S.A.S, se pudo obtener un
estado inicial en el que se encontraba al momento de comenzar con el proyecto.

El Centro de Atencion Mi Renacer S.A.S, no cuenta con una estructura tecnoldgica
que le permita llevar a cabo cada uno de los procesos de forma sistematica, impidiendo que
estos se realicen de forma mas agil, sencilla y eficiente; cada uno de estos procesos se
realizan de forma manual y en documentos fisicos, esto ocasiona que el centro tenga

problemas de seguridad ya que cualquier persona puede hacer uso de esta informacién.



3.1.1.1. Instrumentos de recoleccion. Para la recoleccion de los datos, se realizé
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una observacion del campo, entrevistas y la documentacion; que sirvieron como base para

la fase de formulacién y anélisis del proyecto.

Tabla 3

Instrumentos de recoleccion de datos

Instrumento

Resultado

Observacion del campo

Realizando la observacion de campo, se logro identificar
los problemas presentados en los procesos llevados a cabo
en el centro, de esta forma se pudo determinar de forma

concisa lo que debia resolver el software.

Entrevistas y encuestas

Este tipo de entrevistas fueron personales y grupales e las
cuales se hizo un diagndstico de lo que se necesitaba y la
forma en como los empleados estaban percibian los
cambios que se necesitaban, las entrevistas nos permitieron
saber que tan necesario era el sistema de informacion en

el centro.




Documentacion Haciendo un analisis de todo la informacién presentada por
el centro, pudimos establecer en un punto de comparacion
entre lo que existia y lo que se deseaba obtener, el centro
maneja unos formularios para las usuarios que se
diligencian a mano, con esto pudimos establecer que la
digitalizacion de la informacion era uno de los puntos mas

importantes.

Nota: Elaboracion propia

3.1.1.2. Preguntas de formulacion. La metodologia de desarrollo de software

IWeb plantea una serie de preguntas que sirven de base para la construccion de la misma.

A continuacion se muestra los resultados obtenidos de la encuesta aplicada al
personal administrativo, profesionales, seguridad entre otros del Centro De Atencion Mi

Renacer.

Numero muestra: 32 personas.
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Tabla 4.

Preguntas de formulacién

Pregunta Estadistica

1. Usted cree que el centro cuentacon  El resultado de esta pregunta se dividié en un
todos los recursos tecnoldgicos para porcentaje de 90% positivo y 10% negativo.
Ilevar acabo los procesos clinicos y

administrativos.

2. Esta de acuerdo con que se cambie la  El resultado de esta pregunta se dividié en un
forma de presentacion de documentos  porcentaje de 95% positivo y 5% negativo.

del medio fisico al digital.

3. Considera necesario el disefio de una El resultado de esta pregunta se dividié en un
aplicacion que facilite el registro de porcentaje de 95% positivo y 5% negativo.

los empleados y pacientes del centro.

4. Con la implementacion de un El resultado de esta pregunta se dividié en un
aplicativo para gestion de porcentaje de 90% positivo y 10% negativo.
historiales, cree usted que se agilizara
los procesos de registro de empleados

y pacientes.

5. Que tan importante considera usted El resultado de esta pregunta se dividio en un
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estar informado del proceso que se

lleva a cabo con los pacientes.

porcentaje de 85% como muy importante,

10% importante y 5% poco importante

6. Qué opina sobre llevar registro de la
informacion de los pacientes y

empleados del centro.

El resultado de esta pregunta se dividi6 en un
porcentaje de 76% como muy importante,

20% importante y 4% poco importante.

7. Desearia usted recibir alguna
capacitacion del nuevo aplicativo para

el manejo de la informacion.

El resultado de esta pregunta se dividio en un
porcentaje de 80% como positivo, 15%

negativo y 4% poco probable.

8. Cree usted que las instalaciones
fisicas del centro son idoneas para la

rehabilitacion de los pacientes.

El resultado de esta pregunta se dividié en un

porcentaje de 95% positivo y 5% negativo.

9. Sabiendo usted que el centro se
encuentra en su etapa inicial, creeria
que la aplicacion seria una solucion

tecnoldgica viable.

El resultado de esta pregunta se dividio en un
porcentaje de 90% como positivo, 5%

negativo y 5% poco probable.

Nota: Elaboracion propia

3.1.1.3. Categorias de usuario del sistema. Se definieron cada uno de los roles con

el objetivo de saber los usuarios finales del software, cada rol esta definido por un médulo,
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el cual serd diferente para cada uno, con esta descripcion se establecen las actividades de

cada perfil.

Tabla 5

Roles del aplicativo web

TIPO DE USUARIO

OBJETIVO

ADMINISTRADOR

El objetivo principal de este perfil es
asignar estados de acceso a los usuarios
con el perfil de empleado, también podra
modificar los datos de empleados y

pacientes.

El objetivo principal de este rol es el

AUXILIAR registro del nuevo paciente o empleados
del centro, asignandoles un perfil de
usuario.

Registrar historias médica y seguimiento

MEDICO de los pacientes.

Registrar historias psiquiatrica y

PSIQUIATRA seguimiento de los pacientes
Registrar historia psicoldgica y

PSICOLOGO seguimiento de los pacientes
Registrar historias terapeuta y seguimiento

TERAPEUTA de los pacientes
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Registrar historias trabajador social y

TRABAJADOR SOCIAL seguimiento de los pacientes

Registrar historias nutricionista y

NUTRICIONISTA seguimiento de los pacientes

Nota: Elaboracién propia

3.1.2. Fase de planificacién. En esta fase de la metodologia se especificaron de
forma detallada cada una de las actividades a desarrollar, en qué orden cronologico se
realizaria, los recursos fisicos o materiales necesarios y por ultimo los recursos humanos;
con el fin de determinar la viabilidad del proyecto en cuanto a lo planteado, aspecto

presupuestal y temporal.

3.1.2.1. Cronograma de actividades del proyecto. Se realizé un cronograma donde
se encuentran planteadas cada una de las actividades que se llevaran a cabo, para el
respectivo desarrollo de la solucidn software, con fin de establecer una fecha para cada una
de las actividades, que daran cumplimiento a los objetivos del proyecto, teniendo en cuenta
las recomendaciones que se dan en la metodologia de desarrollo de software IWEB.

El cronograma se establecié junto con los objetivos del proyecto en la tabla 2 de la

pagina 9.
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3.1.3. Fase de andlisis. En esta fase se definieron los elementos técnicos y
estructurales del software como requerimientos y no funcionales, como lo son los casos de
uso y su descripcién, diagrama de clases, diagrama de objetos, y se determinaron los

objetos de datos que intervienen con el desarrollo del proyecto.

3.1.3.1. Analisis de requisitos funcionales. Son declaraciones de los servicios que
debe proporcionar el sistema, de la manera en que éste debe reaccionar a entradas

particulares y de como se debe comportar en situaciones particulares. (Olivera Sosa, 2010).

Tabla 6.

Listado de requerimientos funcionales del aplicativo Centro de Atencion Mi Renacer.

Listado de requerimientos funcionales

Administrador

El Sistema debe permitir al administrador autenticarse y acceder a sus funciones.

El administrador podra listar toda la informacion acerca de los empleados.

El administrador podra actualizar la informacion acerca de los empleados.

El sistema debe mostrar el consecutivo de acceso cuando se asigne los accesos del empleado.
El administrador podra asignar estado de acceso al empleado.

El sistema debe permitir al administrador actualizar sus datos personales.

El administrador podra generar informes en PDF, informe de los empleados registrados en el
sistema.

El administrador podra generar informes en PDF, informe de los pacientes registrados en el
sistema.

El administrador podra generar informes en PDF, informe de estados asociados a empleados.
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Auxiliar

El sistema debe permitir al auxiliar autenticarse y acceder a sus funciones.

El sistema debe permitir al auxiliar actualizar sus datos personales.

El auxiliar podré crear un nuevo empleado.

El auxiliar podra crear un nuevo paciente.

El auxiliar podra listar todo la informacion acerca de los empleados

El auxiliar podra listar todo la informacion acerca de pacientes

El auxiliar podra modificar informacién de los empleados

El auxiliar podra modificar informacion de los pacientes.

El auxiliar podra generar informes en PDF, informe de los empleados registrados en el sistema.
El auxiliar podra generar informes en PDF, informe de los pacientes registrados en el sistema.

Medico

El sistema debe permitir al médico autenticarse y acceder a sus funciones.

El sistema debe permitir al médico actualizar sus datos personales.

El medico podra listar toda la informacion acerca de los pacientes

El medico podra crear una nueva historia para cada paciente.

El medico podra listar todas las historias creadas.

El medico podra modificar cada una de las historias creadas.

El medico podra generar PDF de la historia médica en particular.

El medico podra crear un nuevos seguimientos para cada historia.

El medico podra listar todos los seguimientos asociados a cada historia

El medico podra modificar cada seguimiento asociados a cada historia

El medico podra generar informes en PDF, informe de las historias médicas existentes.
El medico podra generar informes en PDF, informe de los seguimientos existentes.

Psiquiatra
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El sistema debe permitir al psiquiatra autenticarse y acceder a sus funciones.

El sistema debe permitir al psiquiatra actualizar sus datos personales.

El psiquiatra podra listar toda la informacion acerca de los pacientes

El psiquiatra podra crear una nueva historia para cada paciente.

El psiquiatra podra listar todas las historias creadas.

El psiquiatra podrd modificar cada una de las historias creadas.

El psiquiatra podra generar PDF de la historia médica en particular.

El psiquiatra podra crear nuevos seguimientos para cada historia.

El psiquiatra podra listar todos los seguimientos asociados a cada historia

El psiquiatra podrd modificar cada seguimiento asociados a cada historia

El psiquiatra podré generar informes en PDF, informe de las historias psiquiatricas existentes.
El psiquiatra podré generar informes en PDF, informe de los seguimientos existentes.

Psicologo

El sistema debe permitir al psiquiatra autenticarse y acceder a sus funciones.

El sistema debe permitir al psiquiatra actualizar sus datos personales.

El psicologo podra listar toda la informacion acerca de los pacientes

El psicologo podréa crear una nueva historia para cada paciente.

El psicologo podra listar todas las historias creadas.

El psicologo podra modificar cada una de las historias creadas.

El psicologo podra generar PDF de la historia médica en particular.

El psicologo podra crear nuevos seguimientos para cada historia.

El psicologo podra listar todos los seguimientos asociados a cada historia

El psicologo podra modificar cada seguimiento asociados a cada historia

El psicologo podra generar informes en PDF, informe de las historias psicologicas.
El psicologo podra generar informes en PDF, informe de los seguimientos existentes.

Trabajador social
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El sistema debe permitir al psiquiatra autenticarse y acceder a sus funciones.

El sistema debe permitir al psiquiatra actualizar sus datos personales.

El trabajador social podra listar toda la informacion acerca de los pacientes

El trabajador social podré crear una nueva historia para cada paciente.

El trabajador social podra listar todas las historias creadas.

El trabajador social podrd modificar cada una de las historias creadas.

El trabajador social podra generar PDF de la historia médica en particular.

El trabajador social podra crear nuevos seguimientos para cada historia.

El trabajador social podra listar todos los seguimientos asociados a cada historia
El trabajador social podrad modificar cada seguimiento asociados a cada historia

El trabajador social podra generar informes en PDF, informe de las historias psicosociales
existentes.

El trabajador social podra generar informes en PDF, informe de los seguimientos existentes.

Nutricionista

El sistema debe permitir al psiquiatra autenticarse y acceder a sus funciones.

