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Capitulo 1. INTRODUCCION

En este capitulo de introduccién, se hace una breve descripcién del proyecto que se va a
realizar, la motivacion que ha llevado a su desarrollo y los objetivos que se pretende conseguir
con su realizacién. Ademas se indicara la estructura de este documento y los capitulos de los

que consta.

1.1. Introduccién

El presente proyecto comprende el andlisis, disefio e implementacién de una herramienta que
permita la aplicacion de técnicas de rehabilitacion en pacientes cuyas enfermedades afectan a

sus habilidades cognitivas como la memoria, el lenguaje o la atencion entre otras.

La herramienta, permitira a los profesionales encargados de este tipo de rehabilitacion, realizar
diferentes tipos de pruebas, consultar datos sobre los pacientes y obtener informes con los

resultados de las sesiones de rehabilitacion realizadas a cada uno de ellos.

La principal ventaja de este tipo de herramienta es la digitalizacion y posterior almacenamiento

de todas las pruebas realizadas, asi como el facil acceso a los resultados de las mismas.

Para el desarrollo de esta aplicacién, se han seleccionado diferentes pruebas realizadas
habitualmente en el proceso de rehabilitacién de las habilidades cognitivas en determinados
pacientes. En concreto, la aplicacién permitira la realizacion de cuatro pruebas distintas de
rehabilitacion cognitiva. Un ejercicio de orientacion temporal, un ejercicio de pensamiento

abstracto, un ejercicio de agrupacion de palabras y un ejercicio de razonamiento ldgico.

En el desarrollo del proyecto, se estudiaran tecnologias digitales de interaccién psicologica, asi
como las tecnologias disponibles en la actualidad para el desarrollo de este tipo de
herramientas, tanto para la implementacion del interfaz del sistema, como para la gestién de

los datos y su almacenamiento.

El sistema realizara una sencilla instalacién, en la que se integraran todos los requisitos
necesarios para su funcionamiento, y tendra una interfaz intuitiva y amigable, con lo que se
facilita el uso por parte de personal no especializado, asi como la interaccion de los pacientes

con el mismo.
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1.2. Motivacion

Actualmente, las tecnologias de la informacién estan presentes en todos o casi todos los
ambitos de la vida y de la sociedad. La digitalizacion de herramientas para el tratamiento de
enfermedades es cada vez mayor y el desarrollo de aplicaciones que faciliten las tareas de

reconocimiento y rehabilitacién de enfermedades psicolégicas es una necesidad.

A menudo, los profesionales encargados de la rehabilitacién de enfermedades psicol6gicas, y
problemas derivados de dafios cerebrales, necesitan plantear a los pacientes diversas pruebas
con las que evaluar la gravedad del problema y estimular las habilidades cognitivas de los
mismos. Las tecnologias de la informacion, permiten agrupar estas herramientas en una misma

aplicacion, con la que los pacientes interactuaran de manera sencilla y efectiva.

A pesar de los estudios realizados sobre los procesos de rehabilitacién cognitiva, existen
motivos que dificultan la realizacion de programas adecuados de psicoestimulacion. La
dedicacion de tiempo y la formacidn necesaria de los terapeutas es muy elevada, y esto implica

un gran coste.

El tener reunidas en una misma aplicacion las herramientas de rehabilitacion, ayudara a la
realizacion de las pruebas por parte de estos profesionales, a la vez que les permitira visualizar

y gestionar la informacion referente a los resultados obtenidos de forma rapida y sencilla.

El proyecto realizado, pretende ser un apoyo a la realizaciobn de estas pruebas de
rehabilitacién, sin el animo de sustituir completamente a pruebas clasicas utilizadas por
personas especializadas en el tratamiento de problemas cognitivos. Sin embargo, si permitira la
gestion y almacenamiento, tanto de las pruebas realizadas a través de la aplicacion, como de

pruebas realizadas al margen de la misma.

Por otra parte, la ayuda que esta aplicacion proporcionara para la visualizacion de los
resultados de las pruebas y de los datos de los pacientes es, sin duda, una de las mayores
ventajas que presenta este tipo de sistemas, ya que permite obtener, de forma resumida y

esquematica, la situacion y evolucion de cada uno de los casos en los que se trabaja.
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1.3. Objetivos

El objetivo principal de este proyecto, es el de proporcionar una ayuda a todos los
profesionales que trabajan en la rehabilitacion de habilidades cognitivas en pacientes con

dafios cerebrales o problemas derivados de los mismos.

Se pretende dotar a las personas encargadas de la rehabilitacién de este tipo de pacientes, de
una herramienta con la que poder realizar pruebas de estimulacion de las habilidades
cognitivas, y con la que los pacientes puedan interactuar, con una intervencion minima del

profesional.

Ademas, se pretende proporcionar una herramienta de gestion y consulta de los datos de los
pacientes, sus sesiones de rehabilitacién y la evolucién consiguiente. De esta forma, se
dispondra, en una sola aplicacién, de las herramientas necesarias para realizar pruebas,

consultar, almacenar y obtener datos detallados de cada uno de los pacientes.

Por otra parte, al ser un entorno totalmente intuitivo, no seran necesarios conocimientos
técnicos para la utilizacion del mismo. Mediante una sencilla instalacion del sistema, se
dispondra tanto de la aplicacion como de la base de datos en la que se almacenara la

informacidon de pruebas cognitivas, terapeutas y responsables.
Las funciones basicas de las que dispondra la aplicacion seran las siguientes:

¢ Alta de datos de nuevos pacientes.

¢ Alta de nuevos terapeutas.

¢ Eliminacién de datos de terapeutas.

¢ Asignacion de pacientes a terapeutas.

¢ Eliminacién de datos de pacientes existentes.

¢ Realizacion de distintos tipos de pruebas cognitivas.

e Consulta de datos de pacientes.

¢ Obtencion de informes de resultados por paciente.

¢ Obtencion de informes de resultados por prueba.

¢ Envio de email con los resultados de las pruebas cognitivas.
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1.4. Estructura del proyecto

Como se ha comentado anteriormente, este proyecto describe el analisis, disefio y posterior
implementacién de una herramienta que permite la realizacion de pruebas de rehabilitacién

cognitiva.

La documentacién de este proyecto se divide en seis capitulos principales, que se describen a

continuacion.

En el primer capitulo de “Introduccion”, se hace una introduccion al proyecto, explicando

brevemente los objetivos del proyecto y la motivacion que ha llevado al desarrollo del mismo.

En el segundo capitulo “Estado de la cuestion” se hace una breve introduccion al proceso de
deterioro cognitivo, una descripcion de las herramientas de rehabilitacion cognitiva, las
tecnologias digitales de interaccidén psicolégica y la situacion actual de las aplicaciones
disponibles actualmente para la realizacion de pruebas de rehabilitaciéon de habilidades

cognitivas.

El tercer capitulo “Metodologia”, describe la metodologia seguida para el desarrollo de la
aplicacion, asi como las distintas plataformas implicadas tanto en el analisis como en el disefio

e implementacion de la herramienta.

En el cuarto capitulo “Especificacion de Requisitos”, se analizan tanto los requisitos funcionales
como los requisitos no funcionales que debera cumplir la aplicacion desarrollada. Ademas, se

especificaran los roles de usuario que interactuaran con el sistema.

El quinto capitulo “Andlisis del sistema” comprende el andlisis de la aplicacion utilizando la
metodologia y el proceso de desarrollo seleccionado, que incluira los diferentes diagramas

utilizados para completar un analisis correcto del sistema.

El quinto capitulo “Disefio del sistema” comprende tanto el disefio de la aplicacién en si como el
disefio, ldgico y fisico de la base de datos. Ademas, incluye el disefio de interfaz de usuario,

mostrando las partes de las que constara.

El sexto capitulo “Implementacién y Pruebas” describe aspectos de implementaciéon de la
aplicacion, organizacién en el entorno de desarrollo, y elementos adicionales utilizados.
Ademas, se hara un resumen de las diferentes pruebas realizadas al finalizar el desarrollo del

prototipo.

Por ultimo, el capitulo ocho “Planificacion y costes” describe la planificacion del proyecto,
describiendo el tiempo estimado para cada fase, y el tiempo real utilizado al finalizar el
desarrollo del sistema. Ademas, incluye un andlisis de costes, que incluira tanto los materiales

y software necesario, como el coste de personal involucrado en el desarrollo de esta aplicacion.
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Capitulo 2. ESTADO DE LA CUESTION

En este capitulo, se explicara brevemente en que consiste el proceso de deterioro cognitivo, el
estado en el que se encuentran las diferentes herramientas de rehabilitacion cognitiva y las
técnicas digitales de interaccion psicoldgica, con el objetivo de que el lector se familiarice con el
contexto en el que se ha desarrollado la aplicacién objeto del proyecto. Aunque el tema del
proyecto es el desarrollo de software, conviene hacer una breve descripcion del tema para el
gue se realizara dicho software.

2.1. El deterioro cognitivo

Aunque el concepto de deterioro cognitivo’ es un concepto mal delimitado y poco
consensuado, se puede definir como una disminucién del rendimiento de, al menos, una de las
capacidades mentales o intelectivas siguientes: memoria, orientacion, pensamiento abstracto,

lenguaje, capacidad de juicio y razonamiento.

Ademas de la edad, son mudltiples las causas desencadenantes de un deterioro cognitivo:
depresion, ictus, alcoholismo, dafio cerebral traumatico, cirugia cerebral, demencia, etc. Entre
los sintomas mas frecuentes figuran actos como repetir las preguntas, desorientarse en lugares
conocidos, experimentar desorientacion temporal (no saber en qué afio, dia 0 mes estamos);

manifiesta dificultad para aprender cosas nuevas, etc.

En cuanto a la clasificacion o distintos grados de deterioro cognitivo, se pueden considerar los

siguientes:

e Trastorno de la memoria asociado a la edad: Se refiere a cambios de la memoria de
fijacién, en comparacion con sujetos jovenes. Se vinculan por lo tanto fundamentalmente
a la edad. El sujeto es absolutamente autosuficiente, no tiene alteraciones suficientes
para que pueda considerarse portador de deterioro. Se trata de cambios propios del

envejecimiento normal.

e Deterioro cognitivo leve: En este caso ya hay nivel de deterioro en la memoria, pero
no suficiente para ser considerado propio de demencia [1,7], porque las funciones
cognitivas globales se preservan. Este grado es motivo de profundo estudio en la
actualidad. Un 10-15% de pacientes de este grupo evolucionan anualmente a la

demencia.

e Demencia o0 deterioro cognitivo demencial: El deterioro estd en niveles de
demencia, y esta puede a su vez clasificarse en distintos grados que veremos a

continuacion.

! Brain Injury Association of America. http://biausa.org/
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Como se ha comentado, la demencia o deterioro cognitivo demencial, tiene también distintos

grados o tipos, que se enumeran a continuacion.

e Demencia tipo Alzheimer [2]: El inicio es gradual e implica un deterioro cognoscitivo
continuo. Debido a la dificultad de obtener pruebas patoldgicas directas de su presencia,

el diagnéstico solo se establecerd tras haber descartado otras causas de demencias.

e Demencia Vascular: Debe haber demostracion de una enfermedad cerebrovascular
multiple que sea la que provoque un patrén sintomatico de demencia. Suele ser mas
frecuente en hombres, especialmente en hipertensos o con factores de riesgo
cardiovascular.

e Demencia debido a otras enfermedades médicas: Debida a enfermedad por HIV, a
traumatismo craneal, a enfermedad de Parkinson, a enfermedad de Huntington, a
enfermedad de Pick', a enfermedad de Creutzfeldt-Jakob® y otras enfermedades

médicas.

e Demencia persistente inducida por sustancias: La demencia persistente inducida
por sustancias no se diagnostica si los sintomas se presentan a continuacién de una
intoxicacion o abstinencia de sustancias, o si aparecen exclusivamente en el transcurso

de un delirium.

2.2. Herramientas de rehabilitacién cognitiva

La Rehabilitacion Cognitiva es una intervencion dirigida a pacientes con enfermedades
cerebrales no progresivas, mientras que en el caso de las demencias caracterizadas por la
progresion e irreversibilidad de los sintomas se trata de un tipo de intervencién continua cuyo

objetivo es ralentizar el deterioro del individuo.

En todos los casos las expectativas deberan ajustarse a las posibilidades de cada paciente

para evitar la frustracion del paciente, la familia y el mismo terapeuta.

Las herramientas de rehabilitacion cognitiva o rehabilitacion neuropsicol6gica, pretenden
mejorar las capacidades cognitivas del paciente, con el fin de incrementar el nivel de
funcionamiento cognitivo del mismo. Para ello, se tratan y evallan aspectos como la atencion,

la percepcién, la orientacion temporal y espacial, el lenguaje, etc.

Las técnicas de rehabilitacion cognitiva se pueden dividir en tres fases:

! Forma rara y permanente de demencia similar al mal de Alzheimer, excepto que tiende a afectar Unicamente ciertas
areas del cerebro. Grossman M. Frontotemporal dementia: a review. J Intl Neuropsychol Soc. 2002;8:566-583

? Es una forma de dafio cerebral que causa una disminucion rapida de la funcion mental y del movimiento. Llewelyn
CA, Hewitt PE, et al. Possible transmission of variant Creutzfeldt-Jakob disease by blood transfusion. Lancet
2004;363:417-421.
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e Restauraciéon: Consiste en la estimulacion y mejora de las funciones cognitivas

alteradas. En este tipo de técnica se basa la aplicacion objeto de este proyecto.

e Compensacion: Asumiendo que la funcién alterada no se puede restaurar, se intenta

potenciar el uso de mecanismos alternativos.

e Sustitucion: Ensefiar al paciente diferentes estrategias que ayuden a minimizar los
problemas resultantes de las disfunciones cognitivas.

En la Figura 2.1, se puede observar un esquema del proceso de rehabilitacion cognitiva [6].

PACIENTE CON DANC CEREBRAL ADQUIRIDO
(Dafocerebral traumatico, demencia,
atague cersbrovascular [stroke])

4 \

EVALUACION DE LA SITUACION COGNITIVA
Testado neuropsicoldgice con orientacion a la
rehabilitacion

ESTABLECIMIENTO
DE COMPROMISOS

EVALUACION DE LA SITUACION - DE ACUERDO A
EMOCIONAL METAS

¥

EVALUACION DEL MEDIC:
Exigencias acfuales
* Exigencias futuras

| FAMILIA | —-

MOTIVACION DEL q

PACIENTE

v

PROCESO DE REHABILITACION ||

MODIFICACIONES
AMBIENTALES

ESTRATEGIAS *
COMPEMNSATORIAS

INTERVEMCIOMES DIRECTAS
SOBRE LA/ FUNCION/ES
COMPROMETIDAS

Figura 2.1. Proceso de rehabilitacion cognitiva (Fuente: Revista Médica de Uruguay 2001; 17: 133-139)
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Para comprender un poco mejor algunas de las técnicas de restauracion de las habilidades

cognitivas, se exponen a continuacién una serie figuras que representan algunas de las

pruebas a las que se somete a los pacientes en rehabilitacion.

La Figura 2.2 muestra una prueba de rehabilitacion cognitiva centrada en la atencién.

ATENCION

o Debemos trazar un circulo alrededor de la letra que se nombre,
explorando cada linea:

+ Traza un circulo alrededor de la letra "P".

¢ Traza un circulo alrededor de la letra "R".

* Traza un circulo alrededor de la letra "M".

M N
I K
M A

=
>
=
[42]
=
m

Figura 2.2 Prueba de atencion

A B S
D E F
L R

B
V] X

M

La Figura 2.3 muestra una prueba de rehabilitacion cognitiva centrada en la orientacién

temporal.
ORIENTACION TEMPORAL
OBJETIVO ESTRATEGIA MATERIA
ORIENTACION Ordenar los dias de la semana en Cartulina nomhbres
TIEMPO relacion al lugar numérico que ocupa. |Cartulina nimerg.

Relacionar los meses del afio de
acuerdo a una relacion ndmera.

Cartulina nombre.
Cartulina nimero.

Relacionar dias de la semana y meses
del afio con su posicion numero.

Orden verbal, por ejemplo, ¢ Cual esel
segundo dia ds la semana®? ¢ Cual es
el tercer mes del afio?

Relacionar los meses del afio con las
estaciones.

Figura 2.3 Prueba de orientacion temporal
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La Figura 2.4 muestra una prueba de rehabilitacién cognitiva centrada en el razonamiento.

RAZONAMIENTO

Coloca este grupo de palabras en funcion de un critero

escogido.

Dedo Corpino Cobre
Falda Manzana Oreja
Pantalon Sierra Hierro
Melocotdn Tenazas Pifia
Mariz Azadaon Miquel
Albaricoque Ojo Plata
Corbata Hacha

Ejemplo: (CRITERIO)

Ropa Utiles Metales Frutas Organos
{Partes del Cuerpo)

Figura 2.4 Prueba de razonamiento

2.3. Tecnologias digitales de interaccion psicolégica

La evolucién de las tecnologias de la informacion, ha permitido el desarrollo de multitud de
aplicaciones que permiten estimular y ejercitar las distintas capacidades cognitivas
potencialmente dafiadas o deterioradas en el paciente como la atencién, la memoria, la

orientacion o funciones visio espaciales entre otras.

