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INTRODUCCION

El hospital 12 de Octubre de Madrid ha planteado a la universidad Carlos Ill de Madrid un problema
con una de sus maquinas, que finalmente es propuesto como proyecto fin de carrera.

Nos encontramos por tanto ante un proyecto del area de bioingenieria.

Este tipo de trabajos tienen la particularidad de necesitar de un estudio previo sobre el tema a tratar,
qgue nos permitira familiarizarnos con la situacidn y nos pondra en disposicion de poder dar una
soluciéon éptima y acorde al problema.

1.1 PRESENTACION DEL PROBLEMA

La presion intracraneal (PIC) es aquella presién medida en el interior de la cavidad craneal. Un
aumento significativo de ésta puede producir dafos neuroldgicos permanentes, y en algunos casos
puede ser mortal. Para evitar estas situaciones se hacen monitorizaciones continuas de la presion
intracraneal en los pacientes con un cuadro clinico tal, que los especialistas consideren oportuno
llevar este control.

En la planta de neurocirugia del hospital 12 de Octubre cuentan con un equipo para monitorizar la
presion intracraneal de los pacientes que asi lo requieran.

El equipo consta de:

MSLANIERNTO !
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Como podemos ver, el equipo estd formado por:

- Unsensor, que se introduce en el craneo del paciente y recoge los valores de la PIC. Este
sensor esta eléctricamente aislado del equipo.
- Un monitor, que recoge los datos enviados por el sensor y los manda al ordenador.
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- Un ordenador, que contiene una aplicacidn que recibe los datos enviados por el monitor. Esta
aplicacion va representando los datos recibidos en tiempo real, y asi los especialistas pueden
analizar las variaciones de la PIC con respecto al tiempo (curva de PIC).

Los profesionales de este campo consideran que la aplicacidn es bastante pobre, ya que no permite
realizar las funciones necesarias para detectar ciertos patrones en una curva de PIC monitorizada,
entorpeciendo asi los diagndsticos.

1.2 OBJETIVO

El objetivo es realizar una aplicacidn, partiendo de cero, que cumpla todas las expectativas y
requisitos de los especialistas, sencilla en su uso, y que facilite diagnosticar problemas con rapidez.

En concreto se trata del desarrollo de un software especifico que permita el diagndstico de
hidrocefalia normotensa del adulto, el Unico tipo de demencia tratable y/o curable en la actualidad. El
software debe permitir el andlisis de la presidn intracraneal de los pacientes, con lo que aunque la
hidrocefalia sea en principio su primera utilidad, tendrd otras aplicaciones en otras patologias
neuroldgicas y neuroquirurgicas en el futuro.

Por ultimo debe ser compatible con el equipo de medida del que disponen los especialistas, y
adjuntar un manual de usuario, ya que finalmente esta aplicacidn es la que quedara en uso,
desechando la antigua.

No esta dentro del objetivo de este proyecto que la aplicacién quede en uso inmediatamente
después de su entrega, pues es necesario realizar diversas pruebas para asegurar su fiabilidad antes
del uso en pacientes.

1.3 ESTRUCTURA DE LA MEMORIA

Esta memoria se ha estructurado en nueve apartados que se detallan a continuacion.

e Introduccidn. Es el apartado actual en el que esta recogido la presentacion del problema y el
objetivo del presente proyecto.

e Analisis del problema. En este apartado se obtienen los conocimientos necesarios para
abordar el problema planteado.
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Disefio y desarrollo de la aplicacién. Apartado en el que se describe el disefio de la aplicacién
y su consiguiente implementacion.

Pruebas. Apartado que describe las pruebas realizadas en la aplicacién para comprobar su
funcionamiento.

Resultados. Apartado que recoge el resultado final obtenido.

Conclusiones y lineas futuras. Apartado en el que se plantean las posibles lineas futuras de
desarrollo del proyecto.

Presupuesto. Apartado en el que se indican los costes estimados de la realizacién del
proyecto.

Bibliografia. Apartado que recoge las fuentes de documentacién utilizadas en este proyecto.

Anexos. Apartado en el que se exponen los anexos a los que ha dado lugar esta memoria.
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PROBLEMA
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INTRODUCCION

Establecido el objetivo de este proyecto procedemos a obtener los conocimientos necesarios para
abordar el problema planteado.