El sistema debe permitir al psiquiatra actualizar sus datos personales.

El nutricionista podra listar toda la informacién acerca de los pacientes

El nutricionista podré crear una nueva historia para cada paciente.

El nutricionista podra listar todas las historias creadas.

El nutricionista podra modificar cada una de las historias creadas.

El nutricionista podra generar PDF de la historia médica en particular.

El nutricionista podré crear nuevos seguimientos para cada historia.

El nutricionista podré listar todos los seguimientos asociados a cada historia

El nutricionista podra modificar cada seguimiento asociados a cada historia

El nutricionista podra generar informes en PDF, informe de las historias nutricionista existentes.
El nutricionista podra generar informes en PDF, informe de los seguimientos existentes.

Terapeuta
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El sistema debe permitir al psiquiatra autenticarse y acceder a sus funciones.

El sistema debe permitir al psiquiatra actualizar sus datos personales.

El terapeuta podra listar toda la informacion acerca de los pacientes

El terapeuta podra crear una nueva historia para cada paciente.

El terapeuta podré listar todas las historias creadas.

El terapeuta podrd modificar cada una de las historias creadas.

El terapeuta podréa generar PDF de la historia médica en particular.

El terapeuta podra crear nuevos seguimientos para cada historia.

El terapeuta podra listar todos los seguimientos asociados a cada historia

El terapeuta podrd modificar cada seguimiento asociados a cada historia

El terapeuta podra generar informes en PDF, informe de las historias terapeuta existentes.
El terapeuta podré generar informes en PDF, informe de los seguimientos existentes.

Nota: Elaboracién propia

3.1.3.2. Analisis de requisitos No funcionales. Son restricciones de los servicios o
funciones ofrecidos por el sistema; se refiere a las propiedades emergentes de éste como la

fiabilidad, el tiempo de respuesta y la capacidad de almacenamiento. (Olivera Sosa, 2010).

Tabla 7

Listado de requerimientos No funcionales del aplicativo Centro de Atencion Mi Renacer

Listado de Requerimientos No funcionales

El sistema debe ser facil de usar. Con ayudas e interfaces intuitivas.
El sistema debe accederse sélo por medio de un ambiente web.
El sistema debe permitir al usuario autenticarse por medio de un usuario definido y una

contrasefia cifrada.
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El sistema debe restringir el ingreso directo por medio de URL utilizando sesiones.

El sistema debe tener en cuenta la segregacion de funciones de cada usuario.

El sistema debe cerrarse después de un tiempo limite de inactividad.

El sistema debe funcionar desde cualquier dispositivo electrénico sin importar su sistema
operativo.

El sistema debe responder en tiempo real las ejecuciones de los usuarios.

El sistema debe tener un disefio de colores, botones e iméagenes basado en la imagen del centro.
El sistema debe estar en funcionamiento las 24 Horas al usuario.

Nota: Elaboracién propia

3.1.3.3. Analisis de iteracion.

3.1.3.3.1. Diagrama de casos de uso. Se determinaron las diferentes formas
de como los usuarios interacttan con el sistema, realizando diagramas de casos de uso,
para lo cual se hizo el uso del Lenguaje de Modelado Unificado UML, lo que permitio
visualizar, especificar, construir y documentar las funcionalidades del sistema.

Se realiz6 un modelo de las actividades a realizar por los usuarios en el sistema.
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Descripcidn de los casos de uso del sistema. Para cada

requerimiento se elabord un caso de uso con su descripcion, en el cual se detallan el flujo

en el sistema. A continuacion se detallan los casos siguiendo el orden anterior,

administrador, auxiliar, medico, psiquiatra, psicélogo, trabajador social, nutricionista,

terapeuta.
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Tabla 8

Descripcion de caso de uso: Inicio de sesion

NOMBRE: Iniciar sesion ACTORES: No. 01

e administrador
Auxiliar
Medico
Psiquiatra
Psicologo
Terapeuta
Trabajador
social

e Nutricionista

DESCRIPCION: Los Usuarios que ingresaran al Sistema deberan ser autenticados por

medio de un nombre de Usuario y Contrasefia.

FLUJO NORMAL.:

El Usuario iniciara el sistema
Ingresara el nombre de usuario y la contrasefia en los campos requeridos
Dar clic en el botdn aceptar.

El sistema los valida

o M w0

Se mostrara la vista de inicio segun el usuario que haya ingresado.

FLUJO ALTERNATIVO:

1. Siel Usuario ingresa un nombre o contrasefia errénea, el sistema arrojara un
mensaje que dira ERROR DE AUTENTICACION (NOMBRE DE USUARIO O
CONTRASENA INVALIDO), POR FAVOR VUELVA A INTENTARLO.

POSTCONDICIONES:

1. Elusuario debe estar registrado en la base de datos del sistema.

2. Elusuario debe tener acceso a un mddulo segln corresponda el usuario.
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Nota: Elaboracién propia

Tabla 9

Descripcion caso de uso: administrador, listar empleado

NOMBRE: Listar empleado ACTORES: No. 02
administrador

DESCRIPCION: El administrador listara los empleados registrados previamente para
asignarles un estado de activo o inactivo

FLUJO NORMAL:

1. El sistema mostrara el modulo que le corresponde como administrador.
2.Dara clic en el boton de listar empleado

3. El sistema mostrara una lista de todos los empleados registrados previamente.

FLUJO ALTERNATIVO:

3.Si no existen empleados registrados previamente , el sistema enviara un mensaje

diciendo que no existen empleados registrados

POSTCONDICIONES:

3. El administrador puede ver la lista de empleados registrados previamente en la Base de

Datos.

Nota: Elaboracion propia



Tabla 10

Descripcion caso de uso: administrador, buscar empleado

NOMBRE: Buscar empleado ACTORES: No. 03
administrador

DESCRIPCION: El administrador tendra una lista donde podré buscar un empleado en
especifico, por cualquier tipo de basqueda.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema debe mostrarle la lista de empleados en los cuales podréa buscar.
2..Dara clic en el la casilla de buscar empleado
3..Escribe el nombre o cedula del empleado que desea ver

4.El sistema muestra el nombre del empleado en particular que esta buscando

FLUJO ALTERNATIVO:

4. Si no existen el empleado que buscar, el sistema mostrara una fila en blanco.

POSTCONDICIONES:

4.El administrador puede ver que el empleado existe en la base de datos

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 11

Descripcion caso de uso: administrador, asignar estado

NOMBRE: Asignar estado ACTORES: No. 04
administrador

DESCRIPCION: El administrador asignara un estado a cada empleado, este puede ser
activo o inactivo.

FLUJO NORMAL:

1. El administrador dara clic en el botdn de Ver empleados.

2. El sistema debe mostrarle la lista de empleados a los cuales puede asignarle estados
3..Dar clic en el botdn de asignar estado

4. El sistema asigna el estado que se haya establecido para ese empleado.

5. El sistema muestra un mensaje de confirmacion de que el estado fue asignado.

FLUJO ALTERNATIVO:

4. El sistema asigna un estado inactivo por defecto cuando se hace el registro inicial del

empleado en el médulo del auxiliar.

POSTCONDICIONES:

5. El administrador puede ver que el estado se asignd correctamente en la base de datos.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 12

Descripcion caso de uso: administrador, actualizar datos personales

NOMBRE: Actualizar datos personales ACTORES: No. 05
empleado administrador

DESCRIPCION: El administrador podra ver sus datos personales para actualizar, el
celular, direccion, teléfono, usuario y contrasefia.

FLUJO NORMAL:

1. El administrador dara clic en el botdn de Ver empleados.

2. El sistema mostrar una lista de los empleados registrados

2. El administrador dara clic en el boton asignar estado.

4. El sistema mostrara un formulario donde podra modificar sus datos personales y el
estado.

5. El sistema muestra un mensaje de confirmacion de que el estado fue asignado.

FLUJO ALTERNATIVO:

4. Si el usuario no desea actualizar sus datos, puede volver al menu principal.

POSTCONDICIONES:

5. El administrador puede ver que los datos se actualizaron correctamente en la base de

datos.

Nota: Elaboracion propia



Tabla 13

Descripcidn caso de uso: administrador, generar reportes

NOMBRE: Generar reportes ACTORES: No. 09
administrador

DESCRIPCION: El administrador podra generar tres tipos de reportes, los cuales
pueden ser; lista de paciente, lista de empleados y lista de estados asociados a los
empleados.

FLUJO NORMAL:

1. El administrador dara clic en el boton de Generar reportes

2. El sistema mostrara tres botones los cuales le permiten seleccionar el tipo de reporte
que desea imprimir.

2. El administrador dara clic en el tipo de reporte que desee imprimir.

4. El sistema generara un reporte tipo PDF, que se puede imprimir.

FLUJO ALTERNATIVO:

2..Si el usuario no desea generar reportes puede volver al mena principal

POSTCONDICIONES:

4. Después de generado el reporte la sesion se cierra automaticamente.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 14

Descripcidn caso de uso: Auxiliar, registrar empleado

NOMBRE: Registrar empleado ACTORES: No. 10
Auxiliar

DESCRIPCION: El usuario registrara los datos personales e informacion relevante del
empleado nuevo en la empresa.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema mostrara el modulo que le corresponde como auxiliar.

2. el usuario daré clic en el botén Empleado

3. El sistema mostrara una tabla con los empleados existentes y un boton de agregar.
4.el usuario dara clic en el boton de agregar

5..El sistema mostrara el formulario de registro de datos del empleado

6.El usuario digitara la informacidn requerida en el formulario

7. El usuario dara clic en el boto de guardar.

8. El sistema mostrara un mensaje de registro exitoso.

9.El sistema volvera al modulo principal después de mostrar el mensaje de registro

Exitoso

FLUJO ALTERNATIVO:

7. El sistema mostrara un mensaje de informacion obligatoria en todos los datos del
empleado.

7.1. El sistema mostrara un mensaje de alerta si el usuario ya existe en el sistema.

POSTCONDICIONES:

9. El usuario puede ver el registro listando los empleados registrados.

Nota: Elaboracién propia
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Tabla 15

Descripcion caso de uso: Auxiliar, listar empleado

NOMBRE: Listar empleado ACTORES: No. 11
Auxiliar

DESCRIPCION: El usuario listara todos los registros de empleados en el sistema, con
los datos personales

FLUJO NORMAL:

1. El sistema mostrara el modulo que le corresponde como auxiliar
2. el usuario daré clic en el botdn de empleado.
3. El sistema mostrara la tabla con la lista de empleados registrados.

FLUJO ALTERNATIVO:

3.Si no existen empleados registrados previamente , el sistema enviara un mensaje

diciendo que no existen empleados registrados

POSTCONDICIONES:

3. El administrador puede ver la lista de empleados registrados previamente en la Base de

Datos.

Nota: Elaboracion propia



Tabla 16

Descripcion caso de uso: Auxiliar buscar empleado

NOMBRE: Buscar empleado ACTORES: No. 12
Auxiliar

DESCRIPCION: El usuario tendra una lista donde podré buscar un empleado en
especifico, por cualquier tipo de busqueda.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema debe mostrarle la lista de empleados en los cuales podra buscar.
2..Dara clic en el la casilla de buscar empleado
3. Escribe cualquier tipo de dato del empleado que desea ver.