Estas aplicaciones, utilizan formatos de estimulacién atractivo y presentan, a su vez,
instrucciones para realizar las tareas en un formato auditivo o mediante mensajes escritos en

pantalla. Esto hace que su uso sea sencillo y accesible para los pacientes.

El terapeuta puede manipular este tipo de programas sin necesidad de tener conocimientos
técnicos de informatica y su tarea cosiste en prefijar los médulos cognitivos que se desea que

el paciente entrene.

A continuacion se presentan brevemente alguna de las soluciones tecnoldgicas que

actualmente existen para la rehabilitacion de pacientes con deterioro cognitivo.
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e RehaCom®: Software desarrollado en Alemania preparado para la rehabilitacion de
déficits cognitivos de personas con dafio cerebral. Se centra en la rehabilitacién de la
atencion visual, rapidez perceptiva y la velocidad de ejecucion. Posee varios niveles de
dificultad adaptables a cada paciente. Necesita de un panel con mandos especiales para
la ejecucion de las tareas. La Figura 2.5 muestra un ejemplo de prueba de memoria de la
aplicacion RehaCom.

memaorize
the pictures
very well!

Figura 2.5 Ejemplo de prueba cognitiva de memoria Rehacom

e Smartbrain®: Programa espafiol usado, principalmente, en demencias leves o
moderadas. Su objetivo es potenciar y acelerar los efectos de la psicoestimulacion en el
campo de la enfermedad de Alzheimer. La Figura 2.6 muestra un ejemplo de una prueba

de memoria de la aplicacion Smartbrain.

Smartbra G“.ﬁ ﬁ

volver ayuda

Operario encargado de extinguir los incendios

Persona que vende embutidos y conservas elaboradas con
carne de cerdo

Persona que tiene por oficio cortar y coser vestidos

Persona que interpreta un papel en el teatro, el cine, la radio
o la televisién

Persona que elabora el guidn de un filme o de un programa
de radio o television

Persona que dirige o gobierna maquinas, principalmente de
vapor, gas o electricidad

Figura 2.6 Ejemplo prueba cognitiva de memoria Smartbrain

! Aplicacion Rehacom. http://www.schuhfried.at/es/productos/rehacom.html
2 Aplicaciéon Smartbrain. http://www.smartbrain.net

Fernando Enrique Prieto Martinez -16 -


http://www.schuhfried.at/es/productos/rehacom.html
http://www.smartbrain.net/

Prototipo de gestion de herramientas de rehabilitacién cognitiva

Universidad Carlos Ill de Madrid

e THINKable [3]: Trabaja la atencién visual, la memoria visual y la memoria de

secuencias. Permite la modificacion de algunas variables para el establecimiento de

diferentes niveles de dificultad.

e Gradior': Sistema multimedia de evaluacién y rehabilitacién neuropsicoldgica por

ordenador. No sélo lleva a cabo funciones de rehabilitacion sino que realiza también

funciones de evaluacion neuropsicoldgica. Dispone de un gestor clinico que permite

almacenar la historia clinica y el seguimiento de los tratamientos de rehabilitacion de

cada paciente. La Figura 2.7 muestra la pantalla de seleccion de la prueba a realizar en

el programa Gradior.

Wi Aplicacion de control de tratamientos ¥ sesiones . |EI|1|
Archivo Ver Ejecutar Comunicacion  Ayuda
% Tratamientos ﬂ
IrILL'I'l"|E| =5 I
Gestor de Historias Clinicas
Intraduccidn ] [ %3‘4 > _...I] [ratos generales
[ratos personales Muevo | Asociar | Borrar |G, Como
Cbservacién clinica | [1 TRAUMATISMO CRANEOENCEFALICO_1 ! | + | | | ><.| @l
Medicacién 2 TRAUMATISMO CRANEOEMCEFALICO_2 = T I T I 5 I z I
r—— 3 IEZQUIZ0FRENIA_NivelMedio 1po prusba .| Dur.. | Frec.
al { !
= 4 RETRASOMENTAL_NivelBasico
Gestor de Tratamientos 5RETRASOMENTAL_MivelMedio
i |1||'- TENEIDN MivelB dsico
Tratamiento de rehabilitacién TN|F||A LI
Aspectos a completar A
Seleccitn de prusbas . ‘Wer Caracteristicas Tratamiento —Frecuencia Leyenda
Presentacion de pruebas e B it " Siempre Estabhecl;el arden
== 3 Zescrpcion e prusbas
Chbjetivos GRADIOR. Irjcluye prun_ebas de atencion, percepcin mgnjo_ria con " Frecuente Agrigar y Eliminar
P niveles basicos para personas con demencia inicial W m Fiea
Introduccidn . o i Ean‘biar nivel de prueba
Gestor de Informes
Intraduccidn
Tratamienta, sesiones, pruebas i
TransFerencia .
Figura 2.7 Pantalla de seleccion de pruebas en GRADIOR.
1 .. .
Fundacion Intras. http://www.intras.es/
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Capitulo 3. METODOLOGIA

En este capitulo se presenta la metodologia y las herramientas utilizadas para la
documentacién y el desarrollo de la aplicacién objeto del proyecto, asi como de los entornos
de trabajo utilizados, tanto para el andlisis y disefio de la herramienta, como para su

implementacién, haciendo una descripcion de cada una de ellas.

3.1. El proceso unificado de desarrollo software

Con el objetivo de seguir un estdndar en el andlisis, disefio e implementacién de la
herramienta, se ha decidido seguir el Proceso Unificado [4]. Al ser un proceso adaptable al
contexto y necesidades del sistema, para el presente proyecto se han utilizado Unicamente las
fases e iteraciones esenciales del proceso, y que se veran a continuacién en este mismo

capitulo.

El Proceso Unificado de Desarrollo Software, o llamado simplemente Proceso Unificado
(Unified Process, UP), es un proceso dirigido por los Casos de Uso', centrado en la
arquitectura, iterativo e incremental. Esta basado en componentes y utiliza UML? [5] para
definir los distintos modelos utilizados durante el desarrollo del proceso. En este proceso, se
distinguen cuatro fases fundamentales, dentro de cada una de las cuales se plantean una serie

de flujos de trabajo iterativos que permiten la evolucion del proyecto de forma incremental.

Como puede verse en la Figura 3.1, los casos de uso constituyen un elemento integrador y una

guia del trabajo.

Capturar, definir y

Requisitos validar los casos de uso

Analisis & Disefio

Realizar los

casos de uso

Implementacion

Pruebas verificar que se satisfacen los

casos de uso

Figura 3.1. Integracién de flujos de trabajo mediante casos de uso (Fuente: https://pid.dsic.upv.es )

! Definicion de Jacobson 1992. <<Forma, patrén o ejemplo concreto de utilizacion, un escenario que comienza con
algun usuario del sistema que inicia alguna transicion o secuencia de eventos interrelacionados>>
2 Especificacion Oficial UML._http://www.omg.org/technology/documents/formal/uml.htm
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Por las caracteristicas y extension de este proyecto, se ha adaptado el Proceso Unificado para
cubrir las necesidades y las expectativas explicadas en capitulos anteriores. Esto implica que el
proceso, se centrara en las fases de elaboracién y construccion, y dentro de ellas, los flujos de
trabajo de requisitos, analisis y disefio para la fase de elaboracién, y la implementacién y
pruebas para la fase de construccion. Estos flujos de trabajo e iteraciones, se pueden observar
en la Figura 3.2, que muestra las distintas fases que constituyen el proceso unificado, y la

Figura 3.3 que muestra, de forma mas clara, una iteracion del proceso.

Fases
Flujos de trabajo
fundamentales Inicio | Elaboracion H Construccion E{Transi{:if:-rq
Requisitos
Analisis
Disefio

Implementacion

N ..

Prueba

w2 .|

Iteraciones

Figura 3.2 Fases y flujos de trabajo fundamentales del UP (Fuente: Jacaboson, I., Booch, G., Rumbaugh
J., El Proceso Unificado de Desarrollo de Software, 2000)

Incluye ademas:

« La planificacion de la iteracion
* El analisis de la iteracion
= Actividades especificas

Requisitos|

~

7 Analisis
! \\\“
+
H ’ﬂ B -
Y S Diseno \
l‘ Il
r e
; o ad Implemen- ~.
ll' ’t’ ’1” taciérl

i < i -

K o T e Prueba e
/ o . i ntegracion
+ S - Pl
; # ST e e »

-
i
-
-
-

Una iteracion

- -
- ———
- pp—_
e
AT

Figura 3.3 Iteracién en el UP (Fuente: https://pid.dsic.upv.es)
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Se podria pensar que el presente proyecto se adapta, por el hecho de que exista una sola
iteracién, a un proceso de desarrollo en cascada. Sin embargo, el desarrollo en cascada, se
puede considerar como una idealizacion que no se cumple en la realidad. Por ello, y por el
hecho de que el presente proyecto cumple las caracteristicas descritas anteriormente; dirigido
por los casos de uso, centrado en la arquitectura, iterativo e incremental, este proyecto
representa una adaptacion del Proceso Unificado, el cual se ajusta méas a la realidad de los
procesos de desarrollo software. A pesar de todo, hubiese sido interesante poder haber

seguido una implementacion real de este proceso de desarrollo.

A continuacién se explica brevemente en que consiste cada una de las fases del proceso

aplicadas al desarrollo tratado en este proyecto:

e Inicio: En la fase de inicio se establece una vision del proyecto y su alcance. En
aplicaciones de ambito industrial o empresarial, la planificacién del proyecto incluye los
criterios de éxito, la evaluacién del riesgo, las estimaciones de recursos que se
necesitaran y un plan de fases que muestre la planificacion de los hitos principales. Sin
embargo, en el presente proyecto, esta fase quedara representada por la estimacion,
tanto temporal como de costes, y que se verd mas adelante en este mismo documento.

e Elaboracion: En esta fase se analiza el dominio del problema, se establece una
arquitectura solida y se desarrolla el plan de proyecto. Ademas, en esta fase, se deben
describir la mayoria de los requisitos del sistema. En el presente proyecto, esta fase

comprendera la especificacion de requisitos, el analisis y el disefio de la aplicacion.

e Construccidn: En esta fase se desarrolla, de forma iterativa e incremental, un
producto completo preparado para la transicién. Esto significa describir los requisitos
restantes, refinando el disefio y completando la implementacién y las pruebas software.
Para la aplicacion desarrollada, esta fase esta basada en la implementaciéon y las

pruebas de la herramienta.

e Transicion: En esta fase se produce el despliegue del software. Una vez que el
sistema ha sido puesto en manos de usuarios finales, a menudo aparecen cuestiones
gue requieren un desarrollo adicional para ajustar el sistema o corregir problemas no
detectados. Esta fase comienza, normalmente, con una version beta del sistema. En
este caso, se omitira esta fase, ya que, en principio no se realizard un despliegue

importante del producto.

Para cada una de las fases anteriormente descritas, se definen una serie de flujos de trabajo
que adquiriran mas o menos importancia en funcion de la fase del proceso en la que nos

encontremos. A continuacion se definen dichos flujos de trabajo:

¢ Requisitos: En este flujo de trabajo se establece qué tiene que hacer exactamente el

sistema que construyamos. En esta linea los requisitos son el contrato que se debe
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cumplir, de modo que los usuarios finales tienen que comprender y aceptar los requisitos

que especifiguemos.

Los requisitos se dividen en dos grupos. Los requisitos funcionales representan la
funcionalidad del sistema. Se modelan mediante diagramas de Casos de Uso. Los
requisitos no funcionales representan aquellos atributos que debe exhibir el sistema,
pero que no son una funcionalidad especifica. Por ejemplo requisitos de facilidad de uso,
fiabilidad, eficiencia, etc. En el presente proyecto, se vera reflejado en el capitulo cuatro

“Especificacion de requisitos”.

e Analisis y Disefio: El objetivo de este flujo es traducir los requisitos a una

especificacion que describe como implementar el sistema.

El analisis se centra en obtener una vision del sistema basada en los requisitos
funcionales, mientras que el disefio es un refinamiento del andlisis que tiene en cuenta

los requisitos no funcionales y como el sistema cumple sus objetivos.

Ademas, se ha de definir la arquitectura del sistema, identificar clases de analisis y
realizar el disefio logico y fisico de la base de datos, si la herramienta la usa, obteniendo
asi un modelo de datos.

Como resultado de este flujo de trabajo obtendremos, ademas de los modelos
mencionados anteriormente, un modelo de disefio consistente en la colaboracién entre

las clases.

La fase de andlisis se vera reflejada en el capitulo cinco “Andlisis”, mientras que el

disefio puede verse en el capitulo seis “Disefio”.

e Implementacién: En este flujo de trabajo se implementan las clases y los objetos
definidos anteriormente en el disefio. El resultado final de este flujo de trabajo es un

sistema ejecutable.

e Pruebas: Este flujo de trabajo, describe los casos de pruebas, los procedimientos y las
métricas para la evaluacion de defectos. Es el encargado de evaluar la calidad del

sistema que se esta desarrollando.

e Despliegue: El objetivo de este flujo de trabajo es realizar la distribucion del sistema

desarrollado.

3.2. El lenguaje Unificado de Modelado

Como se ha comentado en el punto anterior, el Proceso Unificado utiliza UML para definir los
modelos implicados en el desarrollo del software. Por lo tanto, para la definicién del analisis y el

disefio de la aplicacion objeto del proyecto, se han definido diferentes diagramas UML.
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El Lenguaje Unificado de Modelado (Unified Modeling Language, UML) es un lenguaje
estandar utilizado para visualizar, especificar, construir y documentar los elementos de un

sistema que involucra una gran cantidad de software.

UML es s6lo un lenguaje y por tanto es tan sélo una parte de un método de desarrollo de
software. UML es independiente del proceso, aunque para utilizarlo éptimamente, conviene
usar un proceso dirigido por los casos de uso, centrado en la arquitectura, iterativo e

incremental, como en este caso el Proceso Unificado.

Los diagramas UML se pueden organizar segun el tipo de modelado que reflejan. En la Tabla

3.1 se presenta esta organizacion.

En el caso de este proyecto se han utilizado los diagramas de casos de uso y los diagramas de
actividad para especificar los requisitos del sistema en la fase de analisis, los diagramas de
secuencia para representar la interaccion en la fase de andlisis y el diagrama de clases para la
fase de disefio. Con el objetivo de especificar el resto de diagramas que componen el proceso

unificado de modelado, se presenta la tabla 3.1.

Modelado Diagrama

Modelado de requisitos Diagrama de casos de uso

Diagrama de clases
Modelado estético

Diagrama de objetos

Diagrama de colaboracién
Interaccion

Diagrama de secuencia

Modelado dinamico

Diagrama de estados

Diagrama de actividad

Diagrama de componentes
Modelado fisico

Diagrama de despliegue

Tabla 3.1 Organizacién de diagramas UML

Po

herramienta Rational Rose', que permite modelar los diferentes diagramas necesarios para el

=

ultimo hay que comentar que, para la definicion de los diagramas UML se ha utilizado la

proceso de desarrollo software.

! Pégina oficial IBM Rational Rose. _http://www-01.ibm.com/software/awdtools/developer/rose/
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3.3. La plataforma .NET

Teniendo en cuenta el tipo de aplicacién de que se trata, se utilizara la plataforma .NET' y en
concreto el lenguaje de programacion Visual Basic .NET para la implementacion de la
herramienta. La elecciéon de este lenguaje se debe a diversos motivos; el primero de ellos es su
relativa facilidad en comparacién con otros lenguajes de programaciéon. Por otra parte, lo
intuitivo del entorno Visual Basic Express Edition 2008 que, aunque gratuito, es suficiente para
el desarrollo de esta aplicacién. Por dltimo, conociendo las versiones anteriores de Visual
Basic, y con el objetivo de aprender y adaptar los conocimientos a la plataforma .NET, se ha

decidido elegir este lenguaje para la implementacion.

La plataforma .NET permite desarrollar, de forma rdpida, econdmica, segura y robusta,
aplicaciones software. Ademas, permite una integracion rapida y agil, y el acceso mas simple a

todo tipo de informacién desde cualquier dispositivo.

La amplia biblioteca de clases que presenta esta plataforma, ofrece toda la funcionalidad
necesaria para la programacion gréafica de aplicaciones, acceso a bases de datos y desarrollo
de aplicaciones Web. La Figura 3.4 muestra una representacion general del funcionamiento de
la plataforma .NET.

CH 1 "&"EI.NETW ‘ ik w Eh:herw

L J
| i
[ EcmpilerJ Compiler J Compiler J | Compiler
L —
1

Cede is compiled to a platform-
5 neutral language called MSIL
{Microsoft Intermediate Language}

A platform-specific CLR T compiles the
@ MSIL code to machine readable code to be
- executed on the specific platform
219el1l1eel18181l
|1lelelelleelle

Figura 3.4 Representacion grafica del funcionamiento de .NET

A continuacién se van a describir algunos de los médulos y puntos clave de la plataforma .NET,
que ayudaran a comprender el porque de la seleccién de esta plataforma en el desarrollo de la
presente aplicacion.