En primer lugar haremos una introduccidn a la presion intracraneal, al equipo de monitorizacion y
estudiaremos las limitaciones de la aplicacion actual en uso.

e 2.1QUEESLAPIC
e 2.2 COMO SE MIDE LA PIC
2.2.1 Andlisis de la aplicacion anterior

En segundo lugar se estableceran los requisitos de usuario para la nueva aplicacién y se definiran los
recursos disponibles para llevarla a cabo.

e 2.3 REQUISITOS
2.3.1 Requisitos de usuario
2.3.2 Requisitos Software y Hardware

Una vez documentados sobre los aspectos anteriores, estamos en posesién de poder tomar
consecuentemente las decisiones de disefo acertadas.
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2.1 QUE ES LA PIC

Se define como PIC, aquella presién medida en el interior de la cavidad craneal y que es el resultado
de la interaccidon entre el continente (craneo) y el contenido (encéfalo, liquido cefalorraquideo y
sangre).

e El continente esta formado por un recipiente aproximadamente esférico, el craneo,
constituido por una capa de hueso de variable grosor, ademas de poco o nada distensible en
el adulto.

e El contenido de la cavidad craneana tiene tres componentes:

- Elencéfalo
Es el tejido cerebral, normalmente es constante en volumen y ocupa el 80% del total.

- Liquido cefalorraquideo (10%) y sangre (10%).
Estos dos elementos liquidos constituyen aproximadamente el 20% restante, dividido en
proporciones iguales.

Estos componentes son poco compresibles por lo cual el aumento en uno de ellos debe compensarse
con la disminucién proporcional de los restantes, dicha ley es conocida como la Doctrina de Monro-
Kellie.

Cerebro
Ventriculos

Médula
espinal

Doctrina Monro-Kellie

El sumatorio de todos los volUmenes intracraneales es siempre una constante (k) mantenida por
regulacién interna.

Si ocurriera que se afiade un volumen nuevo (por ejemplo, un tumor, un hematoma o una aneurisma)
o se incrementara uno de los volimenes ya existentes (por ejemplo, por un edema o hemorragia) los
mecanismos compensatorios hacen que los otros volimenes disminuyan proporcionalmente para
mantener la constante (k) en el mismo valor.
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En definitiva, si hay un aumento de volumen dentro del craneo, tal, que no logra ser compensado,
aumenta la presién intracraneal.

PRESION INTRACRANEAL NORMAL.

Normalmente, la PIC fluctda entre 1 y 15 mm Hg (mm Hg = milimetros de mercurio, es la unidad de
medida), no tiene un valor estable y se ve modificada por diversas situaciones fisiolégicas (pulso,
respiracion, posicion del individuo, tension arterial, dolor) que cambian el volumen de los elementos
del contenido.

Funciones fisioldgicas responsables de la fluctuacién de la PIC en un individuo sano:

1. El pulso cardiaco provoca una verdadera inyeccién de sangre dentro de los vasos cerebrales,
fendmeno que se traduce en una onda de 15mms de agua en la curva de monitorizacién continua
de la PIC.

Las ondas cardiacas u ondas de pulso del LCR se deben primariamente a la contraccién del
ventriculo izquierdo. Aparece una onda de pulso inicial correspondiente a la sistole cardiaca
(Onda de percusion, 1), seguida por una caida diastdlica y una hendidura dicrota (E). Estas ondas
del LCR semejan las del electrocardiograma.

No obstante la forma exacta y amplitud de estas ondas dependen de la entrada arterial, la salida
venosa y el estado del resto de los componentes intracraneales.

10
]
E
B n
4 l( 1
; "y '} Onda
Onda 2 Onda 3

Figura 2.1.1. Ondas cardiacas de la PIC

2. Lainspiracidn respiratoria, que aumenta la presion en el sistema venoso, también modifica la PIC
y se evidencia en el grafico a través de ondas de mayor amplitud, si la afiadimos al pulso cardiaco
puede alcanzar hasta 45 mms de agua.