4.El sistema muestra el nombre del empleado en particular que esta buscando

FLUJO ALTERNATIVO:

4.Si no existen el empleado, el sistema mostrara una fila en blanco

POSTCONDICIONES:

4.El administrador puede ver que el empleado existe en la base de datos

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 17
Descripcion caso de uso: Auxiliar, modificar empleado

NOMBRE: Modificar empleado ACTORES: No. 13
Auxiliar

DESCRIPCION: El usuario podra modificar los datos del empleado y guardarlos en la
base de datos, con excepcion de la cedula.

FLUJO NORMAL.:

1.El sistema muestra los empleados registrados en el sistema

2.El usuario daré clic en el botdn de seleccionar empleado

3. El sistema mostrara el formulario que contiene sus datos personales del empleado
4.El usuario digitara los datos que desea cambiar

5.El usuario dara clic en el boton de modificar

6.El sistema mostrara un mensaje de que la actualizacion fue exitosa

7. el sistema volvera al médulo principal después de guardar los datos.

FLUJO ALTERNATIVO:

5. el sistema mostrara un mensaje de datos obligatorios en las casillas que se dejen en

blanco.

POSTCONDICIONES:

7. El administrador puede ver los cambios realizados, volviendo al menu de empleado.

Nota: Elaboracion propia



Tabla 18
Descripciodn caso de uso: Auxiliar, registrar paciente

NOMBRE: Registrar paciente ACTORES: No. 014
Auxiliar

DESCRIPCION: El usuario registrara los datos personales e informacion relevante del
paciente nuevo en la empresa.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema mostrara el modulo que le corresponde como auxiliar.

2. el usuario dara clic en el boton Paciente

3. El sistema mostrara una tabla con los pacientes existentes y un boton de agregar.
4.el usuario dara clic en el boton de agregar

5..El sistema mostrara el formulario de registro de datos del paciente

6.El usuario digitara la informacion requerida en el formulario

7. El usuario dara clic en el boto de guardar.

8. El sistema mostrara un mensaje de registro exitoso.

9.El sistema volvera al modulo principal después de mostrar el mensaje de registro

exitoso

FLUJO ALTERNATIVO:

7. El sistema mostrara un mensaje de informacion obligatoria en todos los datos del
paciente.

7.1. El sistema mostrara un mensaje de alerta si el paciente ya existe en el sistema.

POSTCONDICIONES:

9. El usuario puede ver el registro del paciente, listando los pacientes registrados.

Nota: Elaboracién propia
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Tabla 19

Descripcion caso de uso: Auxiliar, listar pacientes

NOMBRE: Listar paciente ACTORES: No. 015
Auxiliar

DESCRIPCION: El usuario listara todos los registros de pacientes en el sistema, con los
datos personales

FLUJO NORMAL:

1. El sistema mostrara el modulo que le corresponde como auxiliar

2. el usuario dara clic en el botdn de paciente.

3..El sistema mostrara la tabla con la lista de pacientes registrados

FLUJO ALTERNATIVO:

2. Si no existen pacientes registrados previamente, el sistema enviara un mensaje

diciendo que no existen pacientes registrados.

POSTCONDICIONES:

3. El administrador puede ver la lista de pacientes registrados previamente en la Base de

Datos.

Nota: Elaboracion propia



Tabla 20

Descripcion caso de uso: Auxiliar, buscar paciente

NOMBRE: Buscar paciente ACTORES: No. 016
Auxiliar

DESCRIPCION: El usuario tendra una lista donde podra buscar un paciente en
especifico, por cualquier tipo de busqueda.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema debe mostrarle la lista de pacientes en los cuales podra buscar.
2. El auxiliar Dara clic en el la casilla de buscar pacientes.
3. El auxilia digitara cualquier dato del paciente que desea ver.

4.El sistema muestra el nombre del paciente en particular que esta buscando

FLUJO ALTERNATIVO:

4.Si no existen el paciente que buscar, el sistema mostrara una fila en blanco

POSTCONDICIONES:

4.El administrador puede ver que el paciente existe en la base de datos

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 21

Descripcion caso de uso: Auxiliar, modificar paciente

NOMBRE: Modificar paciente ACTORES: No. 017
Auxiliar

DESCRIPCION: El usuario podra modificar los datos del paciente y guardarlos en la
base de datos, con excepcion de la cedula.

FLUJO NORMAL.:

1.El sistema lista los pacientes registrados en el sistema

2.El usuario daré clic en el botdn de seleccionar paciente

3. El sistema mostrara el formulario que contiene sus datos personales del paciente
4.El usuario digitara los datos que desea cambiar

5.El usuario dara clic en el boton de modificar

6.El sistema mostrara un mensaje de que la actualizacion fue exitosa

7. el sistema volvera al médulo principal después de guardar los datos.

FLUJO ALTERNATIVO:

5. El sistema mostrara un mensaje de datos obligatorios en las casillas que se dejen en

blanco.

POSTCONDICIONES:

7. El administrador puede ver los cambios realizados, volviendo al menu de paciente.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 22

Descripcion caso de uso: auxiliar, actualizar datos personales

NOMBRE: Actualizar datos personales ACTORES: No. 018
auxiliar

DESCRIPCION: El usuario podra modificar sus datos personales y guardarlos en la base
de datos, celular, direccion, teléfono, clave y usuario.

FLUJO NORMAL.:

1.El usuario daré clic en el botdn de actualizar datos personales

2. El sistema mostrara el formulario que contiene sus datos personales.
3.El usuario digitara los datos que desea cambiar

4.El usuario daré clic en el boton de modificar

5.El sistema mostrara un mensaje de que la actualizacion fue exitosa

6. el sistema volvera al médulo principal despues de guardar los datos.

FLUJO ALTERNATIVO:

4. El sistema mostrara un mensaje de datos obligatorios en las casillas que se dejen en

blanco.

POSTCONDICIONES:

6. El usuario puede ver los cambios realizados, volviendo al mend del mostrar datos

personales.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 23

Descripcion caso de uso: auxiliar, generar reportes

NOMBRE: Generar reportes ACTORES: No. 19
auxiliar

DESCRIPCION: El usuario podra generar dos tipos de reportes, los cuales pueden ser;

lista de paciente, lista de empleados.

FLUJO NORMAL.:

1. El administrador dara clic en el botdn de Generar reportes

2. El sistema mostrara dos botones los cuales le permiten seleccionar el tipo de reporte
que desea imprimir.

2. El administrador dara clic en el tipo de reporte que desee imprimir.

4. El sistema generara un reporte tipo PDF, que se puede imprimir.

FLUJO ALTERNATIVO:

2. Si el usuario no desea generar reportes puede volver al mena principal

POSTCONDICIONES:

4. Después de generado el reporte la sesion se cierra automaticamente.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 24

Descripcion caso de uso: Medico, psicdlogo, psiquiatra, trabajador social, nutricionista y

terapeuta.

NOMBRE: Listar pacientes ACTORES: No. 020
Medico
Psicologo
Psiquiatra

Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario listara todos los pacientes que existen en el sistema.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema mostrara el modulo que le corresponde como profesional
2. el usuario dara clic en el boton Crear historia

3. El sistema mostrara una tabla con los pacientes existentes.

FLUJO ALTERNATIVO:

3. Si no existen pacientes registrados previamente, el sistema enviara un mensaje

diciendo que no existen pacientes registrados.

POSTCONDICIONES:

3.El usuario puede ver la lista de pacientes registrados previamente en la Base de Datos

Nota: Elaboracion propia



Tabla 25

Descripcion caso de uso: Medico, psicdlogo, psiquiatra, trabajador social, nutricionista y
terapeuta

NOMBRE: Buscar paciente ACTORES: No. 021
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario tendra una lista donde podra buscar una paciente en
especifico, por cualquier tipo de busqueda.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema debe mostrarle la lista del paciente en los cuales podra buscar.
2. Dara clic en el la casilla de buscar paciente.
3. Escribe la cedula o cualquier tipo de dato del paciente que desea ver.

4.El sistema muestra el paciente en particular que esta buscando

FLUJO ALTERNATIVO:

3. Si no existe el paciente que se busco, el sistema mostrara una fila en blanco.

POSTCONDICIONES:

4. El usuario puede ver que el paciente existe en la base de datos.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 26

Descripcidn caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Registrar historia clinica ACTORES: No. 022
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario registra la informacion de la historia clinica de cada
paciente.

FLUJO NORMAL.:

3. El sistema mostrara una tabla con los pacientes existentes y un boton de crear historia.
4.El usuario daré clic en el boton de crear historia

5. El sistema mostrara el formulario de historia con los datos basico del paciente.

6. El usuario digitara la informacién requerida en el formulario.

7. El usuario dara clic en el boto de guardar.

8. El sistema mostrara un mensaje de registro exitoso.

9.El sistema volvera al modulo principal después de mostrar el mensaje de registro

exitoso

FLUJO ALTERNATIVO:

5. Si el paciente ya tiene una historia asociada, el sistema bloqueara el formulario.

7. Si la informacion no estd completa, el sistema muestra un mensaje de alerta.

POSTCONDICIONES:

9. El usuario puede ver el registro de la historia médicas,

Nota: Elaboracién propia



Tabla 27.

Descripcidn caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Listar historia clinica ACTORES: No. 023
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario listara todas las historias clinicas que estén asignadas a los
pacientes.

FLUJO NORMAL.:

1. El sistema mostrara el modulo que le corresponde.
2. El usuario dara clic en el botdn de ver historias.

3. El sistema mostrara la tabla con la lista de historias registradas previamente.

FLUJO ALTERNATIVO:

2. Si no existen historias registradas previamente, el sistema enviara un mensaje diciendo

gue no existen historias creadas.

POSTCONDICIONES:

3. El usuario puede ver la lista historias registrados previamente en la Base de Datos.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 28.

Descripcidn caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Buscar historia ACTORES: No. 024
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario tendra una lista donde podra buscar una historia en
especifico, por cualquier tipo de bisqueda.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema debe mostrarle la lista de historias en los cuales podra buscar.
2. Dara clic en el la casilla de buscar historia.
3. Escribe la cedula o serial de historia-medica asociada al paciente que desea ver.

4.El sistema muestra la historia del paciente en particular que esta buscando

FLUJO ALTERNATIVO:

3. Si no existen la historia-médico que se buscd, el sistema mostrara una fila en blanco.

POSTCONDICIONES:

4. El usuario puede ver que la historia-medico existe en la base de datos.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 29

Descripcidn caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Modificar historia clinica ACTORES: No. 025
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario podra modificar los datos de la historia asociada a un
paciente y guardarlos en la base de datos, a excepcion de los datos personales, fecha y
serial.

FLUJO NORMAL.:

1.El sistema lista las historias registrados en el sistema

2. El usuario dara clic en el boton de ver historia-medico dentro de la lista.

3. El sistema mostrara el formulario que contiene la informacion a acerca de la historia.
4.El usuario digitara la informacion que desea modificar

5.El usuario dara clic en el boton de modificar

6.El sistema mostrara un mensaje de que la actualizacion fue exitosa

7. el sistema volvera al médulo principal después de guardar los datos.