! Péagina Microsoft .NET. http://msdn.microsoft.com/en-us/netframework/default.aspx
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e El lenguaje comun de ejecucion (CLR): EI Common Language Runtime (CLR) es el
moédulo principal de la plataforma .NET. Se puede considerar como el corazén de la
plataforma, siendo el encargado de la ejecucion de las aplicaciones desarrolladas sobre
él. Ofrece los servicios necesarios para simplificar el desarrollo y dotar a las aplicaciones
de fiabilidad y seguridad. Las caracteristicas del CLR, de forma muy resumida, son las

siguientes:
= Modelo de programacion consistente y sencillo
= Eliminacion de las DLL
= Ejecucion multiplataforma
= Integracion de lenguajes
= Aislamiento de procesos

Estas caracteristicas del corazén de la plataforma .NET, permitiran que el desarrollo de

la actual aplicacion, sea robusto, eficiente y seguro.

e El lenguaje intermedio de Microsoft (MSIL)': Para conseguir la integracion,
Microsoft ha creado un lenguaje intermedio denominado MSIL. El objetivo es construir
una magquina virtual que consiga traducir el codigo que escribimos a un lenguaje

intermedio comn a todos los lenguajes.

Las principales ventajas del codigo MSIL es que facilita la ejecucion multiplataforma y la
integracion entre lenguajes al ser independiente de la CPU. Sin embargo, dado que las
CPU’s no pueden ejecutar directamente cédigo MSIL, es necesario convertirlo antes al
cédigo nativo de la CPU en la que vayamos a ejecutar nuestra aplicacion. De esto se
encarga un componente del CLR, denominado Compilador JIT (Just in Time). Este
compilador convierte dinamicamente el cédigo MSIL a cddigo nativo segun sea

necesario.

Se podria pensar que el compilador JIT podria disminuir el rendimiento de la aplicacion
compilada al tener que volver a compilar la aplicacion dependiendo de la arquitectura del
procesador. Si bien esto es cierto, comparandolo con arquitecturas similares, como Java,
resulta ser mas eficiente, ya que cada cddigo no es interpretado y compilado al lenguaje
nativo cada vez que se ejecuta, sino que es traducido una Unica vez cuando se llama al

método al que pertenece.

! Microsoft MSDN - MSIL - http://msdn.microsoft.com/es-es/library/c5tkafs1(VS.80).aspx
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e Ensamblados®: Los ensamblados nos permiten el acceso a recursos sin necesidad de
conocer el nombre del fichero en el que se encuentran. Son una agrupacién logica de

uno o mas médulos unidos bajo un nombre comun.

Todos los ensamblados poseen un conjunto de metadatos asociados. Estos metadatos
no son Mas que un conjunto de datos organizados en tablas, que almacenan informacion
sobre los tipos definidos en el médulo. Los metadatos de cada modulo son creados

automaticamente por el compilador al crear un médulo.

Al igual que los metadatos, los ensamblados tienen un conjunto de tablas en las que se
encuentra informacion relativa a las caracteristicas del ensamblado, los archivos que lo

conforman, los tipos que definen, etc.

e Libreria de clases base (BCL)? La Libreria de Clase Base (BCL) es una libreria
incluida en el Framework .NET formada por diversos tipos de datos que permiten
acceder a los servicios ofrecidos por el CLR y a las funcionalidades mas frecuentemente
usadas a la hora de escribir programas. Ademas, a partir de estas clases prefabricadas
el programador puede crear nuevas clases que mediante herencia extiendan su

funcionalidad y se integren a la perfeccion con el resto de clases de la BCL.

Esta libreria esta escrita en MSIL, por lo que puede usarse desde cualquier lenguaje
cuyo compilador genere MSIL. A través de las clases suministradas en ella es posible
desarrollar cualquier tipo de aplicacion, desde las tradicionales aplicaciones de ventanas,
consola o servicio de Windows NT hasta los novedosos servicios Web y paginas ASP
.NET [8]. Es tal la riqueza de servicios que ofrece que incluso es posible crear lenguajes

gue carezcan de libreria de clases propia y solo se basen en la BCL como C# [9].

Dada la amplitud de la BCL, ha sido necesario organizar las clases en ella incluida en
espacios de nombres que agrupen clases con funcionalidades similares. Por ejemplo, los

espacios de nombres més usados son los que se muestran Tabla 3.2.

! Microsoft MSDN — Ensamblados - http://msdn.microsoft.com/es-es/library/hk5f40ct(VS.80).aspx
2 Microsoft MSDN — BCL - http://msdn.microsoft.com/en-us/netframework/aa569603.aspx
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Sxpaie gz Utilidad
nombres
Tipos usados frecuentemente como tipos de datos bésicos, tablas,
System

excepciones, fechas, E/S, etc.

System.Collections

Colecciones de datos de uso coman como pilas, listas, colas, etc.

System.|O

Entrada/ Salida de ficheros.

System.Net

Comunicacion en red.

System.Security

Acceso a la politica de seguridad del CLR.

System.Threading

Manejo de hilos.

System.Winforms

Creacion de interfaces de usuario basado en ventanas.

System.XML

Acceso a datos en formato XML

System.Reflection

Acceso a metadatos que acompafian a los médulos de cédigo.

Tabla 3.2 Espacios de nombres mas utilizados

3.4. La Base de datos

Para la gestion de los datos, se utilizara el sistema gestor de bases de datos Microsoft Access,
ya que la base de datos a la que accedera la aplicacion no tiene una excesiva complejidad ni
un excesivo volumen de usuarios y los recursos necesarios para soportar una base de datos

Access son mucho menores que Oracle o SQL Server.

La plataforma .NET, se adapta perfectamente al trabajo con sistemas gestores de bases de
datos Microsoft como Microsoft SQL Server y Microsoft Access. A pesar de las ventajas que
ofrece Microsoft SQL Server frente a Microsoft Access, se ha considerado que el consumo de
recursos de la maquina seria excesivo para una aplicacibn como la que presenta este

proyecto.
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Capitulo 4. ESPECIFICACION DE REQUISITOS

En este capitulo se muestra la especificacion de requisitos, tanto funcionales como no
funcionales, que debe cumplir la aplicaciéon a desarrollar. Ademas se especificaran los distintos
roles de usuario que van a interactuar con la herramienta. Se hace una especificaciéon textual
inicial de los requisitos, que seran ampliados con el diagrama de casos de uso en la fase de

analisis, descrita en el siguiente capitulo.

4.1. Perspectivas del producto

e Hardware: Debido a las caracteristicas de los pacientes que haran uso del sistema, en
principio, estara implementado para trabajar en equipos de sobremesa u ordenadores
portatiles. Para una ejecucion optima del sistema, se recomienda una capacidad de 1Gb

de memoria RAM, asi como un procesador de, al menos 2 Ghz.

e Software: El sistema funcionara bajo entornos con sistema operativo Microsoft
Windows XP y Windows Vista para la parte de aplicaciéon. Serd necesario que dicho
sistema operativo tenga una instalacion previa del Framework .NET, aunque en el caso
de que la maquina cliente no disponga de él, el instalador advertira de esta situacion y

realizara la descarga del mismo.

e Usuarios / Roles: Con el sistema interactuaran, Unicamente, tres tipos de usuario. Los
perfiles de usuario y los permisos de trabajo que tendran sobre la herramienta son los

siguientes:

= Responsable: El responsable sera el usuario con el mayor nivel de permisos en
el sistema. Podra gestionar la informacion sobre terapeutas y pacientes, asi como
asignar pacientes a los distintos terapeutas disponibles. Por otro lado tendra
acceso a todos los informes disponibles en el sistema y a la realizacién de

pruebas si fuera necesario.

= Terapeuta: Sera el encargado de introducir, modificar o eliminar datos sobre los
pacientes, siempre que estos dependan de él. Podra consultar informes sobre los
pacientes que tenga asignados. Al dar de alta un nuevo paciente, este sera

asignado directamente al terapeuta que haya iniciado sesién en el sistema.

= Paciente: El paciente, pese a no iniciar sesién en el sistema, es un usuario que
interactuara con el mismo. El terapeuta responsable serd el encargado de iniciar
sesion en el sistema y seleccionar el paciente para el que se va a desarrollar la

prueba. A continuacion, el paciente realizara la prueba.
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4.2. Requisitos funcionales

RFO01. Gestion de terapeutas

Tipo Funcional

Requisitos asociados RFO1A, RF01B, RF01C, RF01D

Prioridad del requisito | [X] Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ | Baja/ Opcional

El proceso de gestidn de terapeutas Unicamente lo llevara a
Descripcion cabo el usuario Responsable. El sistema permitira gestionar

datos relacionados con los terapeutas.

RFO1A. Alta de terapeuta

Tipo Funcional

Requisitos asociados N/A

Prioridad del requisito | [X] Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

o El sistema permitird dar de alta informacion sobre nuevos
Descripcion )
terapeutas y almacenarlos en el sistema.

RFO1B. Eliminacién de terapeuta

Tipo Funcional

Requisitos asociados N/A

Prioridad del requisito | [X] Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

El sistema permitira eliminar la informacién sobre un terapeuta.
L Los pacientes asignados a ese terapeuta apareceran en el
Descripcion

sistema como “Paciente Sin Asignar’, para la posterior

reasignacion a otro terapeuta.
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RFO01C. Modificacién de terapeuta

Tipo Funcional
Requisitos asociados N/A
Prioridad del requisito | [X] Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcién

El sistema permitird modificar los datos sobre un determinado
terapeuta. Ademas se podran modificar los pacientes

asignados a un determinado terapeuta.

RFO1D. Asignacion de pacientes a terapeuta

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcion

El sistema permitird la asignacién, a un determinado

terapeuta, de los pacientes que se le indique.

RFO02. Gestidn de pacientes

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

RFO2A, RF02B, RF02C

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ | Baja/ Opcional

Descripcion

La gestion de los pacientes podra ser realizada tanto por el
usuario Responsable, para todos los pacientes existentes en
la base de datos del sistema, como por el usuario Terapeuta,

en el caso de los pacientes que tiene asignados.
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RFO02A. Alta de paciente

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcién

El sistema permitira dar de alta informacién sobre nuevos
pacientes. En el caso de que el alta la realice un terapeuta, el
paciente se asignara automaticamente al terapeuta encargado

del alta.

RFO02B. Eliminacién de paciente

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ | Baja/ Opcional

Descripcién

El sistema permitira eliminar informacién sobre el paciente.

RF02C. Modificacion de paciente
Tipo Funcional
Requisitos asociados N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcion

El sistema permitird modificar la informacion sobre el paciente.

RFO03. Gestion de informes

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

RFO3A, RFO3B

Prioridad del requisito

[] Alta/Esencial [X] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcién

El usuario Responsable podra gestionar todos los informes
disponibles, mientras que el usuario Terapeuta sélo podra
gestionar los informes relacionados con los pacientes que
tiene asignados. Existiran dos criterios para la obtencion de

informes; Informes por paciente e Informes por prueba.
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RFO3A. Obtener informe por paciente

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

[] Alta/Esencial [X] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcién

El sistema permitira obtener un informe de las pruebas
realizadas por un determinado paciente. En el caso del
terapeuta, sélo obtendra informes relacionados con los

pacientes que tiene asignados.

RFO3A. Obtener informe por prueba

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcion

El sistema permitird obtener un informe sobre los resultados
obtenidos por los pacientes en una determinada prueba. En el
caso del terapeuta, sélo obtendra informes relacionados con

los pacientes que tiene asignados.

RFO04. Realizacion de pruebas cognitivas

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

RFO4A, RF04B, RF04C, RF04D

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcion

El sistema permite realizar las pruebas cognitivas
seleccionadas. Una vez que el usuario Terapeuta ha
seleccionado la prueba a realizar, el paciente interactda con la

aplicacion realizando la prueba.

RFO4A. Seleccionar prueba

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ | Baja/ Opcional

Descripcién

i e e I I e
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RF04B. Almacenar datos prueba

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcion

El sistema permitird almacenar los datos resultantes de la
prueba en la base de datos. Ademas, al almacenar los
resultados, el sistema enviara un email al correo electronico

del terapeuta con los resultados de la prueba.

RF04C. Descartar datos de prueba

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ | Baja/ Opcional

Descripcion

En el caso de que no se quiera almacenar el resultado de la

prueba, el sistema dara la opcion de descartarla.

RF04D. Enviar email datos de prueba

Tipo

Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ | Baja/ Opcional

Descripcién

Cuando finalice la realizacion de una prueba cognitiva, el
sistema enviara un correo electrénico al terapeuta encargado,
excepto si éste pulsa el boton de descartar datos de la

prueba.
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4.3. Requisitos no funcionales

RNFO01. Seguridad

Tipo

No Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcién

El acceso al sistema se realizara por medio de
usuario/contrasefa. El sistema garantizara la privacidad de los
datos de pacientes y terapeutas, asi como el cifrado de las
contrasefias de acceso al sistema por parte de los usuraos

Responsable y Terapeuta.

RNFO02. Sistema ampliable

Tipo

No Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcién

La aplicacion debe permitir la ampliacion de nuevos médulos

de gestion y de nuevas pruebas cognitivas.

RNFO03. Sistema escalable

Tipo

No Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ | Baja/ Opcional

Descripcion

El sistema no se colapsara en el caso de ampliar el nimero
de pacientes, terapeutas o pruebas cognitivas de la base de

datos.
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RNFO04. Control de errores

Tipo No Funcional

Requisitos asociados N/A

Prioridad del requisito | [] Alta/Esencial [X] Media/Deseado [ | Baja/ Opcional

El sistema dispondra de un fichero de Log para poder detectar
Descripcion y corregir, de forma mas rapida y eficiente, los posibles fallos

que puedan surgir.

RNFO05. Usabilidad

Tipo No Funcional

Requisitos asociados RNFO5A,RNFO5B,RNFO5C,RNFO5D

Prioridad del requisito | [] Alta/Esencial [X] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

El sistema tendra un entorno amigable y facil de usar. Los
Descripcién usuarios no tendran necesidad de conocimientos técnicos

para su utilizacion.

RNFO5A. Entorno intuitivo

Tipo No Funcional

Requisitos asociados N/A

Prioridad del requisito | [] Alta/Esencial [X] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

El sistema dispondra de un entorno intuitivo, formado por
Descripcién menUs y botones, que permitiran el uso rapido y agil, ademas

de intuitivo.

RNFO5B. Informacion en botones y menus

Tipo No Funcional

Requisitos asociados N/A

Prioridad del requisito | [X] Alta/Esencial [ ] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

El sistema presentara, al pasar el ratén sobre los botones y
Descripcién menus, informacidén sobre la accién a realizar al ejecutar dicho

botdén o mend.
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RNFO5C. Informacién sobre errores

Tipo

No Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

X Alta/Esencial [] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcién

En caso de que el sistema produzca un error en tiempo de
ejecucion, el usuario recibira un mensaje de error informando

sobre el fallo en cuestion.

RNFO5D. Fuentes y colores

Tipo

No Funcional

Requisitos asociados

N/A

Prioridad del requisito

[] Alta/Esencial [X] Media/Deseado [ ] Baja/ Opcional

Descripcion

El sistema presentara tamafios de fuente y colores adecuados
para la correcta visualizaciéon de las pruebas por parte de los

pacientes.
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Capitulo 5. ANALISIS DEL SISTEMA

Este capitulo comprende el proceso de andlisis del sistema, especificando los requisitos del
sistema mediante Diagramas de Casos de Uso, Diagramas de Secuencia y Diagramas de
actividad. A cada Caso de Uso se le asocia una descripcion extendida donde se indica el
escenario basico y los distintos escenarios alternativos si los hubiera. Para cada caso de uso,
se especificara posteriormente un Diagrama de actividad que especificara el escenario basico,

y un Diagrama de Secuencia.

5.1. Modelado de Casos de Uso

Con el objetivo de realizar el andlisis de los requisitos del sistema, expuestos en el capitulo
anterior, se han realizado una serie de diagramas de casos de uso que muestran las
principales funciones que el sistema permite realizar. Ademas de los diagramas de casos de
uso correspondientes, se definiran los diagramas de actividad relacionados con cada caso de

uso.

La Figura 5.1 muestra el Diagrama de Casos de Uso General del sistema. Al ser un diagrama
general, no se realizard especificacion textual de los casos de uso que aparecen en este
diagrama. Para los siguientes casos de uso, mas detallados, se realizard la especificacion

textual correspondiente.
Gestionar Terapeutas
O / Q
/ R

Gestionar Pacientes

Responsable

Usuario Gestionar Informes C
Terapeuta \\,,»77/ Paciente

Realizar Prueba

Figura 5.1 Diagrama de Casos de Uso General

Fernando Enrique Prieto Martinez -36 -



Prototipo de gestion de herramientas de rehabilitacién cognitiva Universidad Carlos Ill de Madrid

En este nivel, se definira anicamente el caso de uso Realizar Prueba, ya que los restantes

casos de uso constaran de un nivel mas detallado que se definira a continuacién.