La fluctuacién de la PIC con la respiracion tiene una morfologia mas constante y esta determinada
por las variaciones en la presion de las cavidades abdominales y toracica, que a su vez modifican
el retorno venoso a la auricula derecha.
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Figura 2.1.2. Ondas respiratorias. Valores en la inspiracion (1) y expiracién (E).

La superposicién de ambas ondas en el mismo grafico resultaria una imagen como la siguiente:

M

| WQX“I *JMJ“

Figura 2.1.3. La gréfica de la PIC muestra ambas ondas al mismo tiempo, resultando el esquema
de la derecha.

CONCEPTOS A TENER EN CUENTA SOBRE LA MONITORIZACION DE LA PIC.
REGISTROS NORMALES VS REGISTROS DE INFUSION.

e Registro normal: Se coloca el sensor en el ventriculo cerebral y se mide la presiéon a lo largo de
unas 12-24 horas.
e Registro de infusién: Se infunde suero mediante una bomba de infusidn constante dentro del
ventriculo cerebral y mientras se mide la presidn intracraneal. La infusidén termina cuando:
1. Sube la presion intracraneal por encima de 40
2. Eltiempo de infusidn supera los 30 minutos
3. La presion sube y se consigue una presion final estable

EVENTOS.

Un evento es una situacion en la que el paciente no esta en reposo, esto influye en el valor de la PIC y
por tanto los valores recogidos en ese momento son poco fiables a la hora del andlisis.
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Como hemos mencionado en el apartado anterior la presion intracraneal se ve modificada por
diversas situaciones fisioldgicas. Algunos ejemplos de eventos en un paciente son:

- El paciente se sienta o se levanta, la PIC cambia con la postura.
- El paciente tose, vomita, o hace algun esfuerzo, la PIC cambia con estas maniobras
(maniobras de valsalva).

PARAMETRO R.OUT

La R.out es un pardmetro que se mide en los registros de infusion. El liquido cefalorraquideo, que
rodea el cerebro, se forma de forma constante y se reabsorbe también de forma constante. La R.out
es la resistencia a la reabsorcion del liquido que se introduce con la bomba de infusidn.

Para calcular esta resistencia son necesarios tres parametros:

- Ritmo de infusidn del liquido que se introduce con la bomba de infusidon

- Valor de la basal: presidon intracraneal basal al inicio del registro.

- Valor de la onda arriba: presidén intracraneal al final del registro cuando se llega a un
equilibrio.

CALIBRACION DE LA PANTALLA.

Cada hora de monitorizacion de la PIC se debe representar en 20 cm de pantalla, ya que es un
tamafio cdmodo y en el cual se puede tener una idea general a simple vista.

El problema surge cuando en ocasiones se dispone de monitores mas pequefios, para que este
pardmetro permanezca inalterable hay que ajustar el valor de un centimetro real en esas pantallas.

EN QUE OCASIONES ES NECESARIO MONITORIZAR LA PIC.

La monitorizacién de la presion intracraneal se realiza generalmente cuando hay sospecha de que
alguno de los componentes de la cavidad craneana pueda aumentar su volumen.

e Las lesiones ocupantes de espacio, como los hematomas, tumores, abscesos y aneurismas y
el edema, causado por traumatismos, aumentan el volumen cerebral. Mientras que las
obstrucciones venosas causan un volumen sanguineo aumentado.

e Asimismo, se puede hacer después de una cirugia para extirpar un tumor o reparar un dafo a

un vaso sanguineo, si el equipo quirargico estd preocupado respecto a una inflamacion
cerebral.

e Sospecha de hidrocefalia normotensa.
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La monitorizacién de la presion intracraneal es crucial para la identificacidon del problema y para
tratarlo de inmediato. Un aumento en la presién intracraneal significa que tanto los tejidos del
sistema nervioso (neurales) como de los vasos sanguineos (vasculares) estan comprimidos.

Si esto se deja sin tratamiento, puede provocar un dafio neurolégico permanente y, en algunos
casos, puede ser mortal.

HIDROCEFALIA NORMOTENSA Y PRESION INTRACRANEAL
La hidrocefalia normotensa es una enfermedad cuyos sintomas son:

- Trastornos de la marcha (es el mas caracteristico)
- Deterioro mental
- Incontinencia urinaria (sintoma tardio)

Se da con mas frecuencia en personas mayores de 60 afos y con preponderancia ligera en pacientes
de sexo masculino. Es el Unico tipo de demencia tratable y/o curable en la actualidad.