FLUJO ALTERNATIVO:

5. Si la informacion no estd completa, el sistema muestra un mensaje de alerta.

POSTCONDICIONES:

7. El administrador puede ver los cambios realizados, volviendo al menu de la historias.

Nota: Elaboracién propia



Tabla 30

Descripciodn caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Generar PDF historia clinica. ACTORES: No. 026
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario podré generar un PDF de la historia clinica de cada paciente

FLUJO NORMAL:

1. El sistema mostrara la historia medica del paciente.
2. Dara clic en el botdn de imprimir historia.

3. El sistema genera un PDF de la historia para imprimirlo.

FLUJO ALTERNATIVO:

1.La historia debe estar creada para generar el PDF

POSTCONDICIONES:

3. El sistema cierra la sesion después de generar el PDF.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 31

Descripcidn caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Listar historia-paciente ACTORES: No. 027
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario listara todas las historias clinico-médico que esten asignadas
a los pacientes.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema mostrara el modulo que le corresponde como medico
2. El usuario dara clic en el botdn de seguimiento

3. El sistema mostrara la tabla con la lista de historias registradas con los nombres de los
pacientes asociados a esas historias.

FLUJO ALTERNATIVO:

2. Si no existen historias-paciente registradas previamente, el sistema enviara un mensaje

diciendo que no existe.

POSTCONDICIONES:

3. El usuario puede ver la lista historias-paciente registrados previamente en la Base de

Datos.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 32.

Descripcidn caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Buscar historia-paciente ACTORES: No. 028
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario tendra una lista donde podra buscar una historia-paciente en
especifico, por cualquier tipo de bisqueda.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema debe mostrarle la lista de historias-paciente en los cuales podra buscar.
2. Dara clic en el la casilla de buscar historia.
3. Escribe la cedula o serial de historia asociada al paciente que desea ver.

4.El sistema muestra la historia del paciente en particular que esta buscando

FLUJO ALTERNATIVO:

3. Sino existen la historia-paciente que se buscd, el sistema mostrara una fila en

blanco

POSTCONDICIONES:

4. Elusuario puede ver que la historia-paciente existe en la base de datos.

Nota: Elaboracion propia
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Tabla 33

Descripcion caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Registrar seguimiento ACTORES: No. 029
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario registra la informacion del seguimiento asociada a una
historia del paciente.

FLUJO NORMAL:

1.El sistema debe mostrar las historias asociadas a los pacientes

2.El usuario daré clic en el botdn de seguimiento

3. El sistema mostrara el formulario con la informacion bésica de historia y le permitira
crear un nuevo seguimiento.

4.El usuario digitara la informacion requerida en el seguimiento

5. El usuario dara clic en el boto de guardar.

6. El sistema mostrara un mensaje de registro exitoso.

7. El sistema volvera al médulo de inicio.

FLUJO ALTERNATIVO:

5.EIl sistema mostrara un mensaje de informacién obligatoria en todos los datos del

seguimiento

POSTCONDICIONES:

7. El usuario puede ver el registro de los seguimientos en la base de datos.

Nota: Elaboracién propia
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Tabla 34

Descripcidn caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Listar seguimiento ACTORES: No. 030
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario listara todos los seguimientos asociados a la historia-
paciente.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema mostrara la lista de las historias asociadas a los pacientes.
2. El usuario dara clic en el boton de ver seguimiento de un paciente en particular.

3. El sistema mostrara los seguimientos asociados a la historia seleccionada.

FLUJO ALTERNATIVO:

3. Si no existen seguimientos registradas previamente, el sistema enviara un mensaje

diciendo que no existen seguimientos creados.

POSTCONDICIONES:

3. El usuario puede ver la lista de seguimientos registrados previamente en la Base de

Datos.

Nota: Elaboracién propia



71

Tabla 35.

Descripcidn caso de uso: Medico, Psicdlogo, Psiquiatra, Trabajador social, Nutricionista,
Terapeuta

NOMBRE: Modificar seguimiento ACTORES: No. 031
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario podra modificar los datos del seguimiento asociada a una
historia-paciente y guardarlos.

FLUJO NORMAL:

1. El sistema mostrara la lista de las historias asociadas a los pacientes.

2. El usuario dara clic en el botdn de ver seguimiento de un paciente en particular.

3. El sistema mostrara los seguimientos asociados a la historia seleccionada.

4. El usuario digitara los cambios en la opcion descripcion, los datos de fecha y serial no
puede editarse.

5.El usuario dara clic en el boton de modificar

6.El sistema mostrara un mensaje de que la actualizacion fue exitosa

7. el sistema volvera al médulo principal después de guardar los datos.

FLUJO ALTERNATIVO:

3. El usuario puede volver al menu principal si ya no desea modificar los seguimientos.
6. El sistema mostrara un mensaje de datos obligatorios en las casillas que se dejen en

blanco.

POSTCONDICIONES:

7. El administrador puede ver los cambios realizados, volviendo al menu de historia-

paciente.

Nota: Elaboracién propia



72

Tabla 36.

Descripcion caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Actualizar datos personales ACTORES: No. 032
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario podréa ver sus datos personales para actualizarlos, direccion,
celular, teléfono, usuario y contrasefia.

FLUJO NORMAL:

1. El usuario dara clic en el boton de Actualizar datos

2. El sistema mostrara un formulario con sus datos personales.

3. El usuario modificara los datos que desea actualizar.

4. El usuario dara clic en el boton de modificar.

5. El sistema mostrara un mensaje de que la actualizacion fue exitosa.

6. El sistema volvera al modelo principal después de actualizar los datos.

FLUJO ALTERNATIVO:

2. Si el usuario decide no actualizar sus datos, puede volver al menu principal.
5. El sistema mostrara un mensaje de datos obligatorios en las casillas que se dejen en

blanco.

POSTCONDICIONES:

1.El usuario podréa ver los datos actualizados en el sistema
6.Los datos permanecen iguales en la base de datos

Nota: Elaboracién propia
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Tabla 37

Descripcidn caso de uso: Medico, Medico, Psicologo, Psiquiatra, Trabajador social,
Nutricionista, Terapeuta

NOMBRE: Generar reportes ACTORES: No. 033
Medico
Psicologo
Psiquiatra
Trabajador social
Nutricionista
Terapeuta

DESCRIPCION: El usuario podré generar dos tipos de reportes, los cuales pueden ser;

lista de historias creadas y lista de seguimientos creados.

FLUJO NORMAL:

1. El usuario dara clic en el boton de Generar reportes

2. El sistema mostrara dos botones los cuales le permiten seleccionar el tipo de reporte
que desea imprimir.

2. El administrador dara clic en el tipo de reporte que desee imprimir.

4. El sistema generara un reporte tipo PDF, que se puede imprimir.

FLUJO ALTERNATIVO:

2. Si el usuario no desea generar reportes puede volver al mena principal

POSTCONDICIONES:

4. Después de generado el reporte la sesion se cierra automaticamente.

Nota: Elaboracion propia



3.1.3.3.3. Diagrama de clases. Para el andlisis y el disefio orientados a
objetos se utilizan los conceptos y las notaciones gréficas del UML. EI UML comprende
un cierto nimero de diagramas interrelacionados mediante conceptos comunes en los

cuales se encuentra los diagramas de clases y diagrama de objetos.

Figura 13. Diagrama de clases. Elaboracion propia.
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3.1.3.3.4.

Diagrama de objetos.
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Figura 14. Diagrama de objetos .Elaboracion propia.
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3.1.3.3.5.

Tabla 38.

Requisitos de hardware.

Requisitos hardware para el desarrollo del proyecto.

76

Equipo

Descripcion

Computador portatil

8 GB de ram, 1 TB de DD, procesador Intel Core i7,marca
Lenovo

Nota: Elaboracion propia.



3.1.3.3.6. Requisitos de software.

Tabla 39.

Requisitos software para el desarrollo del proyecto.

Software Descripcion

Sistema operativo Windows 10

Editor de codigo Sublime text 3

Xampp Version 3.2.2

PHP 7.2.10

MySQL Version 6.3

Navegador Google Chrome, Mozilla Firefox, Internet
explorer

Nota: Elaboracion propia.
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3.1.4. Fase de ingenieria.

3.1.4.1. Disefio arquitectonico. Para arquitectura del aplicativo tuvimos en cuente
la arquitectura cliente servidor, y el modelo vista controlador, ya que se trabajé con
aplicativo alojado en la nube y se manejara desde un dispositivo moévil o PC esta forma se

ve reflejada en la siguiente figura:

Base de datos MySQL
PHP

MySQL DB Instance

Internet

MVC

Usuario 1.5olicita 2 Llama
e e 1 Controlador Modelo
4. Retorna

6.Procesd y envia

( Vista Sf«er?;?;a C reate I y

www.creately.com + Online Diagramming

Ny

Figura 15. Arquitectura del software. Fuente: Elaboracion propia.
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3.1.4.2. Disefio de navegacion. Se realizd para representar el flujo de navegacion,
es una colaboracion de la jerarquia de usuario y los casos de usos relacionados.

Cada una de estas caracteristicas se pueden reflejar en los mapas de navegacion

representado por roles mostrados a continuacion.

Figura 16. Disefio de navegacién. Fuente: Elaboracion propia.
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3.1.4.3. .Disefio de contenido. En este item de la fase de la metodologia IWEB, se

realizd el modelo entidad relacion.

] historia_clinica_general ¥
heg id BIGINT(20)

>heg_fecha DATE

>heg motive_consulta TEXT

i'7 T 7| @ heg_enfem edad_actual TEXT
] * heg_revision_sstem as TEXT
I “heg_examen_fisico TEXT
] % heg_diagnost co TEXT
L ] oheg_planTexT
I @ paciente_paci_doc VARGH AR(12)
j e o I @em| D\mda,ﬁn:pj ,dVD( VARCHAR(12)
pad_doc VARCHAR(12) | - =
e
bt ape TENT ! !
> pac_cd TEXT [P }
> paci_tel TEXT |
2 pac i TEXT !
" paci_eps TEXT
* paci_esc TEXT
 pad_oa TEXT
5 pacfecha Ing DATE
? paci_fecha_nac DATE j [

 pad_aco TEXT
 pac_rel TEXT

> pad_foto TEXT

 pad_pro TEXT

] familia_tsocial
fis_id BIGINT(20)

»#_nombre TEXT

> fts_apellido TEXT

s _parentezco TEXT

» fts_edad TEXT

# fts_escolaridad TEXT

> _ocupacn TEXT

> e TEXT

het_id INT(11)

historia_clinica_tsodial_het_id BIGINT(20)

acce_id BIGINT(20)

¥ acce_usuario VARCHAR(50)
> acce_dave VARCHAR(S0)

> acce_perfl VARGHAR(S0)

> acce_estado VARCHAR(S0)

 empleado_empl_doc VAR,

] historia_dlinica_psicologica ¥
hes_id BIGINT(20)

* hes_fschs DATE

* hes_mot _consula TEXT
 hes_genograma TEXT.

7 hes_exa_mental TEXT

* hes_is_consuma TEXT

* hes_metivacon TEXT

* hes_antecedzntes TEXT

* hes _cogritia TEXT

* hes_sfectva TEXT

# hes_interpersonal TEXT

* hes_educacion TEXT

7 hes_laboral TEXT

% hes_imp_diagnostica TEXT.