Caso de Uso: Realizar Prueba

Actores Paciente
Propoésito Realizacion de una prueba cognitiva por parte del paciente
Precondiciones Validarse como usuario Responsable / Terapeuta
Postcondiciones Prueba Realizada

1. Abrir sesién como responsable / terapeuta.

2. Seleccionar prueba.

3. Seleccionar paciente que realizara la prueba.

4. Comenzar prueba.
Escenario Basico 5. Mostrar resultados

6. Sialmacenar

Actualizar BBDD
Enviar Email al terapeuta
Sino

Descartar resultados

. 1. Los datos de acceso a la aplicacion no son correctos.
Escenarios

Alternativos 2. Los resultados se descartan

Tabla 5.1 Caso de Uso Realizar Prueba

[sesion abierta]

\!/ Actualizar BBDD @ Enviar Email
Abrir sesién como C—\ =

{ responsable / terapeutaj\

Fin
[error_acceso] _
Almacenar
[oK @@ K.
Se:)eccignar [almacenar]
rueba
Descartar
[ . Resultado
escartar
Seleccionar
Paciente

Comenzar prueba Mostrar
Resultados

Figura 5.2 Diagrama de actividad Realizar Prueba
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5.1.1. Gestionar Terapeutas

A continuacion se muestran los casos de uso relacionados con la gestion de terapeutas,
especificando su funcionalidad mediante el correspondiente Diagrama de Casos de Uso y su
especificacion en formato expandido. La Figura 5.2 muestra el diagrama de casos de uso
relacionado con la gestion de terapeutas.

¢ Diagrama de casos de uso

O

Insertar Terapeuta

| o

Eliminar Terapeuta

O

Modificar Terapeuta

O

Asignar Paciente

Responsable

Figura 5.3 Diagrama de Casos de Uso Gestionar Terapeuta
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e Especificacion expandida y diagramas de actividad

Caso de Uso: Insertar Terapeuta

Actores Responsable

Propoésito Dar de alta un nuevo terapeuta
Precondiciones Validarse como usuario Responsable
Postcondiciones Terapeuta introducido

Abrir sesién como responsable.

Seleccionar alta terapeuta.

Escenario Basico .
Introducir datos terapeuta.

10. Confirmar datos terapeuta.

Escenarios
Alternativos 4. Alguno de los datos del terapeuta es incorrecto

Los datos de acceso a la aplicacion no son correctos.

Tabla 5.2 Caso de Uso Insertar Terapeuta

[sesién abierta]

Abrir sesibn como

\ responsable

[error_acceso]

| I %
Mok}
- Actualizar BBDD
Seleccionar alta
terapeuta @

[datosincorrectos]

Introducir datos
terapeuta

Confirmar datos :

Figura 5.4 Diagrama de actividad Insertar Terapeuta
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Caso de Uso: Eliminar Terapeuta
Actores Responsable
Propdésito Eliminar los datos de un terapeuta del sistema
Precondiciones Validarse como usuario Responsable
Postcondiciones Terapeuta eliminado
1. Abrir sesion como responsable.
2. Seleccionar eliminacién de terapeuta.
Escenario Basico 3. Mostrar listados de terapeutas.
4. Seleccionar terapeuta.
5. Eliminar terapeuta.
Escenarios 1. Los datos de acceso a la aplicacion no son correctos.
Alternativos

Tabla 5.3 Caso de Uso Eliminar Terapeuta

[ses 6n abierta] f%

Abrir Seson como
responsable

% [error_acceso]

¢ [0K
Seleccionar eliminacién de
terapeuta

Mostrat listado de
terapeutas

Seleccionar Eliminar
Terapeuta terapeuta

Actualizar BBDD

Figura 5.5 Diagrama de actividad Eliminar Terapeuta
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Caso de Uso: Modificar Terapeuta

Actores

Responsable

Propésito

Modificar los datos de un terapeuta del sistema

Precondiciones

Validarse como usuario Responsable

Postcondiciones

Terapeuta modificado

Escenario Basico

Abrir sesion como responsable.
Seleccionar modificacion de terapeuta.
Mostrar listado de terapeutas.
Seleccionar terapeuta.

Modificar datos terapeuta.

2 O

Confirmar nuevos datos.

Escenarios
Alternativos

Los datos de acceso a la aplicacion no son correctos.

Alguno de los datos modificados es incorrecto.

Tabla 5.4 Caso de Uso Modificar Terapeuta

[sesién abierta

respo

Abrir sesibn como

nsable

[error_acceso]

[oK]

Actualizar BBDD

Seleccionar

<modificacié

n terapeuta>

Mostrar listado de
terapeutas
: Seleccionar :

terapeuta

()

[oK

[datos incorrectos]

Confirmar datos
terapeuta

Modificar datos
terapeuta

Figura 5.6 Diagrama de actividad Modificar Terapeuta
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Caso de Uso: Asignar Paciente

Actores Responsable
Propdésito Asignar un paciente a un terapeuta
Precondiciones Validarse como usuario Responsable
Postcondiciones Paciente asignado

1. Abrir sesion como responsable.

2. Mostrar listado de pacientes.

3. Seleccionar paciente.
Escenario Basico 4. Mostrar listado de terapeutas.

5. Seleccionar terapeuta.

6. Confirmar asignacion

1. Los datos de acceso a la aplicacion no son correctos.
Escenarios 2. El paciente tiene terapeuta asignado
Alternativos

Tabla 5.5 Caso de Uso Asignar Paciente

[sesi6n abierta] %

Abrir sesibn como
responsable

% [error_acceso]

J/ [0k Actualizar BBDD
Mostrar listado de ‘/.\
pacientes \\J
Seleccionar C(_)nfirm.ar
paciente asignacion

[oK

[paciente asignado]

[oK] ¢
Mostrar listado de Seleccionar
terapeutas terapeuta

Figura 5.7 Diagrama de actividad Asignar Paciente
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5.1.2. Gestionar Pacientes

En este apartado se muestra el diagrama de casos de uso de la gestion de pacientes, asi como
la especificacion expandida de cada caso de uso y su diagrama de actividad correspondiente.

La Figura 5.7 muestra el diagrama de casos de uso de la gestidon de pacientes.

Insertar Paciente
C
-

Responsable — Terapeuta

Eliminar Paciente

¢ Diagrama de casos de uso

Modificar Paciente

Figura 5.8 Diagrama de casos de uso Gestionar Pacientes
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e Especificacion expandida y diagramas de actividad

Caso de Uso: Insertar Paciente

Actores Responsable / Terapeuta
Propoésito Dar de alta un nuevo paciente
Precondiciones Validarse como usuario Responsable / Terapeuta
Postcondiciones Paciente introducido
1. Abrir sesién como responsable / terapeuta.
2. Seleccionar alta paciente.
Escenario Basico 3. Introducir datos paciente.
4. Confirmar datos paciente.
. 1. Los datos de acceso a la aplicacion no son correctos.
Escenarios
Alternativos 2. Alguno de los datos del paciente es incorrecto

Tabla 5.6 Caso de Uso Insertar Paciente

[sesion abierta] %

\V/

/ Abrir sesién como
\ responsabl...

Actualizar BBDD
[error_acceso] ‘\ Asignacion de
o - v/ \ paciente a terapeuta

[oK

Seleccionar alta [actor=responsable]
paciente
[0K]
Introducir datos
paciente
[datosincorrectos]

/~ Confirmar datos ™\

[ actor=terapeuta ]

Figura 5.9 Diagrama de actividad Insertar Paciente
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Caso de Uso: Eliminar Paciente

Actores Responsable / Terapeuta

Propdésito Eliminar los datos de un paciente del sistema
Precondiciones Validarse como usuario Responsable / Terapeuta
Postcondiciones Paciente eliminado

1. Abrir sesiobn como responsable / terapeuta.
Seleccionar eliminacion de paciente.
Si actor = responsable
Mostrar listado completo de pacientes.
Escenario Béasico . _
Si actor = terapeuta
Mostrar listado de pacientes asignados
4. Seleccionar paciente.

Eliminar paciente.

. 1. Los datos de acceso a la aplicacion no son correctos.
Escenarios

Alternativos 2. Elterapeuta no tiene pacientes asignados.

Tabla 5.7 Caso de Uso Eliminar Paciente

[sesion abierta]

y

Abrir sesion como
responsable / terapeuta

i

J/lok]
Seleccionar - _
eliminar paciente @@

[actor=terapeuta]

Actualizar BBDD

-
°

[error_acceso]

\
[ actor=responsable ¢

Mostrar pacientes Seleccionar
¢ asignados paciente

< Mostrar listado \ /v

completo de pacientes/

Figura 5.10 Diagrama de actividad Eliminar Paciente
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Caso de Uso: Modificar Paciente

Actores Responsable / Terapeuta

Propdésito Modificar los datos de un paciente en el sistema
Precondiciones Validarse como usuario Responsable / Terapeuta
Postcondiciones Paciente modificado

Escenario Basico

Abrir sesiéon como responsable / Terapeuta.
Seleccionar modificacion de paciente.
Si actor = responsable

Mostrar listado completo de pacientes.
Si actor = terapeuta

Mostrar listado de pacientes asignados.
Seleccionar paciente.
Modificar datos paciente.

Confirmar nuevos datos.

Escenarios
Alternativos

Los datos de acceso a la aplicacion no son correctos.

El terapeuta no tiene pacientes asignados.

Alguno de los datos modificados es incorrecto.

Tabla 5.8 Caso de Uso Modificar Paciente

[sesion abierta] %

Abrir sesibn como
responsable / terapeuta

| (oK
/Seleccionar modificar
\ paciente

[actor=terapeuta]

=

‘ [actor=responsable]

‘ / Mostrar listado
\\completo de pacientes
‘ Modificar datos

Mostrar listado
pacientes asignados /

% [error_acceso]

Actualizar BBDD
/
®
[oK]

[datos erroneos]

i

/~ Confirmar nuevos ™\
\ datos )

paciente

Figura 5.11 Diagrama de actividad Modificar Paciente
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5.1.3. Gestionar Informes

A continuacion se muestra el diagrama de casos de uso de la gestién de informes, asi como la

especificacion expandida de cada caso de uso y su diagrama de actividad correspondiente.

e Diagrama de casos de uso

/Obtener Informe Por Paciente\

Responsable Terapeuta

Obtener Informe por prueba

Figura 5.12 Diagrama de casos de uso Gestionar Informes
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e Especificacion expandida y diagramas de actividad

Caso de Uso: Obtener Informe Por Paciente

Actores Responsable / Terapeuta

Propoésito Consultar informes de un paciente
Precondiciones Validarse como usuario Responsable / Terapeuta
Postcondiciones Informe por paciente

1. Abrir sesién como responsable / Terapeuta.

Seleccionar Informe por paciente.
3. Siactor = responsable

Mostrar listado completo de pacientes.

Escenario Béasico . _
Si actor = terapeuta

Mostrar listado de pacientes asignados.
Seleccionar paciente.

Obtener Informe.

Los datos de acceso a la aplicacién no son correctos.

Escenarios 2. El terapeuta no tiene pacientes asignados.
Alternativos ) ) )
No hay informes para el paciente seleccionado.

Tabla 5.9 Caso de Uso Obtener Informe Por Paciente

[sesion abierta]

Abrir sesi6n como
responsable / terapeuta
i\ /; [error_acceso]

<Se|eccionar Informes \

por paciente / [sin pacientes asignados] @
tor=t -
{gac or=terapeuta Mostrar listado de
pacientes asignados /

Mostrar listado
completo de pacientes/

Informe

Seleccionar

[actor=responsable] paciente

Figura 5.13 Diagrama de actividad Obtener Informe por paciente
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Caso de Uso: Obtener Informe Por Prueba

Actores

Responsable / Terapeuta

Propésito

Consultar informes de una prueba especifica

Precondiciones

Validarse como usuario Responsable / Terapeuta

Postcondiciones

Informe por prueba

Escenario Basico

Abrir sesiéon como responsable / Terapeuta.
Seleccionar Informe por prueba.
Mostrar listado de pruebas.

Seleccionar prueba.

SO A A

Si actor=responsable
Informe de todos los pacientes en la prueba
Si actor=terapeuta
Informe de pacientes asignados al terapeuta en la

prueba seleccionada.

Escenarios
Alternativos

Los datos de acceso a la aplicacion no son correctos.
2. Elterapeuta no tiene pacientes asignados.

No hay informes para la prueba seleccionada.

Tabla 5.10 Caso de Uso Obtener informe por prueba

[sesion abierta]

|
V

Abrir sesion como

\/respongible / terapeuta 7<

[oK

@ Informe prueba todos los pacientes
&/

[error_acceso]

Informe prueba de pacientes asignados

Seleccionarinforme
por prueba

/a
L)

Mostrar listado de Seleccionar
pruebas prueba

[actor=terapeuta]

Figura 5.14 Diagrama de actividad Obtener informe por prueba
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5.2. Andlisis de Clases

Una vez definida la funcionalidad del sistema mediante los casos de uso, analizaremos en este

punto las clases que formaran parte del sistema, y que permitiran llevar a cabo la funcionalidad

antes mencionada. Al estar en la fase de andlisis, las clases van a ser definidas de forma muy

general, ya que la especificacion mas detallada se realizara en la fase de disefio, donde se

especificaran tanto sus atributos como sus operaciones. En la Figura 5.15 se puede ver el

diagrama de clases de analisis del sistema.

Usuariov\ )
> (from Use Case View) i
Terapeuta
Responsable
(fromUse Case View) __—
(from Use Case View) ///
//
//
Interafaz < Paciente
K (from Use Case View)
/)
/\x
/
/
Gestor Terapeutas Gestor Pacientes Gestor Informes Modulo Pruebas
‘ |
BaseDeDatos Prueba

Figura 5.15 Diagrama de clases de analisis

Parametro

A continuacion se definen, de forma general, cada una de las clases definidas en el analisis del

sistema.

¢ Interfaz: Esta clase representa el interfaz del sistema y sera con la que interactden los

usuarios. Como vemos en la Figura 5.15 se divide en cuatro clases que representan los

distintos modulos de gestion que tendra el sistema.

e Gestor Terapeutas: Esta clase representa el modulo de gestién de terapeutas con el

gue interactuara el usuario.

e Gestor Pacientes: Esta clase representa el modulo de gestion de pacientes con el que

interactuara el usuario.
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e Gestor Informes: Esta clase representa el mddulo de gestion de informes con el que

interactuara el usuario.

e Modulo de pruebas: Esta clase representa el médulo de pruebas en el que se
permitird realizar las correspondientes pruebas cognitivas. Estd compuesta por las

diferentes pruebas.
e Prueba: Esta clase representa una prueba de rehabilitacion cognitiva.

e Parametro: Representa cada una de las partes de las que consta una prueba de

rehabilitacion cognitiva.

e Base de Datos: Representa la capa de datos, es decir, la base de datos con la que

interactuara el resto de moédulos del sistema.

Como se ha comentado anteriormente, en la fase de disefio se realizara un diagrama de clases
de disefio, en el que se detallard cada una de estas clases, de forma que queden especificados

sus atributos y operaciones.

5.3. Modelado de Interaccion

Para modelar la interaccién del sistema, se ha decidido utilizar los Diagramas de Secuencia de
UML. Estos diagramas representan la interaccién entre las diferentes clases del sistema. Al
existir muchos posibles diagramas de secuencia, se ha decidido definir los que se cree son

mas importantes para comprender el sistema.
5.3.1. Gestionar Terapeutas

Para especificar la interaccion relacionada con la gestién de terapeutas, se ha decidido realizar

los diagramas de secuencia basados en los siguientes escenarios:

e Eliminar Terapeuta: Se realiza la eliminacién de un terapeuta. En este caso, los
pacientes asignados con dicho terapeuta, tendran el estado “Paciente Sin Asignar” en la
aplicacion, para la posterior reasignacion por parte de un usuario responsable. El

diagrama de secuencia correspondiente a este escenario se puede ver en la Figura 5.16.

e Asignacion de paciente: Se realiza la asignacion de un paciente a un terapeuta
existente en el sistema sin que se produzcan errores, ni en la identificacion del usuario
en el sistema, ni en el proceso de asignacion. El diagrama de secuencia correspondiente

a este escenario se puede ver en la Figura 5.17.
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. : Gestor Terapeutas : BaseDeDatos
- Usuario

u
|

login(usuario/password)

validar_usuario():=ok

mostrar_modulo(responsable)

modulo_mostrado()

eliminacion_terapeuta() L
1

v
LH ‘ consulta(terapeutas)
|

listado(terapeutas)
mostrar_lista‘do(te rapeutas)

aviso(reasignacion_pacientes)

seleccionar(terapeuta)
pedir_coTlfi rmacion()
I

actualizar_datos()

u

pedir_conkirmacion(ok)
\

Figura 5.16 Diagrama de secuencia Eliminar Terapeuta
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: Interafaz : Gestor : BaseDeDatos
- Usuario Terapeutas
login(usuario/password)
U validar_usuario( usuario/password)

validar_usuario(oktipo_usuario)

|_Imostrar_modulo(responsable)

mostrar_modulo(ok)

asignar_paciente() L L]

U consulta(pacientes)

listado(pacientes)

mostrar_listado(pacientes

- seleccionar(paciente) T

consulta(paciente)

datos _paciente

mostrar(paciente)

consulta(terapeutas)

listado(terapeutas)

mostrar_listado(terapeutas)

seleccionar(terapeuta)

pedir_confirmacion()

pedir_confirmacion(ok)

actualizar_datos()

Figura 5.17 Diagrama de secuencia Asignar Paciente
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5.3.2. Gestionar pacientes

Para especificar la interaccion relacionada con la gestién de pacientes, se han definido los

diagramas de secuencia para los siguientes escenarios:

e Insertar paciente por parte de un terapeuta: Se realiza el proceso de alta de un

nuevo paciente en el sistema por parte de un terapeuta, con la consiguiente asignacion

automatica de dicho paciente al terapeuta. El diagrama de secuencia correspondiente a

este escenario se puede ver en la Figura 5.18.

e Eliminacion de un paciente por parte de un terapeuta: Se realiza el proceso de

eliminacion de un paciente por parte de un terapeuta. El terapeuta s6lo puede eliminar

los pacientes que tiene asignados, por lo que se hard una comprobacién de los

pacientes asignados al terapeuta. El diagrama de secuencia correspondiente a este

escenario se puede ver en la Figura 5.19.