En su descripcion inicial, el diagndstico de esta enfermedad requeria como criterio ineludible la
obtencidn de un valor normal de la presién del liquido cefalorraquideo (LCR) medida por puncidn
lumbar. Sin embargo, la monitorizacion continua de la presion intracraneal (PIC) nos permite afirmar
gue la denominacién de “hidrocefalia de presidon normal” sélo se sustenta por la tradicion, ya que el
control continuo de la PIC ha demostrado que los pacientes afectados de este sindrome pueden
presentar elevaciones transitorias o continuas de la PIC. Por ello, en la actualidad, la denominacién
mas aceptada y extendida para hacer referencia a esta enfermedad es la de “hidrocefalia crénica del
adulto”, aunque recientemente se debate la posibilidad de que exista la hidrocefalia crénica de la
infancia.

La causa de esta enfermedad quiza sea una insuficiente capacidad de absorcién del LCR, pero el
mecanismo exacto del desarrollo de los sintomas clinicos se desconocen.

Antes de pasar a realizar un tratamiento quirurgico en estos pacientes, es necesario hacer un estudio
minucioso para descartar una demencia senil.

TRATAMIENTO:
La presidn intracraneal elevada se puede tratar:

e Drenando el LCR (liquido cefalorraquideo) mediante un catéter.

e Cambiando el ajuste del ventilador (para las personas que se encuentren en un estado
critico, con un respirador artificial).

e Administrando ciertos medicamentos por via intraven
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2.2 COMO SE MIDE LA PIC

En la monitorizacién de la presion intracraneal se utiliza un dispositivo (sensor), colocado dentro de la
cabeza del paciente, que percibe la presidon dentro del crdneo y envia sus mediciones a otro
dispositivo que las registra (monitor).

En general pueden dividirse en equipos acoplados a fluidos y aquellos que no usan liquidos como
transmisioén de sefial de presion.
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SENSOR: Integra Neurosciences Camino, Sensor 110-4hm
Los sensores se han desarrollado de la misma forma que han evolucionado los sitios de su colocacién.

Los sensores iniciales estaban conectados a una columna de agua que era la encargada de trasmitir
las variaciones de la presion, mas tarde fueron sistemas cerrados con balones sobre los cuales se
ejercia la presién, todos con precauciones que evitaban la contaminacion del LCR y de este modo
hacian al sistema fiable en cuanto a los resultados y protegidos contra la sepsis (infeccién).

En la actualidad existen algunos muy sofisticados, como el que disponemos en este equipo, acoplados
a un sistema de fibra dptica que transmite las modificaciones en la posiciéon de un pequefio espejo y
su consiguiente lectura electrdnica. Por supuesto mientras mds sofisticados sean el manejo y cuidado
del equipo, exigen de personal mds entrenado.

% Donde colocar el sensor
El sitio mds utilizado para medir la PIC son los ventriculos laterales. Este lugar ha permanecido
como el mejor sitio para el estudio continuo de la PIC pues traduce con fiabilidad los
aumentos de presion y permite ademds la evacuacion de LCR durante los episodios
hipertensivos.
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Figura 2.2.1. Integra Neuro Sciences Camino® Sensor 110-4hm

El sensor esta eléctricamente aislado para evitar riesgos en el paciente.

= e S

NECTIONS
ISOLATED

Figura 2.2.2. Integra Neuro Sciences Camino® Aislamiento eléctrico.

Figura 2.2.3. Integra Neuro Sciences Camino® Sensor 110-4hm y aislamiento eléctrico.
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MONITOR: Integra Neuro Sciences Camino, SPM-1 Single Parameter Monitor

Es el encargado de recibir la sefial del sensor, presentar el valor de la PIC instantdneo en una pequefia
pantalla, y mandar una sefal eléctrica al PC que contiene la aplicacion.

El monitor se conecta al PC a través de una conexidn por puerto serie RS-232.