* hcs_obi_terepeticos TEXT
@ empl_doc VARCHAR(12)
@ paciente_paci_doc VARCHAR(12)

7| @ hea_vid_sdulta TEXT

] historia_clinica_psiquiatrica ¥
hea id BIGINT(20)

>heq_fecha DATE

heg_mot consulta TEXT

¥ heg_enf_actal TEXT

¥ heg_dat_posnatales TEXT

2 heq_des_psicoevolutus TEXT

2 heg_infandia TEXT

> heq_adolescencia TEXT

2 heq_escoleridad TEXT
2 heq_heb, TEXT

> heq_sewulidad TEXT
> heq_ant_paiblogicos TEXT

> heq_ant,_psiquistricos TEXT
> heq_exa_fisico TEXT

2 heq_exa_m ental TEXT

» heq_diagnostico TEXT

> heq_pla_terapeutica TEXT
@ empl_doc VARCHAR(10)

 paciente_padi_doc VARCH AR(12)

»

>

] seguimiento_medico
sm_id BIGINT(20)

>sm_fechs DATE

sm_desaipcion TEXT

> empl_doc v ARCHAR(12)

*heg 1A INT(13)

#historia_clinica_general_hcg_id BIGINT(20)

>

] seguimiento_psicologico
sps_id BIGINT(20)

7 sps_fecha DATE

? sps_desaripcion TEXT

 empl_doc VARCHAR(12)

% hes_id INT(11)

 historia_clinica_psicologica_hes id BIGINT(20)

empl_doc VARCHAR(12)
> empl_nom V ARCHAR (50)
> empl_zpe VARCHAR(S0)
> empl_cel VARCHAR(10)
> empl_tel VARCHAR(10)

I
I
|
I
] empleado v i
i
|
|

> empl_dr VARCH AR(50)
> empl_esc VARCHAR(50)
> empl_perfil VARCHAR(50)
> empl_fecha_ng DATE

> empl_fecha_nac DATE

> empl_foto TEXT

] historia_giinica_nutricionista ¥

hen_id BIGINT(20)

> hen_fecha DATE

> hen_pesea TEXT
 hen_pesou TEXT
hen_talla TEXT

> hen_cintura TEXT

> hen_cadera TEXT
hen_muneca TEXT

> hen_mcarparal TEXT.
 hen_habito TEXT
 hen_actividad TEXT
hen liquidos TEXT

> hen_alimentos TEXT
hen_gastritis TEXT
hen_colon TEXT
 hen_refiujo TEXT
 hen_enferm edzd TEXT
> hen_azucares TEXT
 hen_grasas TEXT

> hen_cafe TEXT
 hen_alcohol TEXT
hen_condimentos TEXT
> hen_sal TEXT
hen_laceos TEXT

> hen_proteicos TEXT

< & hen_frutes TEXT

 hen_hortalizas TEXT
#hen_gaseosas TEXT
hen_desayuno TEXT
hen_onces TEXT

> hen_almuerzo TEXT
hen_tarde TEXT
 hen_comida TEXT
 hen_refrigerio TEXT
hen_diagnostico TEXT

@ empleado_empl_¢ (1)

 paciente_paci_doc VARCHAR(12)

S —————————— b ————

] seguimiento_psiquiatra
spa_id BIGINT(20)

2 5pq_fecha DATE

* spa_descriocion TEXT

) empl _doc VARCHAR(12)

> heg_id INT(11)

@ historia_clinica_psiquiatrica_hcq_id BIGINT(20)

*.
|
|
|
|
|

I

i

|

|

|

|

L

A
] seguimiento_nutri... ¥
sn_id BIGINT(20)
>sn_fecha DATE

5n_descripcion TEXT
»empl_doc VARCHAR(12)
> hen_id INT(11)

@ historia_clinica_nutricionista_

>

Figura 17. Diagrama de base de datos. Fuente: Elaboracion propia.

] historia_clinica_tsocial ¥
het_id BIGINT (20)

het_fechs DATE
Shet aTET

Shet bTeT
#het_c TEXT

Shet dTEXT
Shet e TET
Shet_FTEXT
Shet_gTEXT

Shet T

»het J TEXT
»het JTEXT
>het  TEXT
>het J TEXT
>het ) TEXT
7 hetm TEXT
“het nTEXT
»het o TEXT
Shet_pTEXT
>het_aTexT
>het_r TEXT
—i het s TEXT
*het tTEXT
»het v TEXT
>het_wTEXT
>het y TEXT
>het_2 TEXT
>het_aa TEXT
*het bbTEXT
»het_ceTEXT
>het_ddTEXT
| het eeTEXT
>het_fFTexT
“het_gg TEXT
> het_hh TEXT
»het i TEXT
>het 5 TEXT
> het kk TEXT

> het_mm TEXT

>het_zz TEXT
 empleado_empl_doc VARCHAR(.
 paciente_paci_doc VARCHAR(12)

] seguimiento_tsocial v
sts_id BIGINT(20)

> sts_fecha DATE

> sts_descrpion TEXT

» empl_doc VARCHAR{12)

¥ het_id INT(11)

@ historia_clinica_tsocial_hct id BIGINT(20)
>

F-H  heo_e TEXT

T historia_diinica_terapeuta ¥
heo_id BIGINT(20)

* heo_fecha DATE

5 heo_escolaridad TEXT

¥ hco_desescolarizacion TEXT

 heo_Insbiucion TEXT

 heo_programa TEXT

* heo_rutina TEXT

5 heo_toles TEXT

" heo_actividad TEXT

¥ hco_eventos TEXT

" heo_ambientales TEXT

heo_aTEXT

 heo_b TEXT

 heo_e TEXT

7 hco_d TEXT

> heo_f TEXT

> heo_a TEXT

> heo_h TEXT

> heo_j TEXT

> heo_j TEXT

> heo_k TEXT
 heo_| TEXT

> heo_m TEXT

> heo_n TEXT

> heo_o TEXT

> heo_p TEXT

» heo_q TEXT

> heo_r TEXT

> heo_s TEXT

> heo_t TEXT

> heo_u TEXT

> heo_y TEXT

> heo_w TEXT

> heo_x TEXT

> heo_y TEXT

> heo_z TEXT

> heo_aa TEXT

> heo_bb TEXT

> heo_cc TEXT
 heo_psicologicos TEXT
> heo_socid TEXT
> heo_mismo TEXT
> heo_presente TEXT
> heo_pasado TEXT
> heo_futuro TEXT.

@ empleado_empl_doc V ARCHAR(12)

] seguimiento_terapeuta v
st d BIGINT(20)

? st_fecha DATE

? st_descripeion TEXT

> empl_doc VARCHAR(12)

> heo Jd INT(21)

 histora_clnica_terspeuta_heo_id BIGINT (20)
>
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3.1.4.4. Disefio de interfaz. Inicio de sesion. Para este proyecto los actores
relacionados directamente con el sistema son ocho:

En los cuales seis de ellos tienen la misma interfaz de acceso al sistema pero cada
teniendo funcionalidades diferentes, medico, psiclogo, psiquiatra, trabajador social,
nutricionista y terapeuta. Los otros usuarios son el administrador y el auxiliar los cuales
tienen diferentes interfaces con funcionalidades diferentes, a continuacion se presenta la

interfaz de acceso al sistema “Centro de Atencion Mi Renacer”.

USUARIO

CONTRASENA

ENTRAR

Figura 18. Interfaz de inicio de sesién. Fuente: Elaboracion propia.
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c.c NOMBRE
1085886347 Yeiny
1085866348 Roberto
1085666349 Ana Maria

=
VER EMPLEADOS GENERAR REPORTES

EMPLEADOS REGISTRADOS

APELLIDO PERFIL FECHA INGRESQ ID ACCESO
Ropero secretaria 2019-08-07 1

Pallares administrador 2019-08-06 15
Simbagueba Polo medico 20191202 16
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pSAL\R

@il Roberio Pallares

Buscar.

ESTADO EsTADO @ U

activo

activo Asignar estado

activo Asignar estado

Figura 19. Modulo Administrador, mddulo de Ver empleados. Fuente: Elaboracion propia.

k=
VER EMPLEADGS GENERAR REPORTES

CC EMFLEADO

1065886947

NOMBRE

Yeiny

DIRECCION

avenida la esperanza

CELULAR

3128451803

FECHA NACIMIENTO

12/08/2019

CENTRO DE ATENCION MI RENACER S.A.8

MODIFICAR DATOS EMPLEADQ

PERFIL
secretaria
APELLIDO
Ropero
TELEFONO ESTADO CIVIL
0608644 soltero
FOTO
dsfsafl

PSAL\R

@il Roberio Pallares

Codigo:
Version:
Creacion:

FECHA INGRESO

07/08/2019



SERIAL

1

ESTADO

activo

USUARIO

1065886947

MODIFICAR

Figura 20. Modulo Administrador, Asignar estado. Fuente: Elaboracién propia.

=

VER EMPLEADOS GENERAR REPORTES
W
Empleados

GENERAR PDF

Figura 21. Modulo Administrador, Generar reportes. Fuente: Elaboracion propia.

MODIFICAR DATOS ACCESO

CLAVE

1065886947

REPORTES

A

Pacientes.

GENERAR PDF

PERFIL

secretaria

@l Roberto Pallares

Accesos

GENERAR PDF
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PSALIR



I.—
VER PACIENTES

EVER EMPLEADOS

)

Mostrar| 10 v registros

C.c * NOMBRE

APELL CEL TEL

F —
= =
‘@ mmm GENERAR REPORTES ACTUALIZAR DATOS
=> + AGREGAR PACIENTE
PACIENTES REGISTRADOS
EST
DIR EPS oL OCUPACION ING

84

’SALIR

@l Yciny Ropero

Buscar:

FAM REL FOTO PROF -

No hay registros

Mostrando registros del 0 al 0 de un total de 0 registros

Figura 22. Modulo Auxiliar, Ver pacientes. Fuente: Elaboracion propia.

DOCUMENTO

NOMBRES

APELLIDOS

CELULAR

TELEFONO

DIRECCION

EPS

REGISTRAR PACIENTE

Anterior Siguiente



ESTADO CIVIL

SOLTERO

OCUPACION

FECHA INGRESO

dd/mm/aaaa

FECHA NACIMIENTO

dd/mm/aaaa

ACOMPANANTE

RELIGION

ngrese religion

FOTO

Seleccionar archivo | Ningln archivo seleccionado

PROFESION

ngrese profesion

Figura 23. Modulo Auxiliar, Agregar pacientes. Fuente: Elaboracion propia.

s =
VER PACIENTES VEI

o —
REMPLEADOS | o mmm GENERAR REPORTES

'

=

@ ACTUALIZAR DATOS

+ AGREGAR EMPLEADO

EMPLEADOS REGISTRADOS
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P SALIR

@l Yeiny Ropero

Mostrar [10 v | registros Buscar: l—
Doc 4 NOMBRES APELLIDOS TEL DIRECCION EﬂfDO TIPO PERFIL ::P:EC?QEASD ;icc'l‘::lENTO FOTO - 0
1065886947 Yeiny Ropero 5658644 :‘;::g:z‘z soltero secretaria 2019-08-07 2019-08-12 dsfsaf I = I
1065886948 Roberto Pallares 12346 calle septima soltero administrador 2019-08-08 2019-08-07 jhv =
1065886949 Ana Maria Simbaqueba Polo 5658378 calle a soltero medico 2019-12-02 1969-12-31 ninguna =

Mastrando registros del 1 al 3 de un total de 3 registros

Figura 24. Modulo Auxiliar, Ver empleado. Fuente: Elaboracion propia.

Anterior Siguiente



REGISTRAR EMPLEADO

DOCUMENTO

Solo caracteres Numericos

NOMBRES

Ingresar Nombres

APELLIDOS

Ingresar Apellidos

CELULAR

Solo caracteres Numericos

TELEFONO

Solo caracteres Numericos

DIRECCION

Ingresar Direccion

ESTADO CIVIL

SOLTERO

TIFO PERFIL

AUXILIAR

FECHA INGRESO

dd/mm/azaa

FECHA NACIMIENTO

dd/mm/azaaa

FOTO

| Seleccionar archivo | Ningt’m archivo seleccionado

Figura 25. Modulo Auxiliar, Agregar empleado. Fuente: Elaboracion propia.
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= 23] =
VER PACIENTES VER EMPLEADOS « mmm GENERAR REPORTES ACTUALIZAR DATOS

REPORTES

=D

Listado de Pacientes.