YR

X

: Usuario

: Interafaz

login(usuario/password)

alta_paciente()

: Gestor Pacientes

: BaseDeDatos

validar_usuario(usuario;password)

validar_usuario():=ok

datos_paciente()

pedir_confirmacion()

mostrar_formulario()

E—

comprobar_datos()

pedir_confi

rmacion(ok)

__ com probar_datos(ok)

E—

actualizar_datos()

Figura 5.18 Diagrama de secuencia Insertar Paciente

J

asignar_paciente(terapeuta,

comprobar_pacientes_asignados(terapeuta)

f=d
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: Interafaz . Gestor Pacientes : BaseDeDatos

: Usuario

login(usuario/password)

U validar_usuario(usuario;password)

validar_usuario():=ok

eliminacion_paciente()

U consulta(terapeuta; pacientes_asignados)

listado(pacientes_asignados)

mostrar_listado(pacientes_asignados)

seleccionar(paciente)

pedir_confirmacion()

pedir_confirmacion(ok)

L actualizar_datos()

Figura 5.19 Diagrama de secuencia Eliminar Paciente

5.3.3. Gestionar Informes

Para representar la interaccion relacionada con la gestion de informes, se ha definido

Unicamente un diagrama de secuencia, que representa el siguiente escenario:

e Obtencién de informe por paciente por parte de un terapeuta: Se realiza el
proceso de solicitud de un informe de los resultados que un paciente ha obtenido en las
distintas pruebas que ha realizado. El diagrama de secuencia correspondiente a este

escenario se puede ver en la Figura 5.20.
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. : Interafaz : Gestor Informes : BaseDeDatos
_ Usuario - e ]

login(usuario/password)

U validar_usuario(usuario;password)

validar_usuario():=ok

solicitar_informe_paciente()

U consulta(terapeuta; pacientes_asignados)

listado(pacientes_asignados)

mostrar_listado(pacientes_asignados)

seleccionar(paciente)

consulta(paciente; pruebas)

resultados(paciente; pruebaE

mostrar_informe(paciente ; pruebas) L

Figura 5.20 Diagrama de secuencia Informe por paciente

5.3.4. Realizar pruebas cognitivas

Para definir la interaccién correspondiente a la realizacién de pruebas, se ha definido un

diagrama de secuencia que representa el siguiente escenario:

e Realizaciéon de prueba cognitiva: El terapeuta inicia la sesién, selecciona el paciente
que realizara la prueba y la propia prueba cognitiva a realizar. El paciente interact(ia con
el sistema y realiza la prueba. Una vez finalizada, el terapeuta comprueba los resultados
y los almacena en la base de datos. El diagrama de secuencia que representa este

escenario se puede ver en la Figura 5.21.
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: Interafaz : Gedtor Pacientes : Modulo Pruebas : BaseDeDatos

: Usuario

: Prueba

. Parametro

login(usuariofpassword) U

| |

validar_usuario(usuario ; password)

validar_usuario():=ok

seleccionar(pacients 7)

U cargar_paciente()

cargar_pagiente():=ok

mogtrar(paciente)

U seleccionar_prueba() L

I 1

cargar_prueba()

]

I

mostrar(resultados)

T cargar_prueba():

I

mostrar_prueba()

]

=0k

: Paciente

comenzar()

argar_parametro_inicial

finalizar()

p—

argar_parametro_sighienet()

Se repetira.
r hasta el Ultimo
parametro

U almacenar_resultado()

Figura 5.21 Diagrama de secuencia Realizar prueba
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Capitulo 6. DISENO DEL SISTEMA

Este capitulo comprende el disefio del sistema propuesto. Para ello, se hara una breve
introduccién a la Arquitectura del sistema. A continuacion, se especificara un Diagrama de
Clases de disefio, que presentara las clases necesarias para la implementacion de la
aplicacion. Estas clases, definidas en el capitulo anterior como clases de analisis, seran
especificadas de forma mas detallada, incluyendo sus operaciones y atributos. Por dltimo, se

presentara el disefio de la base de datos, especificando las tablas y atributos que la conforman.

6.1. Arquitectura del sistema

La arquitectura que presenta el sistema es una Arquitectura Cliente Servidor. Se puede
considerar como una arquitectura de procesamientos cooperativo en la que un componente

pide servicios a otro componente.

La parte cliente es quien inicia las peticiones y espera la respuesta de la parte servidor. Por
otro lado, la parte servidor esta en espera de las peticiones. Una vez recibidas, las procesa y

envia las respuestas al cliente.

El la Figura 6.1 se puede ver el esquema general de la arquitectura del sistema propuesto.

a SGBD E

: [ 3
Reglas de negocio Almacenamienio

y Boceso & dalos
Procedimianios,
disparadores
—
A 4
Sentencias SOL
oDec, ¥
OLEDB
Y

Red Servicio de red

Chente de red

I\_ _.j < Dalos tabulados ] % -/I

Cliente Servidor

Figura 6.1 Arquitectura del sistema
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En la aplicacion desarrollada, tanto la parte cliente como la parte servidor se encontraran en la

misma maquina. La parte cliente sera la aplicacion desarrollada, mientras que la parte servidor

sera el gestor de bases de datos Microsoft Access.

6.2. Disefio de clases

Una vez definidas las clases en la fase de andlisis, se muestra en este punto el diagrama de

clases de disefio, en el que se incluyen las operaciones y los atributos que se han considerado

mas importantes a la hora de disefiar la aplicaciéon. La Figura 6.2 muestra el diagrama de

clases de disefio.

Usuario

(from Use Case View)

IdUsuario
Nombre
pellidos

es_responsable Terapeuta

Responsable

(from Use Case View)

Interfaz

login()
mostrar_modulo()
cargar_modulo()

i

login from Use Case View)
password

.

Paciente

(from Use Case View)

Gegtor Terapeutas Gestor Pacientes

Gestor Informes

Modulo Pruebas

alta_paciente()

alta_terapeutal) baja_paciente()

baja_terapeuta()
modificar_terapeuta()
asignar_paciente()

BaseDeDatos

modificar_paciente()

informe_pruebal) mostrar_prueba()
informe_paciente() cargar_prueba()

Prueba

IdPrueba
numero_parametros
echa

< |B%parametro_inicial

icomenzar()
inalizar()
reintentar()

cargar_parametro_inicial()

Figura 6.2 Diagrama de clases de disefio

Parametro

&¥;dparametro
&parametro_siguiente
GFsparametro_anterior

cargar_parametro()
parametro_siguiente()
parametro_anterior()
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A continuacion se especifica la funcionalidad de las operaciones que se han considerado mas
importantes para el desarrollo de la aplicacion.

e Clase Interfaz

= login() : El interfaz de usuario muestra la pantalla de inicio de sesion y se
comunica con la base de datos para validar el usuario.

= mostrar_modulo(): Muestra u oculta un mddulo de gestién en funcién del

usuario que inicie sesion.

= cargar_modulo(): Carga el médulo de gestién seleccionado en la pantalla

principal de la aplicacion.
e Clase Gestor Terapeutas

= alta terapeuta(): Realiza el proceso de alta de un nuevo terapeuta en el
sistema. Mostrara un formulario de introduccion de datos y posteriormente se

comunicara con la base de datos para realizar la insercion de un nuevo terapeuta.

= baja_terapeuta(): Realiza el proceso de eliminacién de un terapeuta del sistema.
Mostrara los terapeutas existentes en el sistema y se comunicara con la base de

datos para realizar el borrado de datos.

= modificar_terapeuta(): Realiza el proceso de modificacion de un terapeuta en el
sistema. Mostrara los datos del terapeuta seleccionado y se comunicara con la
base de datos para realizar una actualizacion.

= asignar_paciente(): Realiza el proceso de asignacion de un paciente a un
determinado terapeuta. Mostrard los terapeutas y los pacientes existentes y se

comunicara con la base de datos para realizar la actualizacion.
¢ Clase Gestor Pacientes

= alta paciente(): Realiza el proceso de alta de un nuevo paciente en el sistema.
Presentara un formulario de introduccién de datos y se comunicara con la base de

datos para realizar la insercién de un nuevo paciente.

» baja_paciente(): Realiza el proceso de eliminacidn de un paciente del sistema.
Mostrara los pacientes existentes en el sistema y se comunicara con la base de

datos para realizar el proceso de eliminacion.

= modificar_paciente(): Realiza el proceso de modificacion de un paciente del
sistema. Mostrard los datos del paciente seleccionado y se comunicara con la

base de datos para realizar la actualizacion.
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e Clase Gestor Informes

= informe_prueba(): Se comunicara con la base de datos para obtener los datos

de la prueba seleccionada y los mostrara por pantalla.

= informe_paciente(): Se comunicara con la base de datos para obtener los datos
del paciente seleccionado y mostrara los resultados de las pruebas realizadas por
dicho paciente.

e Clase Modulo Pruebas

= mostrar_prueba(): Se comunicara con la base de datos para recuperar las
pruebas existentes en el sistema y las mostrara.

= cargar_prueba(): Cargara en pantalla los datos de la prueba seleccionada.
e Clase Prueba

= comenzar(): Mostrara los pacientes disponibles en el sistema para la realizacion
de la prueba y realizara una llamada a cargar_parametro_inicial() de la clase
Parametro.

= cargar_parametro_inicial(): Cargara el primer parametro de la prueba
seleccionada.

= finalizar(): Mostrara los resultados de la prueba y se comunicara con la base de
datos para actualizar dichos resultados.

e Clase Parametro

= cargar_parametro(): Mostrara el parametro de la prueba correspondiente.

Cargara el parametro y las soluciones correspondientes.

= parametro_siguiente(): Se comunicara con la base de datos y se situara en el
parametro siguiente al actual.

= parametro_anterior(): Se comunicara con la base de datos y se situara en el
parametro anterior al actual.
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6.3. Disefio de Base de datos

Para el disefio fisico y légico de la base de datos, se ha utilizado la herramienta Erwin Data

Modeler®, que permite definir los modelos l6gicos v fisicos de un sistema de bases de datos.

En la Figura 6.3 se muestra el disefio lo6gico de la base de datos definido en Erwin, en la que se

ve, de forma general las entidades y las relaciones entre ellas.

Usuario

[dUsuario

password
login
es_responsable
DNI
DirElectronico
NumTIf

Foto
Fecha_nac
Ciudad
Direccion
Apellidos
Nombre

Parametro

[dParametro
Prueba (FK)

Respuesta

. DN

Paciente

[dPaciente

Caracteristicas
Foto
Fecha_nac
Ciudad
Direccion
Apellidos
Nombre
Terapeuta (FK)

Prueba

[dPrueba

Nombre

Descripcion
Paciente
Fecha
Resultado

Figura 6.3 Disefio Logico de la base de datos

! Pégina oficial CA Erwin Data Modeler . http://www.ca.com/us/data-modeling.aspx
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Una vez definido el disefio l6gico, se ha definido mediante la herramienta Erwin el disefio fisico

de la base de datos, presentando los atributos de cada una de las tablas y las opciones de

restriccion de insercion, modificacion y borrado.

La Figura 6.5 muestra el disefio fisico de la base de datos.

Usuario

ldUsuario: Integer

password: Text(20)
login: Text(20)
es_responsable: Yes/No
DNI: Text(20)
DirElectronico: Text(20)
NumTIf: Text(20)

Foto: OLE Object
Fecha_nac: Date/Time
Ciudad: Text(20)
Direccion: Text(20)
Apellidos: Text(20)
Nombre: Text(20)

D:SN

bsv

Parametro

D:C

[dParametro: Long Intege
Prueba: Integer (FK)

IR

‘ encargado

DR
contiene UR

SN
U:SN

Paciente

ldPaciente: Integer

DNI: Text(20)
Caracteristicas: Memo()
Foto: OLE Object
Fecha_nac: Date/Time
Ciudad: Text(20)
Direccion: Text(20)
Apellidos: Text(20)
Nombre: Text(20)

Terapeuta: Integer (FK)

Prueba

ldPrueba: Integer I

T;R

Respuesta: Text(20)

Nombre: Text(20)

Descripcion: Memo()
Paciente: Integer
Fecha:Date/Time
Resultado: Long Integer

Figura 6.5 Disefio fisico de la base de datos

realiza

A continuacion, se define el disefio fisico de la base de datos en el sistema gestor de bases de

datos Microsoft Access. Se crean ademas, las tablas intermedias necesarias para reflejar las

relaciones de tipo N:M. La Figura 6.4 muestra el disefio de la base de datos en Microsoft

Access.
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Usuarios :
e 1 Pacientes .
Kk IdPacente '
Mamibre
3 Mombre
Apeliidos :
Ry Apelidos
Direcdan ST
i Direceian
Ciudad ;
. Ciudad
Fechia macmients .
Fecha nacmiento
Fotografia
: ; Fotografiz
NUmTeléfono T o Driehs Paci
DirCorreoFlectrdnico Eraped oal rueha Pacients
DML i | |Padents
Caracteristicas =
ez_responsable Prueba
login Fecha
passward ResultadaTotal
b ™y
Parametro p
P I . Prueba .
Prucha
Resultado

Figura 6.4 Disefio de la base de datos Microsoft Access

Como puede verse en la Figura 6.4 se ha definido una tabla Prueba_Paciente, que refleja la

relacién de multiplicidad N:M entre la tabla Pacientes y la tabla Prueba.

Las diferentes tablas que conformaran la base de datos son las que se especifican a

continuacion:

e Tabla Usuarios: Contendra los datos de los Terapeutas y Responsables presentes en
el sistema. Ademas de sus datos personales, esta tabla contendra los datos de acceso a
la aplicacion, representados por los campos login y password. Por otro lado, el campo
es_responsable, es el encargado de discriminar entre los dos tipos de usuarios

presentes en el sistema.

e Tabla Pacientes: Contendra los datos de todos los pacientes presentes en el sistema.
Ademas, hara referencia a la tabla Usuarios a través del campo Terapeuta. Este campo

indicara el terapeuta responsable de la rehabilitacion del paciente.

e Tabla Prueba: Contendra los datos de las pruebas presentes en el sistema.
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e Tabla Prueba_Paciente: Esta tabla representa la relacion de multiplicidad entre los
pacientes y las pruebas realizadas. Contendra la fecha y el resultado obtenido por el

paciente en la prueba.

e Tabla Parametro: Representa cada una de las partes de las que consta una prueba.
Contendra la solucién al parametro que se presenta en cada momento en la realizacién

de una prueba.

A continuacion se especifica cada una de las relaciones entre las tablas existentes, vistas en la

Figura 6.5.

e Relacién encargado: Representa la relacién 1:N entre terapeutas y pacientes. Un
terapeuta sera encargado de la rehabilitacion de cinco pacientes como maximo, mientras

que un paciente Gnicamente tendra a un terapeuta encargado de su rehabilitacién.

e Relacién realiza: Representa la relacion N:M entre pacientes y pruebas. Un paciente
puede realizar N pruebas, y una determinada prueba puede ser realizada por M

pacientes.

¢ Relacién contiene: Representa la relacion 1:N entre prueba y parametro. Una prueba
puede contener N pardmetros, mientras que un parametro solo pertenecera a una

determinada prueba.

6.4. Disefo de interfaz de usuario

Para representar el interfaz del sistema se han definido, de forma muy general, las pantallas
mas significativas de las que constara la aplicacion, asi como las partes que forman cada una

de las pantallas.

En primer lugar, se mostrara la pantalla de presentacion a la aplicacién, como se puede ver en

la Figura 6.6.

UNIVERSIDAD CARLOS

Figura 6.6 Pantalla de presentacion
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Posteriormente se mostrara la pantalla de inicio de sesidn, definida como muestra la Figura 6.7.