Figura 2.2.4. Integra Neuro Sciences Camino® SPM-1 Single Parameter Monitor

APLICACION

Es necesario analizar y almacenar los datos que el monitor proporciona en tiempo real, asi pues,
necesitamos una aplicacién capaz de realizar todas las funciones requeridas por los médicos. Este
equipo es un PCy la aplicacidn es el objeto de este proyecto.

El equipo ideal debe ser:

Preciso en sus mediciones
Seguro para el paciente
Simple en su uso

-+ F &

En lo posible de bajo coste econémico.
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2.2.1 Anadlisis de la aplicacion anterior

FUNCIONALIDAD
La aplicacién actual permite:

- Representar una curva de PIC en tiempo real, es decir, durante una monitorizacion.
- Representar una curva de PIC de un registro antiguo

LIMITACIONES
La aplicacién presenta varias limitaciones:

e NO distingue ficheros de datos recogidos de un registro normal o un registro de infusion.

e NO puede aumentar la escala para ver la curva de PIC en detalle, esto limita el estudio de
ciertos patrones, como el de la hidrocefalia normotensa.

e NO distingue tramos de curva que hayan sucedido durante un evento.

e NO puede calcular el parametro R.out

e NO es posible calibrar la pantalla.

e Los registros antiguos de pacientes (ficheros) estan en una carpeta, sin ningtin orden y con
nombres que pone el personal sanitario manualmente.

A la hora de ver un registro antiguo los especialistas simplemente buscan en esa carpeta, lo
que se traduce en una tarea tediosa.

Estas limitaciones, obstaculizan un diagnéstico facil para los especialistas, que pierden tiempo
haciendo calculos a mano, y representando ficheros de datos en Excel.
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2.3 REQUISITOS

2.3.1 Requisitos de usuario

En este apartado procederemos a enumerar los requisitos de usuario para la nueva aplicacion.
NOMENCLATURA REQUISTOS USUARIO

Con el fin de distinguir las distintas clases de requisitos (usuario, software y hardware) utilizaremos
una nomenclatura acorde a cada tipo.

En este caso los requisitos de usuario irdn precedidos del prefijo ‘RU’, y seguidos de un nimero que
corresponde a cada uno de los requisitos en particular.

4+ Los nombres de los requisitos de usuario quedaran de la siguiente manera:
RU. Numero de requisito. Descripcion del requisito

REQUISITOS DE USUARIO
B RU.01 INTERFAZ GRAFICA FACIL DE USAR

El interfaz de usuario o interfaz grafica es la parte del programa que permite a éste interactuar
con él, y normalmente es el aspecto mds importante de cualquier aplicacidon. Una interfaz grafica
sencilla e intuitiva es imprescindible para sacar el maximo rendimiento de la aplicacion.

®» RU.02 MONITORIZACION DE LA PIC EN TIEMPO REAL

La aplicacién debe ser capaz de extraer los datos que manda el monitor de PIC en tiempo real y
representarlos por pantalla.

® RU.03 REGISTROS DE INFUSION SEPARADOS DE REGISTROS NORMALES

En el proceso de la monitorizacidn de la presidn intracraneal se pueden llevar a cabo dos tipos de
procedimientos:

e Registro normal: Se coloca el sensor en el ventriculo cerebral y se mide la presion a lo largo
de unas 12-24 horas.

e Registro de infusién: Se infunde suero mediante una bomba de infusién constante dentro del
ventriculo cerebral y mientras se mide la presidn intracraneal. La infusién termina cuando:
4. Sube la presidn intracraneal por encima de 40.
5. El tiempo de infusidn supera los 30 minutos.
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6. La presidon sube y se consigue una presidn final estable.

Es importante que los datos de los registros guardados (registros antiguos) estén clasificados
segln el tipo de registro que se realizé. Esta informacién siempre es imprescindible para el
analisis de una monitorizacion.

RU.04 POSIBILIDAD DE MARCAR EVENTOS MANUALMENTE

Un evento es una situacion en la que el paciente no esta en reposo, estos acontecimientos
influyen sobre el valor de la presién intracraneal.