87

@mil Yeiny Ropero PSAUR

Listado de empleados.

GENERAR PDF

GENERAR PDF

Figura 26. Modulo Auxiliar, Generar reportes. Fuente: Elaboracién propia.

o= (=3 = (=3
I—I VER PACIENTES VEREMPLEADOS ' mmm GENERAR REPORTES ACTUALIZAR DATOS

C.C EMPLEADO

1065886947
CELULAR

3128461803
CONTRASERA

1065886947

MODIFICAR.

{

ACTUALIZAR DATOS PERSONALES

NOBRE APELLIDO
Yeiny Ropero
TELEFONO DIRECCION
5658644 avenida la esperanza

Figura 27. Modulo Auxiliar, Actualizar datos. Fuente: Elaboracion propia.

@l Yeiny Ropero P SALIR

PERFIL

secretaria

USUARIO

1065886947



I.—
CREAR HISTORIAS

{t

Mo existen pacientes creados
c.c NOMBRE

88

E o — o — P
o — o —
VER HISTORIAS - SEGUIMENTOS @ smmREPORTES o s ACTUALIZAR DATOS @l Az Maria Simbagueba Polo SALIR

LISTA PACIENTES

Figura 28. Modulo médico, Crear historias, lista vacia. Fuente: Elaboracion propia.

I =
CREAR HISTORIAS VER HISTORIAS

c.c NOMBRE

1065886910 Joyce

St
123456 medimas soltero estudiante 2019-08-09 1996-02-06

Buscar.
CELULAR EPS ESTADO CIVL  OCUPACION  FECHAING FECHA NAC CREAR HISTORIA
+ m— o — P
SEGUIMIENTOS ¥ mmm REPORTES & amm ACTUALIZAR DATOS @l /= Maria Simbagueba Polo SALIR
LISTA PACIENTES
Buscar..
CELULAR EPS ESTADO CIVIL OCUPACION FECHA ING FECHA NAC CREAR HISTORIA

Figura 29. Modulo médico, Crear historias, lista de pacientes registrados. Fuente: Elaboracion propia.
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Figura 30. Modulo médico, Formulario crear historia de pacientes
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. Fuente: Elaboracién propia.
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= =] = = ] »P
— — )
CREAR HISTORIAS ER HISTORIAS SEGUMENTOS @ smm REFORTES o smm ACTUALIZAR DATOS il ~n= Maria Simhanueba Poio SALIR

HISTORIAS MEDICO

Buscar
Mo existen historias medicas creadas
MOTIVO ENFERMEDAD REVISION POR EXAMEN
HISTORIA FECHA CONSULTA ACTUAL SISTEMAS FISICO

DIAGNOSTICO  PLAN C.C PAC C.C EMP VER HISTORIA

Figura 31. Modulo médico, Ver historias, lista de historias vacias. Fuente: Elaboracion propia.

SEGUIMIENTOS ' mmm REPORTES & mmm ACTUALIZAR DATOS @l ~na Maria Simbagueba Polo

= N e P
CREAR HISTORIAS VER HISTORIAS o 4 SALIR

HISTORIA S MEDICO

Buscar.
MOTIVO ENFERMEDAD REVISION POR EXAMEN :
HISTORIA FECHA CONSULTA ACTUAL SISTEMAS FISICO DIAGNOSTICO PLAN C.CPAC C.C EMP VER HISTORIA
1 2019-08-28 prueba prueba prueba prueba pruenba prueba 1065886910 1065886949

Figura 32. Modulo médico, Ver historias, lista de historias existentes. Fuente: Elaboracion propia.



I.-
CREAR HISTORIAS

‘1)

C.C. PACIENTE

1065886910

EPS

medimas

FECHA INGRESO

2019-08-09

ID HISTORIA

MOTIVO CONSULTA

prueba

ENFERMEDAD ACTUAL

— —
VER HISTORIAS SEGUIMIENTOS ¢ wmsm REPORTES e smm ACTUALIZAR DATOS

CENTRO DE ATENCION MI RENACER S.A.S

HISTORIA CLINICA MEDICO

NOMEBRE APELLIDO
Joyce Ropero
ESTADO CIVIL OCUPACION
soltero estudiante
ACOMPANANTE RELIGION
madre, padre catolica
HISTORIA CLINICA MEDICO
FECHA EMPLEADO
2019-08-28 1065886949

@l ~na Maria Simbaqueba Polo
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pSALIR

Codigo:HCL-FM-005
Version:1
Creacion:01-03-2019

CELULAR

123456

FECHA NACIMIENTO

1996-02-06

PROFESION

tecnico en software

PACIENTE

1065886910

pruebal

REVISION POR SISTEMAS

prueba

EXAMEN FISICO

prueba



DIAGNOSTICO

pruenba
PLAN
prueba
MODIFICAR

DESCARGAR
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Figura 33. Modulo médico, formulario modificar historia. Fuente: Elaboracion propia.

o m—
I
SEGUMIENTOS Je mmm REFORTES & smm ACTUALIZAR DATOS

I.—
CREAR HISTORIAS VER HISTORIAS

-

P SALIR

il 4= Maria Simbacjueba Polo

Mo existen historias clinicas creadas

HISTORIA FECHA C.C PACI

&

SEGUIMIENTOS MEDICOS

Buscar.

ENFERMEDAD
ACTUAL

MOTIVO

NOMBRE APELLIDO CONSULTA DIAGNOSTICO C.C EMP SEGUIMIENTOS@

Figura 34. Modulo del médico, Seguimientos. Lista vacia. Fuente: Elaboracién propia.

o —
I.—I = =
CREAR HISTORIAS VER HISTORIAS SEGUIMIENTOS ¢ wesm REPORTES o s ACTUALIZAR DATOS

HISTORIA FECHA C.C PACI

1 2019-08-28 1065886910

o —

’SALIR

@il ~na Maria Simbaqueba Polo

SEGUIMIENTOS MEDICOS

Buscar.

Y

MOTIVO ENFERMEDAD
NOMERE APELLIDO CONSULTA ACTUAL DIAGNOSTICO C.C EMP SEGUIMIENTOS®
Joyce Ropero prueba prueba pruenba

Figura 35. Modulo del médico, Seguimientos. Lista de historias. Fuente: Elaboracion propia.



C.C. PACIENTE

1065886010

N®HISTORIA

1

ID SEGUIMIENTO

1

GUARDAR

ID SEGUIMIENTO

1

MODIFICAR

ID SEGUIMIENTO

2

MODIFICAR

Figura 36. Modulo del médico, crear, listar y modificar seguimientos.
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Codige:HCL-FM-010

CENTRO DE ATENCION MI RENACER S5.A.8 Version:1

SEGUIMIENTO MEDICO

NOMERE

Joyce

FECHA

2019-D2-28

NUEVO SEGUIMIENTO

FECHA

2019-D8-28

SEGUIMIENTOS ANTERICRES

FECHA

2019-08-28

FECHA

2019-08-28

Creacion:01-03-2013

APELLIDO

Ropero

COD EMPLEADO

1065886049

DESCRIPCION

DESCRIPCION

prueba 1

DESCRIPCION

prueba 2

Fuente: Elaboracion propia.



s
CREAR HISTORIAS VER HISTORIAS SEGUIMIENT OS]

 —

+ m—
o mmm REFORTES

=

Historias clinicas Medico

GENERAR POF

o m—

o m—
& s ACTUALIZAR DATOS

ﬁ REPORTES

@l ~na Maria Simbagueba Polo

ﬂ

Seguimientos Pacientes.

GENERAR PDF

Figura 37. Modulo del médico, Generar reportes. Fuente: Elaboracion propia.

o= =
CREAR HIZTORIAS WER HISTORIAS SEGUIMIENTOS o mem

o —
o =
REPORTES Jl o e ACTUALIZAR DATOS

i)

ACTUALIZAR DATOS PERSONALES

C.C EMPLEADO NOBRE
1065886949 Ana Maria
CELULAR TELEFONO
323016729 5658378
CONTRASEHA I
1085586949
MODIFICAR

Figura 38. Modulo del médico, Actualizar datos.

APELLIDO

Simbagueba Polo
DIRECCION

calle a

al ~n7 Maria Simbagueba Palo

PERFIL

medico

USUARIO

1065636949

Fuente: Elaboracion propia.
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P SALIR

P SALIR



@ CREAR HISTORIAS B VER HISTORIAS E

C.C. PACIENTE

1065886310

EPS

medimas

FECHA INGRESO

2019-08-09

ID HISTORIA

MOTIVO CONSULTA

ENFERMEDAD ACTUAL

HISTORIA PERSONAL

Datos pre,peri y postnatales

Desarrolio Psicoevolutivo

I'y Il Infancia

CENTRO DE ATENCION MI RENACER S.A.S

NOMERE

Joyce

ESTADO CIVIL

soltero

ACOMPANANTE

madre, padre

FECHA CREACION

2019-08-28

@ ACTULIZAR DATOS

o —
SEGUIMIENTOS e wesm REPORTES

HISTORIA CLINICA PSIQUIATRA

AFELLIDO

Ropero

OCUPACION

estudiante

RELIGION

catolica

MEDICO

Amanda Patricia Pallares Quintero
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@l ~manda Patricia Pallares Quintero P SALIR

Codigo:HCL-FM-004
Version:1
Creacion:01-03-2019

CELULAR

123456

FECHA NACIMIENTO

1996-02-06

PROFESION

tecnico en software

C.C. PACIENTE

1065886910



I'y Il Infancia

Pubertad y Adolescencia

Vida adulta

Escolaridad

Psicobiologicos

Sexualidad

Antecedentes Patologicos

Antecedentes psiquiatricos

EXAMEN FISICO

EXAMEN MENTAL

DIAGNOSTICO

PLAN TERAPEUTICO

GUARDAR

Figura 39. Modulo del psiquiatra, formulario agregar historia psiquiatra. Fuente: Elaboracion propia.
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EF CREAR HISTORIAS BVER HISTORIAS E

C.C. PACIENTE

1065886910

EPS

medimas

FECHA INGRESO

2019-08-09

ID HISTORIA

MOTIVO CONSULTA

GENOGRAMA

EXAMEN MENTAL

HISTORIA DE CONSUMO

o =
o —
SEGUIMIENTOS @ wsss REPORTES ACTULIZAR DATOS
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@l /na Jesus Guerrero espinoza p SALIR

Codigo:HCL-FM-006

CENTRO DE ATENCION MI RENACER S.A.S Version:1

NOMERE

Joyce

ESTADO CIVIL

soltero

ACOMPANANTE

madre padre

FECHA CREACION

2019-08-28

HISTORIA CLINICA PSICOLOGO

AFELLIDO

Ropero

OCUPACION

estudiante

RELIGION

catolica

MEDICO

Ana Jesus Guerrero espinoza

MOTIVACION Y COMPROMISO EN PROCESO DE REHABILITACION

Creacion:01-03-2019

CELULAR

123456

FECHA NACIMIENTO

1996-02-06

PROFESION

tecnico en software

C.C. PACIENTE

1065886910
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ANTECEDENTES PERSONALES

Estado semantico actual y pasado.Habitos de salud y dieta.