Usuario

Password

Iniciar Cancelar

Figura 6.7 Disefio de Pantalla de Inicio de Sesion

La pantalla principal, mostrara las diferentes opciones de la aplicacibn con un area de
presentacion de datos. En el caso de que el usuario que inicia la sesién sea un responsable, se
mostrara la opcién de Gestién de terapeutas. La Figura 6.8 muestra el disefio y la organizacién

de las diferentes areas en la pantalla principal para el usuario Responsable.

CABECERA

MENU PRESENTACION
DE DE
GESTION DATOS

Figura 6.8 Pantalla principal de la aplicacion

La aplicacién cargara los datos necesarios para cada una de las opciones seleccionadas en el
area de Presentacién de datos como se puede ver en la Figura 6.8. Sin embargo, no se ha
considerado necesario mostrar cada una de las opciones en el disefio del interfaz, y si mostrar
la que se considera la parte mas importante de la aplicacion; la realizacion de una prueba

cognitiva.

Una vez seleccionada la prueba y el paciente que la va a realizar, se muestra la pantalla de

inicio de la prueba como se puede ver en la Figura 6.9.
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CABECERA

Presentacion de la prueba
DE
GESTION

Listado de seleccion
de pacientes

Comenzar

Figura 6.9 Pantalla de inicio de la prueba

Una vez que se selecciona la opcion de Comenzar, se muestra el primer parametro de la

prueba como se ve en la Figura 6.10 mostrada a continuacion.

Titulo de la prueba

Parametro 1/X

Presentacion de soluciones

Barra de progreso

Anterior Siquiente

Figura 6.10 Pantalla de prueba en ejecucién
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Para finalizar, se muestra la pantalla de finalizacion de una prueba, en la que se muestran

las

opciones de Almacenar Resultados, Descartar Resultados e Imprimir. Esta pantalla se puede

ver a continuacion en la Figura 6.11.

Cabecera Opciones

Datos Prueba
Datos Paciente

Resultados Detallados

Figura 6.11 Pantalla de finalizacion de prueba
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Capitulo 7. IMPLEMENTACION Y PRUEBAS

En este capitulo, se describe la metodologia seguida a la hora de implementar la aplicacion asi
como las pruebas realizadas durante la misma. Por otra parte, se muestra la estructura
principal de la aplicacion en el entorno de desarrollo utilizado.

7.1. Implementacion

Como se ha comentado anteriormente, el proyecto ha sido desarrollado en el entorno Microsoft
Visal Basic Express 2008. En principio, al ser una aplicacién que no necesita de excesivos
recursos, se ha implementado en un equipo local, sin necesidad de conexién con ningun otro
servidor de archivos o base de datos.

El desarrollo de la aplicacién, se ha ido realizando por médulos, o partes principales del
proyecto. En primer lugar se ha desarrollado el médulo de Gestion de Informacion, que incluye
la gestion de datos, tanto de pacientes como de terapeutas. A continuacién, se ha desarrollado
el que se considera el médulo mas importante de la aplicacion, es decir, el médulo de Pruebas

Cognitivas. Por ultimo, se ha desarrollado el médulo de Informes.

En la Figura 7.1 puede verse la estructura del proyecto en el entorno de desarrollo Microsoft
Visual Basic Express 2008.

_"EI RehabilitacionCognitiva
=d| My Project
= | FORMULARIOS
= 7 Gestiones
= | & Informacion
= ¥ Pacientes
“=] DatosPacientes.vh
= ¥ Terapeutas
=] DatosTerapeuta.vh
=l [ & Informes
=] IPacientes.vh
=] IPruehas.vhb
=l |5 Pruebas
+- [ ParametrosPruebas
=] Agrupacion.vh
=] ContenedorProshas, vb
=] Orientacion,vh
=] Pensarnienta.vh
=] Razonarnienta,vh
2] Resultada.vhb
=] CambiarContrasefia.vh
=] InicinSesidn. vhb
=] Presentacion. vh
=] Principal.vh

Figura 7.1 Estructura del proyecto en el entorno de desarrollo
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Por otro lado, la implementacion de la base de datos realizada en Microsoft Access, y que se
ha visto anteriormente, quedaria reflejada en el entorno de desarrollo de Microsoft Visual Basic
Express, como muestra la Figura 7.2.

B RehabilitacionCognitiva - Microsoft Visual Basic 2008 Express

Archivo  Editar Wer Provecto Genmerar Depurar  Datos  Herramientas  Yentana  Awuda

23 . Hd s R RS- =N T A e 3= Y =

b PFCDataset.xwsd™* mModulel.vh | RehabiltacionCognitiva®
o
5
ERlIE T L
§ ¢ IdPaciente ¥ IdUsuaria ~
2 Mombre Mombre
3_ apellidos apellidos
% Direccidn Direccidn
2 Ciudad Ciudad
Fecha nacimiento = . Fecha nacimiento
Fokografia Fokografia
Terapeuta MumTel&fono
DNI DirCorrenElectrdnica
Caracteristicas CMI '-l:J
Telefono es_responsable ¥ IdParametro
@ lagin “ Prueba
S Fill GetData () ) Resultado
]
' S Fill GetData () (o}
S Fil GetDaka ()
]
- L L5
Pacierte ¢ IdPrueba
Prusha = = Mombre
Fecha Descripoicn
ResultadoTaotal R
& S Fill, GetData ()
S Fill, GetData ()

Figura 7.2 Base de datos en el entorno de desarrollo

Por ultimo, cabe destacar los espacios de nombres de la plataforma .NET utilizados en el
desarrollo de la aplicacion. Aunque anteriormente se ha hablado de los espacios de nombres
mas comunes que ofrece la plataforma .NET, para el desarrollo de la presente aplicaciéon solo
se han utilizado algunos de ellos, y que se pueden ver en la Figura 7.3, que muestra el médulo
principal de la aplicacion en el entorno de desarrollo.

B RehabilitacionCognitiva - Microsoft Visual Basic 2008 Express

Archivo  Edkar  Wer Proyecto  Generar Depurar  Datos  Herramientas  Ventana  Avuda

S E- D@ 4R =29-0-8-5 b @503

Modulel.vb™ "~ pehabiitacionCognitiva®

] & = e 3 8

|fg(ﬁeneral) v | |§§j(Declaraciones)
Imports System.Data.Olelb
Imports System. Text

Imports System.Data

Imports System. Drawing
Imports System. Windows.Forms
Imports Jystem.Configuration

SRIUSWLIRLISL 2P PN D S,

Figura 7.3 Espacios de nombres utilizados en el desarrollo
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7.2. Pruebas

Las pruebas de la aplicacion, se han ido realizando a medida que se concluia el desarrollo de

cada uno de los modulos. En las siguientes tablas, se mostraran las pruebas realizadas sobre

la aplicacién en cada uno de los modulos. El campo Resultado de estas tablas, mostrara el

resultado obtenido al haber realizado la prueba.

7.2.1. Pruebas de acceso a la aplicacién y seguridad

En primer lugar, la Tabla 7.1 muestra las pruebas realizadas de acceso a la aplicacién y de

control de usuarios y contrasefias por parte del sistema.

Pruebas de acceso a la aplicacién

Resultado Obtenido

Acceso con usuario Responsable

Inicio de sesion en modo responsable con posibilidad

de gestionar informacién sobre terapeutas

Acceso con usuario Terapeuta

Inicio de sesién en modo responsable sin posibilidad

de gestionar informacioén sobre terapeutas

Intento de acceso con datos incorrectos

La aplicacion muestra un mensaje de error indicando
gue los datos introducidos no son correctos

Cambio de contrasefia

Se realiza el cambio de contrasefia de forma correcta.

Cerrar sesion

Se realiza el cierre de la sesién actual correctamente.

Tabla 7.1 Pruebas de acceso a la aplicaciéon

7.2.2. Pruebas del modulo de gestion de informacion

En primer lugar, la Tabla 7.2 muestra las pruebas realizadas para el moédulo de Gestion de

Terapeutas.

Pruebas de gestion de terapeutas

Resultado Obtenido

Alta de un nuevo terapeuta

El terapeuta es dado de alta correctamente en el

sistema.

Eliminacion de un terapeuta

El terapeuta es eliminado correctamente del sistema.
Los pacientes asignados al terapeuta eliminado

aparecen en el sistema como “Paciente Sin Asignar”

Modificacion de los datos de un terapeuta

Los datos son modificados correctamente en el
sistema.

Inserciéon de datos incorrectos en

formularios de alta y modificacién

El sistema muestra un mensaje informando de que
datos son incorrectos o requeridos.

Tabla 7. 2 Pruebas del médulo de Gestién de Terapeutas
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La Tabla 7.3 muestra las pruebas realizadas para el médulo de Gestion de Pacientes.

Pruebas de gestion de pacientes

Resultado Obtenido

Alta de un nuevo paciente

El paciente es dado de alta correctamente en el

sistema.

Eliminacién de un paciente

El paciente es eliminado correctamente del sistema.

Modificacién de los datos de un paciente

Los datos son modificados correctamente en el
sistema.

Inserciéon de datos incorrectos en

formularios de alta y modificaciéon

El sistema muestra un mensaje informando de que
datos son incorrectos o requeridos.

Visualizacién de listado de pacientes por

parte del usuario Responsable

El sistema muestra todos los pacientes existentes en el
sistema.

Visualizacion del listado de pacientes por

parte del usuario Terapeuta

El sistema muestra los pacientes que tiene asignados.

Asignacién de un paciente a un terapeuta

El sistema asigna el paciente al terapeuta indicado. En
caso de no indicar terapeuta, el paciente aparece en el
sistema como “Paciente Sin Asignar”

Tabla 7.3 Pruebas del médulo de Gestion de Pacientes

7.2.3. Pruebas del modulo de pruebas cognitivas

La Tabla 7.4 muestra las pruebas realizadas para el médulo de Gestion de Pruebas Cognitivas.

Pruebas realizadas en el médulo de

pruebas cognitivas

Resultado Obtenido

Seleccién de prueba cognitiva y paciente

que larealizara.

El sistema muestra correctamente las pruebas
existentes y los pacientes asignados al terapeuta que
ha iniciado sesién. Al pulsar “Comenzar” se carga

correctamente el “Parametro 1” de la prueba.

Visualizacién de resultados

Los resultados obtenidos en la prueba se muestran

correctamente.

Almacenar resultados de la prueba

Los datos son almacenados correctamente y el
sistema muestra un mensaje que asi lo indica.

Impresion de resultados de la prueba

Los resultados se imprimen correctamente.

Descartar resultados de la prueba

El sistema advierte de que se va a proceder a
descartar los resultados y vuelve al menu principal.

Envio de email con resultados de la

prueba

El sistema envia correctamente un email al terapeuta
con los resultados de la prueba.

Tabla 7.4 Pruebas de médulo de gestion de pruebas cognitivas
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7.2.4. Pruebas del modulo de gestion de informes

La Tabla 7.5 muestra las pruebas realizadas para el médulo de informes por paciente

Pruebas realizadas en el moddulo de

informes por paciente

Resultado Obtenido

Visualizacién de informe por paciente

El sistema muestra correctamente las pacientes
asignados. Una vez seleccionado el paciente, se
muestra correctamente el informe del paciente

seleccionado.

Impresién de informe

El informe se imprime correctamente.

Informe en documento de texto

El documento de texto que contiene el informe se abre
correctamente.

Tabla 7.5 Pruebas realizadas para informes por paciente

Por dltimo, la Tabla 7.6 muestra las pruebas realizadas para el modulo de informes por prueba

cognitiva.

Pruebas realizadas en el mddulo de

informes por prueba cognitiva

Resultado Obtenido

Visualizacion de informe por prueba

El sistema muestra correctamente las pruebas
existentes en el sistema. Una vez seleccionada la
prueba, se muestra correctamente el informe de la

prueba seleccionada.

Impresién de informe

El informe se imprime correctamente.

Informe en documento de texto

El documento de texto que contiene el informe se abre
correctamente.

Tabla 7.6 Pruebas realizadas para informes por prueba
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Capitulo 8. PLANIFICACION Y COSTES

En este capitulo se describe la planificacion del proyecto, asi como los costes de desarrollo de

la aplicacion y de los recursos tanto materiales como humanos de la misma.

8.1. Planificacion

La planificaciéon de este proyecto se ha basado tanto en la redaccién de esta memoria, como

en las fases de las que ha constado el analisis, disefio e implementacion de la aplicacion.

Tras la primera reuniéon mantenida con el director de este proyecto, Fausto Javier Sainz de
Salces, se realizd una planificacion estimada de las fases y la duracién de cada una de ellas.

Como se puede ver en la Figura 8.1, la duracion inicial estimada seria de 86 dias

aproximadamente.

Figura 8.1 Planificacion inicial estimada del proyecto

(3 ] Hombre de tarea D acion Caomienzo Fin
1 =l PROYECTO 86 dias Tun 080609 mar 01/09/0%
2 Introduccion 1 dia Iun 0540609 Iun O5/0E/09
3 =1 Estadeo de la cuestion 4 dias mar 090609 vie 12/06/09
4 Herramientas de Rehabiltac 1 dia mar 090609 mar 090609
3 Tecnologias digtales de irte 1 dia mig 100609 mig 10063
G Plataforma MET 1 dia jue 110609 jue 110609
7 Tecnologias Liilizadas 1 dia wie 1206109 vie 120609
a =l Anilisis 12 dias sab 130609 mié 240609
9 |[Ed Ezpecificacion del prokblemsa 1 dia =ah 130609 =ah 130609
10 Arquitectura del sistema 1 dia dom 146108 dom 146108
11 Andliziz de Requisitos 10 diaz [un 130609 mié 2406109
12 -l Diseio 11 dias jue 25/06/09 dom 050709
13 |[Ed Diagrama de clazes 4 dizz jue 25106109 dam 2806109
14 Dizefio de baze de datos 5 diaz Iun 2940609 wie 030709
15 Dizefio de Interfaz 2 dias =&k 0407109 dom 050709
16 -l Implementacion 54 dias Iun 06/07/09 vie 2808109
17 | [Ed Definicidn de Interfaz 1 dis lun DE/07 03 lun D670
18 Tecnologias aplicadas 1 dia mar 0707103 mar 0707103
18 Accesibilidad 1 dia mi& 0207 09 mi& O3A07 09
20 | [Ed Otras caracteristicas 1 dia jue 09007 09 jue 020TMNa
al Desarrollo del prototipo a0 dias wie 1000709 vie 28M03M3
22 =l Evaluacion v Pruebas 3 dias sab 290809 Tun 31/080%
23 |[E4 Reslizacion de prushas 2 diaz =&k 29/08/09 dom 3040803
24 Evaluacion de resultados 1 dia Iun 3103409 Iun 31/08/09
25 |[Ed Conclusiones 1 dia mar 010909 mat 0103109
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El diagrama de Gantt que resume la planificacién estimada se puede ver en la Figura 8.2, que

se muestra a continuacion.

[

0Mjun'09  |08jun'08  [15jun'0g |
Lx[v[o[m[J[s L ®[v]D

hd

L

22)un'03  |28jun'08 |OBju'09  [13ju'08  |20jul'09  |27jul'09  [03ap0'09 |108go'Dd [17ago'09 [24ag0'08 |31 ap
MId[s L = v[om[J s L = [v[om[J]s L < [v[o[m[J[s[L[x[v[D[M[J[s L] [v[D[M]
-

%)
%)

T

f}
i

Diagrama d

Figura 8.2 Diagrama de Gantt de la planificacion estimada

Una vez comenzado el desarrollo del proyecto, y la elaboracién de esta memoria, y a medida
que han surgido contratiempos y problemas, se han ido modificando tanto las fases como la
duracién de las mismas, obteniendo una Planificacion Real, que es la que al final se ha

cumplido, y que se podra ver a continuacion.

Como podra observarse a continuacion, se ha seguido un proceso progresivo o “en cascada”
tanto para ir elaborando este documento, como para el desarrollo de la aplicacion. La duracion
del proyecto se ha realizado desde el dia 8 de Junio de 2009 hasta el dia 21 de Septiembre de
2009, estimando 106 jornadas de trabajo. En la Figura 8.3 se puede ver la planificacién del real

del proyecto.
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Metodologia
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El lenguaje unificado de moc
La platafarma MNET
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Analisis
Modelado de casos de usa
Clases de Analisiz
Modelsdo de Interaccian
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Arguitectura del sistema
Dizefio de clazes
Dizefio de base de datos
Dizefio de Interfaz de usuar
Implementacion
Modulo Gestidn Terapeutas
Modulo Gestidn Pacientes
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Conclusiones
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2 dias
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9 dias
1 di=

2 dias
3 dia=
3 dias
66 dias
16 dias
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Tun 0833609
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vie 1270609
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mat 160609
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clom 280609
mar 300609
mar J00E 09
mig 01 /07 103
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Iun D607 09
jue 020709
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Figura 8.3 Planificacion real del proyecto

Fin

un 21090%
lun 030609
jue 110609
mar 090609
mig 1 0AJ603
jue 110609
mié 1706109
=zak 13061039
Iun 150609
mié 170609
lun 2210609
mar 300609
Jue 2508109
zakb 2706103
mar S0AE/09
mié 080709
mar J0AE09
jue 0200709
dom 0507109
mie 050703
sab 12/09/09
wie 2400709
zakb 0805039
dom 230509
=ab 12009/09
vie 15109/09
=&k 19/3/03
lun 210909

Una vez vista la planificacion real del proyecto, se puede ver en la Figura 8.4 el Diagrama de

Gantt que la resume.
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Figura 8.4 Diagrama de Gantt Planificacion del proyecto
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8.2. Costes

Los costes de este proyecto se han estimado en funcion a la planificacion realizada, teniendo
en cuenta que el proyecto ha sido realizado por una sola persona, durante el tiempo de que ha
constado su desarrollo. Teniendo en cuenta que el autor de este proyecto ha tenido que
realizar tanto funciones de analista como de programador y técnico de sistemas, se ha optado
por aplicar un coste de 40€/hora, con una jornada de 7 horas diarias. Por lo tanto, la Tabla 8.1,

muestra el coste de recursos humanos del proyecto.