Marcar eventos manualmente implica que los especialistas puedan escribir el tipo de evento que
esta sucediendo, la hora de inicio y la hora de fin, y que los valores de PIC recogidos en ese
intervalo de tiempo aparezcan diferenciados de los demds, ya que son tramos que normalmente
se descartan al hacer el andlisis de la curva, por ser tramos poco fiables.

Algunos ejemplos de eventos son:
- El paciente se sienta o se levanta, ya que la PIC cambia con la postura.
- El paciente tose, vomita, o hace algun esfuerzo, ya que la PIC cambia con estas
maniobras (maniobras de valsalva)

RU.05 POSIBILIDAD DE MARCAR BASAL, ONDA ARRIBA Y CALCULAR R.OUT SOBRE LA GRAFICA

Hay ciertos parametros que el personal sanitario debe conocer para realizar un correcto andlisis
de la curva de PIC.

En particular, este requisito esta centrado en la R.out, pardmetro que se mide en los registros de
infusidn. La R.out es la resistencia a la reabsorcidn del liquido que se introduce con la bomba de
infusion.

Para calcular esta resistencia es necesario poder marcar sobre la curva la basal y la onda arriba, es
decir la presién intracraneal basal al inicio del registro y la presién intracraneal al final del registro
cuando se llega a un equilibrio.

RU .06 POSIBILIDAD DE AUMENTAR/DISMINUIR LA GRAFICA DE LA PIC : DETECCION DE
HIDROCEFALIA NORMOTENSA

Para analizar una curva de PIC, y en concreto detectar patrones de hidrocefalia normotensa es
necesario que el especialista pueda aumentar/disminuir la grafica de PIC seguin sus conveniencias.

Este aumento/disminucion se tratara en los ejes, temporal y de amplitud, independientemente.
Siendo posible de esta manera un amplio abanico de posibilidades de vistas de la grafica.
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Los niveles de aumento necesarios en ambos ejes han sido proporcionados por el especialista
colaborador en el proyecto.

%+ Vistas del eje temporal:
- 10cm/ hora
- 20cm/hora
- 40 cm/ hora
- 80cm /hora
%+ Vistas del eje valor de la PIC
- Aumento O (valores de 0 a 80 visibles simultdneamente en la pantalla)

- Aumento1l (valores de 0 a 80 espaciados con precisiéon de 5 decimales, visibles
simultaneamente 40 valores)

- Aumento 2 (valores de 0 a 80 espaciados con precisién de 1 decimal, visibles
simultdaneamente 20 valores) )

= RU.07 POSIBILIDAD DE CALIBRAR LA PANTALLA SEGUN EL MONITOR DEL PC

Uno de los requisitos de usuario consiste en que en la grafica de la PIC se represente cada hora de
monitorizaciéon en 20 cm de pantalla, ya que es un tamafio cdmodo y en el cual se puede tener
una idea general a simple vista.

El problema surge porque en ocasiones se dispone de monitores mas pequefios y para que este
pardmetro permanezca inalterable hay que ajustar el valor de un centimetro real en esas
pantallas.

Para solucionar este problema, el usuario ha pedido que sea posible ajustar el valor de un
centimetro, de forma que baste con colocar una regla sobre la pantalla y marcar en una barra de
desplazamiento la medida de un centimetro real.

¥ RU.08 POSIBILIDAD DE REGISTRAR NUEVOS PACIENTES Y VER PACIENTES REGISTRADOS

La aplicacién debe ser capaz tanto de registrar nuevos pacientes, como de poder visualizar los
pacientes que ya han sido ingresados en el sistema.
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= RU.09 POSIBILIDAD DE ABRIR REGISTROS ANTIGUOS PARA VER LA EVOLUCION DEL PACIENTE

La aplicacién debe ser capaz de, una vez seleccionado un paciente antiguo, mostrar sus todos sus
registros de PIC.

El usuario podra elegir el registro que deseé abrir y este se abrira en una pantalla, donde se
representara la curva de PIC en un entorno dptimo para proceder a su andlisis.
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2.3.2 Requisitos de Software y Hardware

En este apartado procedemos a enumerar los requisitos de software y hardware necesarios para el
funcionamiento de la nueva aplicacion.

NOMENCLATURA REQUISTOS SOFTWARE Y HARDWARE

Con el fin de distinguir las distintas clases de requisitos utilizaremos una nomenclatura acorde a cada
tipo.