RESUMEN MULTIMODAL DE AREAS IMPLICADAS

Area cognitiva (Preocupaciones mas frecuentes y molestas,idacion suicida,actitud ante la vida,transtornos del pensamiento,autovaloracion personal:aspectos negativos y
positivos de si mismo).

Area afectiva (Estado de animo actual mas frecuente,principles temores actuales,principales desencadenantes de ira,como suele expresar sus emociones).

Area interpersonal (Redes de apoyo afectivo,relaciones de pareja).

Area educativa (Nivel de escolaridad,desarrollo de habilidades).

Area laboral (Trabajos desarrollados,horario).

IMPRESION DIAGNOSTICA

OBJETIVOS TERAPEUTICOS

GUARDAR

Figura 40. Modulo del psic6logo, formulario agregar historia psicélogo. Fuente: Elaboracién propia.
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A [ p <
—
CREAR HISTORIAS VER HISTORIAS SEGUIMIENTOS e smm REPORTES ACTULIZAR DATOS @l Natalia Maria Sanchez Perez SALIR

Codigo:HCL-FM-006

CENTRO DE ATENCION MI RENACER S.A.S Version:1

Creacion:01-03-2018

HISTORIA CLINICA TRABAJADOR SOCIA

C.C. PACIENTE NOMBRE APELLIDO CELULAR
1065886910 Joyce Ropero 123496

EPS ESTADO CIVIL OCUPACION FECHA NACIMIENTO
medimas soltero estudiante 1996-02-06

FECHA INGRESO ACOMPANANTE RELIGION PROFESION
2019-08-09 madre,padre catolica tecnico en software

ID HISTORIA FECHA CREACION MEDICO C.C. PACIENTE
1 2019-08-28 Natalia Maria Sanchez Perez 1065886910

PACIENTE

Busca conocer al paciente a profundidad,se realiza por medio de una realizacion de preguntas sobre aspectos importantes de él o ella

A. ;Es la primera vez que te encuentras en un centro de rehabilitacion,o anteriormente habias estado interno?

¢Cual fue la causa de su retiro?

¢Porque estas en el centro de rehabilitacion?

B. ;A que edad empezaste a consumir drogas y porque?



¢Que tipos de drogas has consumido?

£ Cual es el motivo que lleva a que consumas sustancias psicoactivas?

£Cuantas veces al dia consumias drogas?

£Como hacias para consumir la droga?

iCrees que el lugar donde estabas.el tipo de musica donde estabas y los amigos influian a que consumieras drogas?

consumir su

£ Sientes que tienes responsabilidad alguna en el hechoque hayas

¢Piensas que al consumir drogas le ibas a dar solucion atus problemas?

¢Cual era tu sensacion despues de terminado el efecto?

¢iEstas informado sobre las consecuencias a largo plaze?

£ Que opinion tienes sobre el tabaco,el alcohol y las drogas en especial?

C. ¢En que colegio estudiabas?

¢Hasta que afio cursaste?

psicoactivas?

100
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&Cual es tu opinion frente al estudio?

& Te gustaria retomar tus estudios?

D. ¢Como era tu vida antes gue tomaras la ision de

&A que dedicabas tu tiempo libre?

&Que propositos de vida te gustaria retomar o iniciar?

¢Piensas gue lo puedes lograr? Como?

¢ Estas dispuesto a tomar el proceso de rehabiitacion con responsabilidad para tu recuperacion? Por que?

‘. #
FAMILIA

A. Composicion familiar

L4 |

Nombres Apellidos Parentesco Edad Escolaridad Ocupacion Vive co

| Clik si quieres borara la ultima fila |

< I EEEEEEEEE——— ’



B. Relacion familiar

¢Vives con tus padres? ;Por que?

£Con quien vives? ;Por que?

JComo era la relacion con tus padres antes de empezar a consumir drogas? ;Por que?

£Cual fue la reaccion de tus padres cuando se enteraron que eras consumidor de drogas?

¢ Crees que tus padres tienen responsabilidad alguna,en el hecho que hayas tomado la decision de consumir drogas? ;Por que?

¢Recibiste algun tipo de orientacion por parte de tus padres? ;Por que?

iComo ves a tus padres?

¢ Te gustaria decire algo a tus padres? ;Que les dirias?

:Como es la relacion con tus hermanos?;Por que?

iComo ves a tus hermanos?

£Como es la relacion con los demas miembros de tu familia?;Por que?

&A cual miembro de tu familia le dirias algo en especial?;Por que?

102
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£ Que opinion crees que tiene tu familia acerca de ti?;Por que?
iPiensas que tu familia te puede ayudar en tu proceso de rehabilitcion?; Por que?

éObservaciones?

GUARDAR

Figura 41. Modulo del trabajador social, formulario agregar historia trabajador social. Fuente:
Elaboracion propia.

o ] y
pry i
CREAR HISTORIAS VER HISTORIAS SEGUIMIENTOS @ s REPORTES ACTULIZAR DATOS @l 'iguel Jesus Maria cecilia SALIR

Codigo:HCL-FM-007

CENTRO DE ATENCION MI RENACER S.A.S Version:1

Creacion:01-03-2019

HISTORIA CLINICA NUTRICIONAL

C.C. PACIENTE NOMERE APELLIDO CELULAR
1065886910 Joyce Ropero 123456

EPS ESTADO CIVIL OCUPACICN FECHA NACIMIENTO
medimas soltero estudiante 1996-02-06

EDAD FECHA INGRESO ACOMPANANTE RELIGION
23 2019-08-09 madre,padre catolica

PROFESION

tecnico en sofiware
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ID HISTORIA FECHA CREACION MEDICO C.C. PACIENTE

1 2019-08-28 Miguel Jesus Maria cecilia 1065886910
PESO ACTUAL PESO USUAL TALLA CIRF CINTURA CIRF CADERA MUNECA
INDICE DE MC HABITO INTESTINAL ACTIVIDAD FISICA CONSUME LIQUIDOS

ALIMENTOS QUE LE HACEN DANO

PROBLEMAS DIGESTIVOS

GASTRITIS COLON IRRITABLE REFLUJO
NO v NO v NO v
ENFERMEDAD ACTUAL

CONSUMO DE ALIMENTOS

AZUCARES GRASA CAFE ALCOHOL CONDIMENTOS SAL

NO v NO v NO v NO v NO v NO v
FRECUENCIA DE CONSUMO
LACTEOS PROTEICOS FRUTAS HORTALIZAS GASEOSAS

NO v NO v NO v NO v NO v

ALIMENTOS PREFERIDOS

DESAYUNO

ONCES

ALMUERZO

MEDIA TARDE
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COMIDA
REFRIGERIO

DIAGNOSTICO

GUARDAR

Figura 42. Modulo del nutricionista, formulario agregar historia nutricionista. Fuente: Elaboracién
propia.

o= O y
-— )
CREAR HISTCORIAS VER HISTORIAS SEGUIMIENTOS @ wemm REPORTES ACTULIZAR DATOS @l /esus Miguel Gonzales Bayona SALIR

Codigo:HCL-FM-009

CENTRO DE ATENCION MI RENACER S.A.S Version:1

Creacion:01-03-2019

DATCS PERSONALES

C.C. PACIENTE NOMBRE APELLIDO GCELULAR
1065886910 Joyce Ropero 123456

EPS ESTADO CIVIL OCUPACION FECHA NACIMIENTO
medimas soltero estudiante 1996-02-06

EDAD FECHA INGRESO ACOMPANANTE RELIGION
23 2019-08-09 madre,padre catolica

PROFESION

tecnico en software
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ENTREVISTA DESEMPENO OCUPACIONAL

ID HISTORIA FECHA CREACION MEDICO C.C. PACIENTE
1 2019-08-28 Jesus Miguel Gonzales Bayona 1065886910
ESCOLARIDAD TIEMFQ DE DESCOLARIZACION INSTITUCIO PROGRAMA

RUTINAS DIARIAS

ROLES OCUPACIONALES

ELECION DE ACTIVIDAD/OCUFACION

EVENTOS CRITICOS DE LA VIDA

AMBIENTES DE COMPORTAMIENTO OCUPACIONAL

2. ALGO DE DISFUNCION OCUPACIONAL
1. EXTREMA DISFUNCION OCURACIONAL

ESCALA DE IDENTIDAD OCUPACIONAL

Identifica un estilo de
vida ocupacional

Tienes metas
personales o proyectos

Reconoce identidades y Tiene interes

obligacones

ESCALA DE COMPETENCIA OCUPACIONAL

Mantiene un estilo de
vida satisfacctorio

Cumple con las
expectativas de sus

roles
v
Cumplio con sus roles Mantuvo
(pasado) habitos(pasado)

REGISTRO DE DATOS

4. FUNCION OCUPACIONAL TOTALMENTE COMPETENTE
3. FUNCION OCUPACIONAL BUENA, APROPIADA Y SATIDFACTORIA

Acepta
responsabilidades

Espera exito

Encontro sentido o
satisfaccion en su vida

Se sintio efectivo en el
pasado

Cubre los estandares de
desenvolvimiento
personal

Trabaja hacia metas

Logro
satisfaccion(pasado)

Valora habilidades y
limitaciones

Hizo elecciones
ocupacionales

Organiza su tiempo para
cumplir
responsabilidades

Tiene compromisos y
valores

Participa en intereses



ESCALA DE AMBIENTE DE COMPORTAMIENTO OCUPACIONAL

Formas ocupacionales
de vida en el hogar

v

Espacios fisicos,objetos
y recursos en la vida
hogarefia

Formas ocupacionales
del rol principal
productivo

v

Espacios fisicos,objetos
y recursos en el rol
productivo

COMPONENTE PSICOLOGICO

COMPONENTE SOCIAL

COMPONENTE MANEJO DE SI MISMO

EIMPLICACIONES DE LA HISTORIA DE VIDA

PRESENTE

PASADO

FUTURO

GUARDAR

Formas ocupacionales
de diversion

v

Espacios fisicos,objetos
y recursos en los
ambientes de diversion

Grupo social en la vida
hogarefia

CONCEPTO OCUPACIONAL

PERFIL NARRATIVO

Grupo social del
principio rol productivo

107

Grupo social de
diversion

Figura 43. Modulo del terapeuta, formulario agregar historia terapeuta. Fuente: Elaboracion propia.



108

3.1.5. Fase de generacion de pruebas.

3.1.5.1. Pruebas de software. Con el fin de determinar si el software cumple
completamente con los requisitos que se plantearon en la etapa inicial del desarrollo se

aplicaron unas pruebas cuyo informe se presenta a continuacion.

Tabla 40.

Resultados de las pruebas funcionales aplicadas al login del software.

# PRUEBA RESULTADO
1 | Ingresar con usuario y clave incorrectos Correcto
2 | Ingresar con usuario y clave correctos No reconocia mayusculas y

minusculas./ Corregido
3 | Ingresar con solo clave Correcto

4 | Ingresar con solo usuario Correcto

Nota: Elaboracion propia

Tabla 41

Resultados de las pruebas funcionales aplicadas al médulo administrador

# PRUEBA RESULTADO

1 | Listar empleados Correcto

2 | Actualizar datos empleados No actualiza datos que
contengan comillas simples.
/Corregido.

3 | Mostrar consecutivo de acceso empleados Correcto

4 | Asignar estado de acceso empleado Correcto




10

11

12

Actualizar datos personales

Genera informe de empleados

Generar informe de pacientes

Generar informe acceso empleados

Nota: Elaboracion propia.