JORNADAS HORAS/JORNADA TARIFA

106 jornadas 7 horas 40€/hora 29680€
Tabla 8.1 Coste Recursos Humanos

En cuanto a los materiales utilizados, los costes quedan reflejados como muestra la Tabla 8.2

RECURSO PRECIO CANTIDAD TOTAL
Equipo HP dc 7900 978 € 1 978 €
Licencia Officce 1 337,99 € 337 €

Profesional 2003

Licencia Rational 7 horas 2685 € 2685 €

Rose Data Modeler

TOTAL 4000 €

Tabla 8.2 Coste Recursos Materiales

Por lo demas, al haber utilizado el entorno de desarrollo Microsoft Visual Basic 2008 Express, y

ser gratuito, no han sido necesarios mas materiales ni otro software que implique un coste para

el proyecto. El coste total estimado del proyecto es el que muestra la Tabla 8.3.

CONCEPTO PRECIO

Recursos Humanos 29680 €

Recursos Materiales 4000 €

TOTAL 33680 €

Tabla 8.3 Coste total del proyecto
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Conclusiones y trabajos futuros

Como conclusidn, y para finalizar este documento, he de comentar que, en mi opinién, se han
cumplido las expectativas generadas al iniciar el desarrollo del mismo. Aunque la aplicacion
desarrollada es un prototipo y quedan innumerables mejoras por hacer, el software cumple las

funciones principales definidas al inicio del proyecto.

Por otro lado, el desarrollo de este proyecto ha servido para afianzar los conocimientos
adquiridos a lo largo de toda la carrera, resaltando areas como la ingenieria del software, la
metodologia de desarrollo, el disefio de software y el disefio de bases de datos. Me ha
permitido también, aplicar los conocimientos adquiridos al desarrollo de un producto, si cabe

mas real, que los que se desarrollan en las muchas practicas de las que consta la carrera.

El proyecto me ha permitido también, adquirir nuevos conocimientos sobre entornos muy
utilizados actualmente en el desarrollo de software, como es la plataforma .NET, de la que
apenas tenia conceptos basicos y tedricos antes de comenzar el desarrollo del proyecto. Estos
conocimientos adquiridos, y sumados a los conocimientos sobre Visual Basic que ya poseia,
han hecho posible que se hayan podido cumplir las expectativas puestas en este proyecto, y

mas, teniendo en cuenta el plazo temporal en el que ha sido realizado.

Los problemas encontrados a lo largo del desarrollo de la aplicacion han sido, principalmente,
debidos al desconocimiento de la plataforma .NET y de la rehabilitaciébn cognitiva. Este
desconocimiento ha hecho que la planificacion inicial, sobre todo en la parte de implementacion

del prototipo, se alargue mas de lo inicialmente estimado.

Desde el punto de vista del tema del proyecto, la rehabilitacion cognitiva, este proyecto me ha
permitido conocer los problemas a los que se enfrentan los profesionales encargados de la
rehabilitacion de pacientes con problemas de deterioro cognitivo. El conocimiento y la
documentacién aportada por el director y tutor del proyecto, Fausto Sainz, de las pruebas que
estos profesionales utilizan a la hora de tratar estos problemas, han conseguido que sea

posible el desarrollo de esta herramienta.

Ademas, la comunicacién permanente con Fausto, director del proyecto, ha sido de gran ayuda
a la hora de realizar la aplicacion, aportando ideas, revisando el trabajo realizado y, sobre todo,
aportando sus conocimientos sobre el deterioro cognitivo y la rehabilitacién del mismo. Sus
conocimientos sobre usabilidad en sistemas software, han sido también de gran ayuda a la
hora de disefiar un interfaz de usuario bien estructurado y que permita, tanto a pacientes como

a terapeutas, interactuar con el sistema de la forma mas eficiente y sencilla posible.

Como trabajos futuros, se describen a continuacion una serie de posibles mejoras o

ampliaciones del sistema:

e Integracion del sistema en un entorno Web con utilizacion de ASP.NET y un sistema

gestor de base de datos mas potente como Microsoft SQL Server, con la posibilidad que
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dicha integracion ofrece, de conectarse desde cualquier ordenador o dispositivo con
conexion a Internet.

e Integracion en dispositivos moviles con pantalla tactil para mayor facilidad de uso por

parte de pacientes, asi como la movilidad que ofreceria a los terapeutas responsables de
la rehabilitacion.

e Ampliacién del prototipo con un médulo de insercion de nuevas pruebas cognitivas.

¢ Ampliacion del prototipo con un mayor nimero de pruebas cognitivas.
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Siglas y Acronimos

UML

CLR

XML

MSIL

BCL

UP

JIT

CPU

Unified Modeling Language
Common Language Runtime
Extensible Markup Language
Microsoft Intermediate Language
Base Class Libraries

Unified Process

Just In Time

Central Processing Unit
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ANEXO A. MANUAL DE USUARIO

1. Instalacion de la aplicacion

Para instalar la aplicacién ejecutaremos el archivo “Rehabilitacién Cognitiva.msi”, contenido en
la carpeta Instalador “Rehabilitacion Cognitiva” contenida en este cd.

i Rehabilitacién Cognitiva

Este es el Asistente para instalacion de
Rehabilitacion Cognitiva

Elinstaladar le quiara a través de los pazos necesanos para instalar Behabilitacion Cognitiva en el
equipo.

Advertencia: este programa esta protegido por las leves de derechos de autor v atros tratados
internacionales. La reproduccion o distribucian ilicitaz de este programa, o de cualquier parte del
rmizmo, estd penada por la ley con severas sanciones civiles v penales, v serd objeto de todas laz
acciones judiciales que conespondan.

MU1.1 Pantalla inicial de instalacién

El progreso de instalacion indicara, a continuacion, la ruta donde ésta sera instalada.
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i Rehabilitacién Cognitiva

Seleccionar carpeta de instalacion

clic en "E=aminar'.

LCarpeta:

El instaladar instalara Behabilitacidn Cognitiva en la siguiente carpeta.

Para inztalarlo en esta carpeta haga clic en "Siguiente’’. Para inztalarlo en una carpeta distinta haga

C:"rchivos de programahACyWRehabilitacidn Cognitiva

() Para todos los usuarios

(%) 56lo para este usuara

Inztalar Rehabilitacion Cognitiva sdlo para este usuario o para todos loz usuarios de este equipo:

[ Exarminar... I

[ Ezpacio en dizco... I

Cancelar

J

< Alraz

] | Siguiente »

MUL1.2 Seleccion de la carpeta de instalacion

Posteriormente se mostrara la pantalla de confirmacion de la instalacién, y comenzara el

proceso.

Una vez instalada la aplicacion, se mostrara la pantalla de fin de instalacion

i& Rehabilitacidn Cognitiva

Instalacién completada

Fehabilitacion Cognitiva se ha instalado corectamente.

Haga clic en "Cemnar’’ para salir.

Utilice Windows Update para comprobar cualquier actualizacion importante de \MET Framewark.

: Cerar

MU1.3 Pantalla final de la instalacion
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2. Acceso a la aplicacion

El acceso a la aplicacién se podra realizar a través del icono “Rehabilitacion Cognitiva” creado
en el escritorio tras la instalacion o mediante el mend de inicio, en “Programas>Rehabilitacion

Cognitiva”, pulsando el icono “RehabilitacionCognitiva”.

Una vez ejecutada la aplicacion, se mostrard la pantalla de bienvenida a la misma, y
posteriormente aparecerd la pantalla de inicio de sesion, donde deberé introducir el usuario y
la contrasefia que previamente le habra facilitado el responsable. Seleccione el botén de
validar (representado por un candado abierto), o presione la tecla “Enter”. La aplicacion

comprobara los datos introducidos y de ser correctos le permitird el acceso a su perfil.

UNIVERSIDAD CARLO

Herramienta de Rehabilitaci

MU2.1 Pantalla de bienvenida

! |nicio de Sesion

LContrazefia

Rehabilitacion Cognitiva

MUZ2.2 Pantalla de inicio de sesién
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El botén de cancelar (representado por un aspa roja) cerrara la aplicacion.

Una vez introducido los datos correctos, aparecera la pantalla principal de la aplicacion.

% Rehabilitaciin Cognitiva.

Bienvenido/a Prieto Martinez, Femnando

sabado, 19 de septiembra de 2009

[# _9 Gestion de Datos

@ 4_} Gestion de Informes

[ @ Pruebas Cognitivas

MU2.3 Pantalla principal de la aplicaciéon

En la parte superior derecha de la pantalla, la aplicacién dispone de una barra de herramientas.

El significado de los tres elementos que aparecen en ella se puede ver en la imagen MU2.4.

o T8 =
= 4y o
Cambiar Contrasefia — i # 3 Cerrar Aplicacién
A [ ‘ ‘

Cerrar Sesion Actual

MUZ2.4 Barra de herramientas de la aplicacion

Al pulsar el boton de “Cambiar Contrasefia”, aparece una ventana que permite realizar esta

accion.

* | Cambio de Contrasena

sz |

Contrasefia Antigiia

Mueva Contraseha

i |

Confirmar Nueva Cantrasefa

sz |

[ Cancelar H Aceptar ]

La cantrasefia debe tener, como maximo, 4 caracteres de longitud

MUZ2.5 Pantalla de cambio de contrasefia
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3 .Gestion de terapeutas

Para gestionar la informacion de terapeutas, es necesario haber iniciado sesibn como usuario
“Responsable”. Una vez iniciada sesibn como usuario responsable, se mostrara en la pantalla

principal la opcion “Gestion de Datos>Terapeutas”

% Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenidao/a Frieto Martinez, Fernando

sabado, 19 de septizambre de 2009

=] _59 Gestion de Datos
s Pacientes

3 Terapeutas

=] \: Gestion de Informes
(C} Informes por Pruebas
\’3 Informes per Pacientes
(=] @ Pruebas Cognitivas
i«_} Orientacion Temporal
- Pensamiento Abstracto
-Q Razonamiento

I\;;I Agrupacion

MU3.1 Pantalla principal Usuario Responsable

Al hacer click en la opcién del menu “Terapeutas”, se muestra el listado de todos los

terapeutas existentes en el sistema.

# Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenida/a Prieto Martinez, Fernande

sabade, 19 de septiembre de 2009

=] _53 Gestion de Datos Listado de Terapeutas
a Pastorite Ganzalez Blanco, Raul
acentes Prieto Martinez . Fernando

Sanchez Perez . Marta
a Terapeutas

= CJ Gestion de Informes
(Q} Informes por Pruebas
@ Infermes por Pacientes
=] @ Pruebas Cognitivas
i»_: Orientacion Tempaoral
- Pensamiento Abstracte
-Q Razenamiento

I;:;l Agrupacion

I Huevo Terapeuta ] I Eliminar Terapesuta

MU3.2 Listado de terapeutas vista Usuario Responsable
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Haciendo doble click en el nombre del terapeuta, se mostrardn sus datos en modo de

visualizacion.

£ Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenido/a Priete Martinez, Fernands

sabado, 19 de septiembre de 2009

=] 9 Gestion de Datos

: 3 Pacientes
8 Terapeutas
= '{L Gestion de Informes
- @ Informes por Pruebas
@ Informes por Pacientes
=] @ Pruebas Cognitivas
f;_:: Orientacion Temporal
- Pensamiento Abstracto
1 Q Razonamiento

(i-g Agrupacién

Fesponsable

Modificar Datos

MU3.3 Datos del terapeuta en formato de visualizacién

3.1 Nuevo terapeuta

Para dar de alta un nuevo terapeuta, hay que hacer click en el botén “Nuevo Terapeuta” en la

ventana “Gestién de Datos>Terapeutas”. Aparecera el formulario de datos para introducir un

nuevo terapeuta. Los campos indicados con * son campos obligatorios.

% Rehabilitacién Cognitiva

Bisnvenide/a Pricto Martinez, Fernando

sabado, 19 de septiembre de 2009

= 9 Gestién de Datos

i 8 Pacientes

8 Terapeutas

= C__, Gestion de Informes
@ Informes por Pruebas
@ Informes por Pacientes
= g: Pruebas Cognitivas

li-_? Orientacion Temporal

- - Pensamiento Abstracto

i -Q Razonamiento

E_..;; Agrupacién

Muevao Terapeuta

Mombre *

Apelidos * |

Fecha de nacimiento * |

Caorren electrénico |

Direccitn * |

Pacientes Asignados

Ciudad * |

Buscar Foto

Telgforo * |

Usuario [Login] * |

[[] Responsahle *

Cancelar ] [

Suardar ]

MUS3.4 Formulario de creacién de nuevo terapeuta
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En caso de introducir datos incorrectos, el sistema mostrara los errores en color rojo y mostrara

un mensaje indicando que hay un error.

Error en los datos E'

Revise los errores en &l Formulario

Aceptar

MU3.5 Error del sistema al introducir datos incorrectos

%! Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenido/a Prieto Martinez, Fernando

sabado, 19 de septiembre de 2009

= 9 Gestion de Datos MNuewo Terapeuta
: a Pacientes MNombre * | Alfredo ' DNI * | 54833339
‘ TEEEpEUtas Apelidos ™ |PaténMartinez |

= C_, Gestion de Informes

Fecha de nacimiento _0

-7} Informes por Pruehas g )
Conen electiénico | El campo es obligatorio |
(a Informes por Pacientes Buscar Foto

& @ pruebas Cognitivas pieccisn* | o
£ - o Pacientes Asignados

- Pensamiento Abstracto
: -Q Razonamiento

@ rgupscon ot I ©

[ Responsable *

[ Cancelar ] [ Guardar i

MU3.6 Formulario de nuevo terapeuta con error en los datos
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3.2 Modificacion de Terapeuta

Una vez seleccionado el terapeuta, aparece el formulario con los datos del terapeuta en modo
de visualizacion. Pulsando el boton “Modificar Datos”, se abre el formulario de modificacion de
datos del terapeuta.

£ Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenido/a Prietoe Martinez, Femando

sabado, 19 de septiembre de 2009

= g Gestion de Datos D atos Terapeuts: Gonzalez Blanco . Raul
8 Pacientes Mombre * | Raul | oMl |GrETTTRE

8 Terapeutas

Apellidos iGonzaIez Blanco

= C Gestion de Informes

Fecha de nacimiento ™ | 25,/03/1978

B
|
| Btz S|

({:} Informes por Pruebas

Comen electrinico Irgonzalez@recog.com

\’? Informes por Pacientes Buscar Foto
= ﬁ: Pruebas Cognitivas Direccidn * |Ea|le Santiago Bemaneu, 34 , 198 |

™ i . |  Pacientes Asignados

‘L Orientacion Tempora Ciudad ™ |Madlid | |Casal Saura , Lucia

Casillas Jimenez . lker
- Pensamiento Abstracto Wazquez Soriano . Paula

Teléfonn ® |E7EETEETE |
Q Razonamiento

E_;; Agrupacién Usuario [Login] * Irgunzalez

[[] Responzable

[ Cancelar ] [ Guardar ]

MUS3.7 Datos del terapeuta en modo de edicion

Al pulsar el boton “Guardar”, el sistema almacena los cambios realizados y muestra un mensaje
que lo indica.

Modificar, Datos E'

Los datos han sido modificados

i Acepkar

MU3.8 Mensaje de maodificacion de datos correcta
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3.3 Eliminacién de Terapeuta

Para eliminar a un terapeuta del sistema, hay que cargar la pantalla “Gestion de
Datos>Terapeutas”. Una vez seleccionado el terapeuta a eliminar, se debe pulsar el boton

“Eliminar Terapeuta”.