En este caso los requisitos de software iran precedidos del prefijo ‘RS’, y seguidos de un nimero que
corresponde a cada uno de los requisitos en particular.

RU. Numero de requisito. Descripcion del requisito

Los requisitos de hardware irdn precedidos del prefijo ‘RH’, y seguidos de un nimero que
corresponde a cada uno de los requisitos en particular.

RU. Ndmero de requisito. Descripcion del requisito

REQUISITOS DE SOFTWARE

Tenemos una limitacién en cuanto a la instalacién de nuevo software en el PC del hospital, no
debemos instalar nada que conlleve mantenimiento y en términos generales instalar lo minimos
posible.

Debemos tener en cuenta esta limitacidn a la hora de tomar las decisiones de disefio de la nueva
aplicacion.

® RS.01 SISTEMA OPERATIVO WINDOWS XP
® RS.02 JAVA RUNTIME ENVIRONMENT (JRE)

El JRE es el entorno minimo para ejecutar programas Java .

® RS.03 BIBLIOTECA DE COMUNICACION POR PUERTO SERIE DE JAVA

Biblioteca Giovynet

REQUISITOS DE HARDWARE
®» RH.01 ORDENADOR QUE CONTIENE LA APLICACION
Procesador Intel Pentium 3.

Puerto serie, rs-232.
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RH.02 CONEXION PC-MONITOR
Cable serie cruzado.

RH.03 MONITOR : INTEGRA NEURO SCIENCES CAMINO, SPM-1 SINGLE PARAMETER MONITOR
RH.04 SENSOR : INTEGRA NEUROSCIENCES CAMINO, 110-4HM

Equipo para la monitorizacién de la presién micro-tornillo con ventricular.
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3. DISENO Y
DESARROLLO DE LA
APLICACION
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INTRODUCCION

Establecidos los requisitos de usuario que tenemos que cumplir, y analizado el entorno software y
hardware del que disponemos, procedemos a tomar las decisiones de diseio para la nueva
aplicacién.

Comenzamos disefiando la estructura de la aplicacidn, para que sea lo mas sencilla y funcional
posible.

®» 3.1 DISENO DE LA APLICACION
3.1.1 Estructura de la aplicacion
3.1.2 Almacenamiento de datos

Elegimos un entorno de desarrollo éptimo.

® 3.2 ENTORNO DE DESARROLLO
3.2.1 Lenguaje de programacion
3.2.2 Entorno de programacion

Por ultimo, procedemos al desarrollo de la aplicacion. En primer lugar debemos implementar una
interfaz grafica, y hecho esto, dotaremos a la interfaz de funcionalidad de modo que se cumplan
todos los requisitos de usuario.

® 3.3 DISENO GRAFICO Y FUNCIONAL DE LA APLICACION

Una vez terminada la aplicacién pasaremos a la fase de pruebas, que esta recogida en el siguiente
apartado.
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3.1 ESTRUCTURA DE LA APLICACION

3.1.1 Estructura de la aplicacion

La aplicacién consta de cuatro pantallas que permiten representar y analizar la curva de presion
intracraneal (PIC) de una monitorizacién actual o un archivo antiguo.

Cada una de estas pantallas esta dedicada a un propésito, y tiene unas funciones especificas en base
a cubrir los requisitos de usuario (RU.XX, ver apartado 2.3.1).

Pantalla 1. Pantalla de inicio.

+ Funcion 1.1 Acceso protegido con contrasefia.

Pantalla 2. Pantalla de registro y seleccion de pacientes.

# Funcion 2.1 Buscador de pacientes. (RU.08)
Funcion 2.2 Inicio de monitorizacion. (RU.02)
Funcién 2.3 Ver registros antiguos. (RU.09)
Funcién 2.4 Calibrar pantalla. (RU.07)

L S o

Pantalla 3. Pantalla de monitorizacion de la PIC.