Tabla 42.
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No actualiza datos que
contengan comillas simples.
/Corregido.

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra i,
comas, tildes. /Corregido

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi,
comas, tildes. /Corregido

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra i,
comas, tildes. /Corregido.

Resultados de las pruebas funcionales aplicadas al médulo auxiliar

#

PRUEBA

RESULTADO

1

Insertar nuevo paciente

Listar pacientes creados

Modificar pacientes

No inserta datos que
contengan comillas simples.
/Corregido.

No existen restricciones en las
cajas de texto. /Corregido.

No lista pacientes con datos
que contengan caracteres
especiales como fi, comas,
tildes. /Corregido.

No Modifica pacientes con
datos que contengan
caracteres especiales como fi,
comas, tildes. /Corregido

No modifica datos con
comillas simples. /Corregido.
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4 | Insertar nuevo empleado No inserta datos que
contengan comillas simples.
/Corregido.

No existen restricciones en las
cajas de texto. /Corregido.

5 | Listar empleados creados No listar pacientes con datos
que contengan caracteres
especiales como fi, comas,
tildes. /Corregido.

6 | Modificar empleados No Modifica pacientes con
datos que contengan
caracteres especiales como fi,
comas, tildes. /Corregido

No modifica datos con
comillas simples. /Corregido.

7 | Generar PDF empleados registrados No muestra datos en el PDF
que contenga la letra i,
comas, tildes. /Corregido.

8 | Generar PDF pacientes registrados No muestra datos en el PDF
que contenga la letra i,
comas, tildes. /Corregido.

9 | Actualizar datos personales Correcto: bloquear las
comillas simples, recibe
cualquier otro caracter

No modifica datos con
comillas simples. /Corregido

Nota: Elaboracion propia



Tabla 43
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Resultados de las pruebas funcionales aplicadas al médulo médico

#

PRUEBA

RESULTADO

1

2

10

11

12

Listar pacientes

Insertar una nueva historia clinica.

Listar historias clinica creadas

Modificar historias clinicas.

Listar paciente-historia

Generar PDF de historia clinica paciente.

Insertar nuevo seguimientos

Listar seguimientos creados.

Modificar seguimientos.

Generar PDF historias clinicas existentes.

Generar PDF seguimientos existentes

Actualizar sus datos personales.

Correcto

No inserta datos que
contengan comillas simples.
/Corregido.

Correcto

No modifica historias con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

Correcto

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra i, comas
o tildes. /Corregido

No muestra datos en el PDF
que contengan comillas
simples. /Corregido

No inserta datos con datos que
contengan comillas simples.
/Corregido

Correcto

No modifica seguimientos con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No actualiza datos que
contenga la letra fi, comas o



Nota: Elaboracién propia

Tabla 44

112

tildes. /Corregido.

Resultados de las pruebas funcionales aplicadas al mddulo psiquiatra

# PRUEBA RESULTADO

1 | Listar pacientes Correcto

2 | Insertar una nueva historia clinica. No inserta datos que
contengan comillas simples.
/Corregido.

3 | Listar historias clinica creadas Correcto

Modificar historias clinicas.

Listar paciente-historia

Generar PDF de historia clinica paciente.

Insertar nuevo seguimientos

Listar seguimientos creados.

Modificar seguimientos.

No modifica historias con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

Correcto

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido

No muestra datos en el PDF
que contengan comillas
simples. /Corregido

No inserta datos con datos que
contengan comillas simples.
/Corregido

Correcto

No modifica seguimientos con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido



10

11

12

Generar PDF historias clinicas existentes.

Generar PDF seguimientos existentes

Actualizar sus datos personales.

Nota: Elaboracién propia

Tabla 45
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No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No actualiza datos que
contenga la letra fi, comas o
tildes. /Corregido.

Resultados de las pruebas funcionales aplicadas al médulo psicélogo

# PRUEBA RESULTADO

1 | Listar pacientes Correcto

2 | Insertar una nueva historia clinica. No inserta datos que
contengan comillas simples.
/Corregido.

3 | Listar historias clinica creadas Correcto

4 | Modificar historias clinicas. No modifica historias con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

5 | Listar paciente-historia Correcto

6 | Generar PDF de historia clinica paciente. No muestra datos en el PDF

Insertar nuevo seguimientos

que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido

No muestra datos en el PDF
que contengan comillas
simples. /Corregido

No inserta datos con datos que
contengan comillas simples.



10

11

12

Listar seguimientos creados.

Modificar seguimientos.

Generar PDF historias clinicas existentes.

Generar PDF seguimientos existentes

Actualizar sus datos personales.

Nota: Elaboracion propia

Tabla 46.
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/Corregido
Correcto

No modifica seguimientos con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No actualiza datos que
contenga la letra fi, comas o
tildes. /Corregido.

Resultados de las pruebas funcionales aplicadas al médulo trabajador social.

# PRUEBA RESULTADO

1 | Listar pacientes Correcto

2 | Insertar una nueva historia clinica. No inserta datos que
contengan comillas simples.
/Corregido.

3 | Listar historias clinica creadas Correcto

4 | Modificar historias clinicas. No modifica historias con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

5 | Listar paciente-historia Correcto

6 | Generar PDF de historia clinica paciente. No muestra datos en el PDF

que contenga la letra ii, comas



10

11

12

Insertar nuevo seguimientos

Listar seguimientos creados.

Modificar seguimientos.

Generar PDF historias clinicas existentes.

Generar PDF seguimientos existentes

Actualizar sus datos personales.

Nota Fuente: Elaboracion propia
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o tildes. /Corregido

No muestra datos en el PDF
que contengan comillas
simples. /Corregido

No inserta datos con datos que
contengan comillas simples.
/Corregido

Correcto

No modifica seguimientos con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No actualiza datos que
contenga la letra ii, comas o
tildes. /Corregido.

Resultados de las pruebas funcionales aplicadas al médulo nutricionista

# PRUEBA RESULTADO
1 | Listar pacientes Correcto
2 | Insertar una nueva historia clinica. No inserta datos que

contengan comillas simples.
/Corregido.



3 | Listar historias clinica creadas

4 | Modificar historias clinicas.

5 | Listar paciente-historia

6 | Generar PDF de historia clinica paciente.

Insertar nuevo seguimientos

8 | Listar seguimientos creados.

9 | Modificar seguimientos.

10 | Generar PDF historias clinicas existentes.

11 | Generar PDF seguimientos existentes

12 | Actualizar sus datos personales.

Nota: Elaboracion propia
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Correcto

No modifica historias con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

Correcto

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido

No muestra datos en el PDF
que contengan comillas
simples. /Corregido

No inserta datos con datos que
contengan comillas simples.
/Corregido

Correcto

No modifica seguimientos con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No actualiza datos que
contenga la letra i, comas o
tildes. /Corregido.
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Resultados de las pruebas funcionales aplicadas al mddulo terapeuta

#

PRUEBA

RESULTADO

1

2

10

11

12

Listar pacientes

Insertar una nueva historia clinica.

Listar historias clinica creadas

Modificar historias clinicas.

Listar paciente-historia

Generar PDF de historia clinica paciente.

Insertar nuevo seguimientos

Listar seguimientos creados.

Modificar seguimientos.

Generar PDF historias clinicas existentes.

Generar PDF seguimientos existentes

Actualizar sus datos personales.

Correcto

No inserta datos que
contengan comillas simples.
/Corregido.

Correcto

No modifica historias con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

Correcto

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra i, comas
o tildes. /Corregido

No muestra datos en el PDF
que contengan comillas
simples. /Corregido

No inserta datos con datos que
contengan comillas simples.
/Corregido

Correcto

No modifica seguimientos con
datos que contengan comillas
simples. / Corregido

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No muestra datos en el PDF
que contenga la letra fi, comas
o tildes. /Corregido.

No actualiza datos que
contenga la letra fi, comas o
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tildes. /Corregido.

Nota: Elaboracién propia
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Capitulo 4. Diagnostico final

El software “Centro de Atencion mi Renacer” actualmente se encuentra en estado
terminado con sus funcionalidades desarrolladas y probadas completamente, el software se
socializ6 con el Jefe encargado del proyecto y aprobé sus funcionalidades, disefio y
usabilidad quedando con esto concluida la pasantia realizada en el Centro de Atencion Mi
Renacer Ocafia. Durante el tiempo de trabajo en la empresa me fue posible aplicar a un
problema real los conocimientos adquiridos como estudiante de ingenieria de sistemas y
aplicar soluciones eficientes y eficaces a los problemas presentados, aportdndome esto
habilidades y destrezas necesarias para mi vida laboral, concluyendo con un software
funcional que cumple con los requerimientos necesarios para suplir las necesidades del
centro. Es de importante resaltar con esta pasantia se logro realizar la extension social por
parte de la universidad como aporte al desarrollo tecnoldgico de una empresa naciente en
la ciudad de Ocana. La plataforma fue desarrolla bajo una tecnologia cliente servidor
implementando disefios modernos, cumpliendo con estandares internacionales soportados
por framework para el desarrollo web como Boostrap y jquery. Uno de los principales
objetivos de este desarrollo fue lograr obtener todos los requerimientos especificos del

centro mi renacer para la gestion de los procesos de las enfermedades crénicas.
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Capitulo 5. Conclusiones

Con el desarrollo del sistema para el centro Mi renacer se pudo realizar la
recoleccién de informacién basandonos en técnicas como entrevistas y encuestas para dar
soporte al levantamiento de los requisitos funcionales y no funcionales, logrando plasmar
los necesidades de cada uno de los actores involucrados en el registro y seguimiento de

enfermedades cronicas como la drogadiccion y alcoholismo .

Se logra realizar un disefio con un enfoque minimalista, responsive que permitiera
tener interfaces graficas amigables con un grado de usabilidad acorde a las nuevas
tecnologias ,como ejemplo, adaptabilidad a cualquier pantalla o dispositivo sobre el cual se
quiera acceder la aplicacion. La interfaces graficas fueron programadas con técnicas que
nos permiten buscar y recargar informacion de una manera facil e intuitiva, buscando
satisfacer los usuarios en el cumplimiento de los procesos de negocio asignados de

acuerdo a los roles establecidos dentro del sistema.

En el disefio y desarrollo del proyecto se utiliz6 el patron de disefio modelo visto
controlador, el cual busco tener una aplicacién con un grado de escalabilidad para
versiones futuras, utilizando el paradigma de programacién orientado a objetos e cual nos

da una mayor robustez y confiabilidad en la construccion de software.

Dicho proyecto permitié poner en practica todos los conocimientos adquiridos dentro
de la carrera de ingenieria de sistemas ,tales como metodologia de desarrollo de software,

base de datos, redes de computadores, administracion de servidores y programacion web.
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Capitulo 6. Recomendaciones

Teniendo en cuenta todas las actividades que se llevaron a cabo con el disefio e
implementacion del software, podemos decir que el sistema puede tener mayor potencial
ampliando sus modulos y agregando més funcionalidades ya que con el tiempo la

informacion ira creciendo.

Como el proyecto fue disefiado bajo el patron de disefio modelo vista controlador el
cual permitio dividirlo en capaz, este nos permitira un crecimiento en funcionalidades de
forma organizada, lo cual es de resaltar y de recomendar a futuros proyectos las ventajas

que tiene realizar software basados en patrones de disefio.

Se recomienda al centro Mi renacer colocar aprovechar la tecnologia con la que se
desarrollé el proyecto y alojarlo en la nube de tal manera poder tener informacion

disponible a cualquier hora y lugar.
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