Bienvenida/a Prieto Martinez, Fernandao

sabado, 19 de septiembre de 2009

=3 g Gestion de Datos Listado de Terapeutas

. I aul
i Pacientes Prieto Martinez . Fernando

Sénchez Perez , Marta

----- ‘ Terapeutas
(=5 C Gestion de Informes
@ Informes por Pruebas

: @ Informes por Pacientes

= @ Pruebas Cognitivas

iEsta sequro de que desea eliminar a Gonzalez Blanco , Raul 7

3 £ 3 .
) orientacion Temporal

[ s J[ m |

- Pensamiento Abstracto

Q Razonamiento

----- @ Agrupacion

Muevo Terapeuta } [ Eliminar Terapesuta

MU3.9 Eliminacién de un terapeuta

El sistema le pedira la confirmacion de que desea realizar la eliminacion, y posteriormente

mostrara un mensaje indicando que dicha accion ha sido realizada.

El kerapeuta ha sido eliminada

) Aceptar

MU3.10 Mensaje de eliminacion de terapeuta
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4. Gestion de pacientes

Para gestionar la informacion de terapeutas, es necesario haber iniciado sesibn como usuario
“Responsable” o usuario “Terapueta”. En el caso de iniciar sesion como usuario “Terapeuta”, se

mostrara la pantalla principal como muestra la imagen siguiente.

® | Rehabilitacidn Cognitiva

Bienvenido/a Sanchez Perez, Marta

sabado, 19 de septiembre de 2009

99 Gestion de Datos
8 Pacientes

EF-4_\ Gestion de Informes

------- 1} Informes por Pruebas

“/fi Informes por Pacientes

9@ Pruehas Cognitivas

F o R .
- Orientacién Temporal
------- - Pensamiento Abstracto

------ -Q' Razonamiento

....... [‘Ej Agrupacion

MUA4.1 Pantalla principal Usuario Terapeuta

Al hacer click en la opcion del menu “Pacientes”, se muestra el listado de todos los pacientes

que el terapeuta que ha iniciado sesion, tiene asignados.
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£ Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenido/a Sanchez Perez, Marta

sabado, 19 de septiembre de 2002

=58 9 Gestion de Datos Listado de Pacientes

‘ Dacient Landa Pawvén, Alfredo
"""" SCIEntes Sumaguer Ruiz . Miguel

=l C_, Gestion de Informes

------- @ Informes por Pruebas

------- @ Informes por Pacientes

= @ Pruebas Cognitivas

£ . .
------- L\".’-} Orientacion Temporal
------- - Pensamiento Abstracto

...... -‘Q Razonamiento

o
....... LE';] Agrupacion

Nuevo Paciente l [ Eliminar Paciente

MUA4.2 Listado de pacientes asignados al terapeuta con sesién activa

Haciendo doble click en el nombre del paciente, se mostrardn sus datos en modo de

visualizacion.

£ | Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenido/a Sanchez Perez, Marta

sabado, 19 de septiembre de 2009

Elg Gestion de Datos

E!C_, Gestion de Informes

------- @ Informes por Pruebas

@ Informes por Pacientes

9@ Prusbas Cognitivas

-
{0} Orientacién Temporal

------- - Pensamiento Abstracto

...... -Q Razonamiento

....... (0 Agrupacion

Modificar Datos

MU4.3 Datos del paciente en formato de visualizacion
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4.1 Nuevo paciente

Para dar de alta un nuevo paciente, hay que hacer click en el botén “Nuevo Paciente” en la

ventana “Gestién de Datos>Pacientes”. Aparecerd el formulario de datos para introducir un

nuevo paciente Los campos indicados con * son campos obligatorios.

£ Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenido/a Sanchez Perez, Marta

sabado, 19 de septiembre de 2002

g Gestion de Datos

8 Pacientes

B4\ Gestion de Informes

B

------- @ Informes por Pruebas

------- \3 Informes por Pacientes

= ﬁl Pruebas Cognitivas

£ . .
....... ) Orientacion Temporal
....... - Pensamiento Abstracto

------ -Q Razonamiento

....... l;;| Agrupacion

Muewo Paciente

Mombre * | Apelidos * |

Fecha de nacimiento * | | DMI® [

Direccion |

Cudad | Telgfono |

Terapeuta
Caracteristicas
Cancelar ] [ Guardar

MUA4.4 Formulario de creacién de nuevo paciente

Como se puede ver en la imagen MU4.4, el paciente es asignado automaticamente al

terapeuta que ha iniciado sesion. En caso de haber iniciado sesion con un usuario

“Responsable”, este campo aparecerd habilitado para su modificacion.

En caso de introducir datos incorrectos, el sistema mostrara los errores en color rojo y mostrara

un mensaje indicando que hay un error.

Error en los datos

3

Revise los errares en el Formulario

1 Aceptar

MUA4.5 Error del sistema al introducir datos incorrectos
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% Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenidao/a Sanchez Perez, Marta

sabado, 12 de septiembre de 2009

Elg Gestion de Datos Nuevo Paciente

! Nombre™ [Jose rosico:* | ©
3 Pacientes i

E]CJ Gestién de Informes Fecha de nacimienta ™ _o DI _ 1
@ Informes por Pruebas Ditecoidn | |
@ Informeas por Pacientes  Ciudad | | Teléfono |
& @ Pruebas Cognitivas Terapeuta | ©anches See b

2 Orientacion Temporal

Caracteristicas

- Pensamiento Abstracto

-Q Razonamiento

s L;;] Agrupacion

[ Cancelar J | Guardar J

MUA4.6 Formulario de nuevo paciente con error en los datos

4.2 Modificacion de Paciente

Una vez seleccionado el terapeuta, aparece el formulario con los datos del terapeuta en modo

de visualizacion. Pulsando el boton “Modificar Datos”, se abre el formulario de modificacién de

datos del terapeuta.

% Rehabilitacidn Cognitiva

Bienvenido/a Sanchez Perez, Marta

sabado, 19 de septiembra de 2009

Elg Gestion de Datos Diatos Paciente: Sumaguer Ruiz , Miguel
‘ Mombre * iMigueI Apelidos * | Sumaguer Ruiz ‘
3 Pacientes 1

Fecha de nacimiento * 154111970 | DNI* |42222334F |

EIC_, Gestion de Informes

[ Informes por Prushas Direccicn | Calle Femari 32 |

@ Informes per Pacientes Ciudad i@ Telétona I_Bﬁéﬁ
9@ Pruebas Cognitivas Terapeuta

-~{) Orientacion Temporal Buscar Foto

Caracteristicas

- Pensamiento Abstracto Faciente con perdida de memornia a corto plazo, resultante de un traumatismo craneoencefslico en

accidente de trafico
Q Razonamiento

L;;] Agrupacion

[ Cancelar ] k Guardar i

Fernando Enrique Prieto Martinez -94 -



Prototipo de gestion de herramientas de rehabilitacion cognitiva Universidad Carlos Il de Madrid

MU4.7 Datos del paciente en modo de edicion

Al pulsar el botén “Guardar”, el sistema almacena los cambios realizados y muestra un mensaje

que lo indica.

Modificar Datos |E|

Los datos han sido modificados

Acepkar

MU4.8 Mensaje de modificacion de datos correcta

4.3 Eliminacién de paciente

Para eliminar a un terapeuta del sistema, hay que cargar la pantalla “Gestion de
Datos>Terapeutas”. Una vez seleccionado el terapeuta a eliminar, se debe pulsar el boton

“Eliminar Terapeuta”.

Bienvenida/a Prieto Martinez, Fernandao

sabado, 19 de septiembre de 2009

=3 g Gestion de Datos Listado de Terapeutas

i pacient z Blanco, Faul
JCIENTES Frieto Martinez . Fernando
: Sanchez Perez, Marta
‘ Terapeutas

B C Gestion de Informes
@ Informes por Pruebas

: (3 Informes por Pacientes

= @ Pruebas Cognitivas

iEsta sequro de que desea eliminar a Gonzalez Blanco , Raul 7

2 £ 3 .
1 ’:9 Orientacion Temporal

- Pensamiento Abstracto l ] [ o ]

Q Razonamiento
@ Agrupacion

Muevo Terapeuta } [ Eliminar Terapesuta

MUA4.9 Eliminacién de un terapeuta

El sistema le pedird la confirmaciéon de que desea realizar la eliminacion, y posteriormente

mostrara un mensaje indicando que dicha accion ha sido realizada.
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El kerapeuta ha sido eliminado

3 Aceptar

MU4.10 Mensaje de eliminacion de terapeuta

5. Pruebas Cognitivas

Para la realizacion de las pruebas cognitivas, hay que acceder a la opcion “Pruebas

Cognitivas” y seleccionar la prueba que se va a realizar.

® | Rehabilitacidn Cognitiva

3

Bienvenido/a Prieto Martinez, Fernanda &

L
daminge, 20 de septiembre de 2009 RS, \‘#
= 9 Gestion de Datos Orientacion Temporal

i 3 Pacientes Esta prugha evaluara |la capacidad del paciente para relacionar
12 \ cronalégicamente los eventos | surelacidn entre ellos y su
8 Terapeutas ! 1) situacion zn el tiempo.
| ‘*‘/ 3

\’3 Informes por Pacientes  Listado de pacientes asignados a: Prieto Martinez, Fernando

Acontinuacion, seleccione el paciente que va a realizar la prugha

=
{ |\ Gestion de Informes 7
v de |a lista que aparece mas abajo.

: \f} Infarmes por Pruebas

Gasolina Verdana, Pau
sanchez vicalvaro , Arantxa

= ﬁ: Pruehas Cognitivas

£ . = ;
! Orientacion Temporal

- - Pensamiento Abstracto

: -Q Razonamiento

Iu; Agrupacion

COMENZAR

MUS5.1 Seleccién de prueba cognitiva

Una vez seleccionada la prueba a realizar, habra que seleccionar el paciente que la va a
realizar. El listado mostraréa los pacientes que el terapeuta tiene asignados.

Una vez seleccionado el paciente, y al pulsar le botén de “Comenzar”, se cargara la prueba
cognitiva.
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Prueba Cognitiva

Paciente: Pau, Gaselina Verdana

PENSAMIENTO ABSTRACTO

Hora de inicio: 10:21

Parametro 1/10

¢Quien cuida a las ovejas?

Seleccione la opcion correcta

‘ El cartero ‘ ‘ El pastor ‘ ‘ El maestro ‘ ‘ El médico ‘

MUS5.2 Primer parametro de la prueba

Cuando el paciente haya llegado al ultimo parametro de la prueba, se mostrara un botén para

ver los resultados.

Prueba Cognitiva

Paciente: Pau, Gaselina Verdana

PENSAMIENTO ABSTRACTO

Heora deinicio: 10:21

Parametro 10/10

é¢Quién escribe un libro?

Seleccione la opcion correcta

‘ El ganadero ‘ ‘ El basurero ‘ ‘ El médico ‘ ‘ El escritor ‘

-

MUS5.3 Ultimo parametro de la prueba
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Al pulsar el botdn “Mostrar Resultados”, se cargara la pantalla de resultados de la prueba.

Resultado E@@

. [ .-
Informe de Resultados ‘@ & m‘
Pacients : Pau, Gasolina Verdana
Prueba Cognitiva : PENSAMIENTO ABSTRACTO
Fecha: 20/09/2009
Hora de inicio : 10:21
Hora de fin : 10:26
Resultado Total : 70% Acertado

Resultadoe Detallade

Parametro 1 : Caorrecto
Parametro 2 : Caorrecto
Parametro 3 : Caorrecto
Parametro 4 : Fallido

Parametro 5 : Correcto
Parametro & : Fallido

Parametro 7 : Fallido

Parametro 8 : Correcto
Parametro 9 : Correcto
Parametro 10 : Correcto

MU5.4 Pantalla de resultados

En la pantalla de resultados aparecera una barra de herramientas en la parte superior.

- - Volver al menu
Almacenar Resultados @ v\l e : principal

Imprimir Resultados

MUS5.5 Barra de herramientas de la pantalla de resultados

Al hacer click en el botén “Almacenar Resultados”, el sistema enviara un email a la direccién de

correo del terapeuta.
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6. Gestion de informes

6.1 Informes por pruebas

Para acceder a los informes por prueba cognitiva, hay que hacer click en “Gestién de
informes>Informes por pruebas”.

£ Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenidao/a Frieto Martinez, Fernando

domingo, 20 de septiembre de 2003

= g Gestion de Datos Informes por Prueha

a e ORIENTACION TEMPORAL
acientes RAZOMNAMIENTO

PEMNSAMIENTO ABSTRACTO
s Terapeutas AGRUPACION

;_ Gestion de Informes

: {} Informes por Pruebas

(% Infermes por Pacientes

(=] @: Pruebas Cognitivas
1:_:’ Orientacion Temporal
- Pensamiento Abstracto
Q Razonamiento

I; Agrupacién

MUS6.1 Seleccion de prueba

Haciendo doble click en la prueba, se mostrara el informe de la prueba seleccionada.

£ Rehabilitacidn Cognitiva

Bienvenidao/a Frieto Martinez, Femando

lunes, 21 de septiembre de 2009

- & Gestion de Datos Prueba: ORIENTACION TEMPORAL
i Pacientes Fecha Nembre Apellidos
20/09/2009 Arantxa Sanchez Vicalvaro
8 Terapeutas
21/09/2009 Pau Gasoling Verdana

L Gestién de Informes

(;} Informes por Pruebas
ﬁ Informes por Pacientes
=] @' Pruebas Cognitivas
x:_',’ Orientacion Temporal
- - Pensamiento Abstracto

Q Razonamiento

I; Agrupacion

MUG6.2 Informe por prueba
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Pulsando el botén “Imprimir”, se imprimira el informe.

Si hacemos doble click en uno de los resultados, se abrird el documento .txt que contiene el

resultado detallado de la prueba.

I 55 _RAZONAMIENTO_2009920.1xt - Bloc de notas

frchivo  Edicidn Formato Wer  Ayuda

Informe de Resultados

Paciente : Arantxa, sanchez vicalwvaro
Prueba Cognitiva : RAZOMAMIENTO

Fecha : 20,/09/2000

Hora de inicio @ 23:160Hora de fin @ 23:16
Resultado Total @ 30% acertado

FParametro : Fallido
Farametro : Fallido
Farametro D Carrecto
Parametro : Fallido
Farametro : Fallido
Farametro T Carrecto
Farametro : Fallido
FParametro : Falldido
FParametro T Carrecto
FParametro tFallido

MUG.3 Archivo con resultados detallados

6.2 Informes por pacientes

Para acceder a los informes por paciente, hay que hacer click en “Gestién de

informes>Informes por pacientes”.

¥ Rehabilitacion Cognitiva

Bienvenido/a Prieto Martinez, Fernando

lunes, 21 de septiembre de 2009

=] ;‘3‘ Gestion de Datos Informes por Paciente
i Putieria Gasolina Verdana . Pau
acientes Sanchez Vicalsaro , Arantxa

s Terapeutas
(=] \:_, Gestién de Informes
/{:;} Informes por Pruebas
=] @ Pruebas Cognitivas
‘;_:’ Orientacion Temporal
- Pensamiento Abstracto
Q Razenamiento

IL-; Agrupacion

MUG6.4 Seleccién de paciente
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Haciendo doble click en el paciente, se mostrara el informe con las pruebas realizadas por el

paciente.

£ | Rehabilitacidn Cognitiva

Bienvenidao/a Frieto Martinez, Femando

lunes, 21 de septiembre de 2009

=] g Gestion de Datos

i Pacientes

8 Terapeutas

1= {J Gestion de Informes
”;\ Informes por Pruebas
’ﬁi Informes por Pacientes
=] g: Pruebas Cognitivas
/:_” Orientacion Temporal
' Pensamiento Abstracto
Q Razonamiento

';'; Agrupacion

Prueba: ORIENTACION TEMPORAL

Fecha
20,/09/2009
21/09/2009

Nombre Apellidos

Arantxa Sanchez Vicalvaro

Pau Gasolina Verdana

MU6.5 Informe por paciente

Pulsando el boton “Imprimir”, se imprimira el informe.

Si hacemos doble click en uno de los resultados, se abrird el documento .txt que contiene el

resultado detallado de la prueba.

I 55 _RAZONAMIENTO_2009920.1xt - Bloc de notas

archivo  Edicidn  Formato  Wer  Awuda

Informe de Resultados

Faciente Arantxa, sanchez vicalwaro
Prueha Cognitiva : RAZONAMIENTO

Fecha 20/00,/2009
Hora de inicio 23:160Hora de fin
Resultado Total 30% Acertado

23:18

Parametro 1
Parametro
Farametro
FParametro
FParametro
Farametro
FParametro
Parametro
Farametro
Parametro

it v s e [ B WA LN

Fallido
Fallido
Correcto
Fallddo
Fallido
Correcto
Fallido
Fallido
Correcto

“iFallido

MUG6.6 Archivo con resultados detallados
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ANEXO B. CONTENIDO DEL CD

Acompafiando a esta memoria se adjunta un CD-ROM que contiene el instalador de la

aplicacion, el cédigo fuente y la memoria.
Los directorios del CD son los siguientes:
e Carpeta Cddigo Fuente: Contiene el cédigo fuente de la aplicacién

e Carpeta Instalacion: Contiene el fichero “Rehabilitacién Cognitiva.msi”, encargado de

instalar la aplicacion.

e Carpeta Memoria: Contiene la memoria del proyecto en formato .pdf y en formato
.doc.
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