Funcién 3.1 Monitorizacién de la PIC. (RU.02)

Funcién 3.2 Registros normales separados de registros de infusion. (RU.03)

Funcion 3.3 Marcar manualmente eventos. (RU.04)

Funcién 3.4 Finalizar monitorizacién. (RU.02)

Funcién 3.5 Acceder a la pantalla de estudio de la curva para el registro actual. (RU.02)

L S T

Funcién 3.6 Acceder a la pantalla de estudio de la curva para un registro antiguo. (RU.09)

Pantalla 4. Pantalla de estudio de la curva.

Funcién 4.1 Mostrar el registro seleccionado. (RU.09)
Funcion 4.2 Aumentar/Disminuir la escala de la PIC. (RU.06)
Funcion 4.3 Aumentar/Disminuir la escala temporal. (RU.06)
Funcion 4.4 Marcar basal/ onda arriba. (RU.05)

Funcidn 4.5 Calcular R.out (RU.05)

Funcién 4.6 Ver fichero de eventos. (RU.04)

L R A

Las pantallas de la aplicacidn se suceden de la siguiente manera segun las opciones de usuario:
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1-Pantalla de bienvenida.

de Presion Intracraneal

Introduzca usuario
Introduzca contrasefia [ ]

J

2-Pantalla de registro de pacientes.

REGISTRO DE PACIENTES:

Inkir o regsto:
Verregstos aniguos: ] | vl | sosmasreasio

(CALIBRAR PATALLA:

4-Pantalla de estudio de la curva 3-Pantalla de monitorizacién de la PIC

N - | . [GKl
LIS GONZALEZ RUBID , 198456732 - Vista del registra completo: 22.04.2011 - Regisro nommal = hora (hmin se... JAVIER GOMEZ MARTIN - Registra narmal - fecha: 22.04.2011 - hora; 17°51:12

|
|

" P
5 JJ\"‘-J\NWJ‘M\/" \/“*"\JMW\'LW.,/\/\"v‘“\w\rr\"J‘”"‘-”\_,_r‘il-,,‘v“

E——

= T e T

En el apartado 3.3, Diseiio grafico y funcional, veremos esto en detalle.
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3.1.2 Almacenamiento de datos

Antes de disefar una aplicacién que se va a utilizar en diferentes pacientes, y cuyos datos deben
quedar registrados tenemos que pensar en cdOmo vamos a ordenar y organizar esos datos.

Crear una base de datos para este propdsito no es la opcidn mds apropiada ya que implica
instalaciones y mantenimiento, que en este proyecto estamos intentando evitar (ver 2.3.2 Requisitos
de software y hardware).

El almacenamiento de ficheros de la aplicacidn actual se hace en un directorio al que los especialistas
tienen acceso sin necesidad de abrir la aplicacién. Se ha decidido seguir este método de
almacenamiento, afiadiendo dos grandes mejoras:

1. Laprimera es la creacidn de un directorio para cada paciente, al contrario que en la aplicacion
actual dénde existe una Unica carpeta general en la cual se almacenan los registros de todos los
pacientes juntos.

+ Si el personal sanitario quiere ver un registro antiguo debe buscar en esa gran carpeta el
archivo que desea abrir, lo cual es una tarea muy tediosa.

2. Lasegunda mejora es que esta aplicacion nombra los registros de forma automatica (nombre de
paciente-fecha) quedando asi todos bien clasificados y nombrados, y haciendo posible las
busquedas desde la misma aplicacidn tecleando las primeras letras del nombre del paciente, y
seleccionando de un desplegable sus registros a visualizar.

+ En la aplicacién actual esto es imposible ya que los nombres de cada registro los pone el

médico manualmente en el momento de la monitorizacién, y por tanto sin ninguna regla
gue permita una busqueda automatica por parte de la aplicacion.

ESTRUCTURA DEL DIRECTORIO DE PACIENTES
Como hemos dicho, todos los pacientes estdn registrados en un Directorio General de Pacientes, en el

que cada paciente tiene su propio directorio principal, junto con dos subdirectorios, para almacenar
archivos de esta forma:
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(7] IAVIER GOMEZ MARTIN ,
;_,_] 817271455

’-’J Registro PIC ’-’J Registro eventos
1 1

Figura 3.1.1. Directorio de un paciente.

El nombre del directorio principal estd formado por el nombre del paciente y su nimero de historia,

para solucionar posibles ambigliedades en los nombres.

Cada directorio de paciente contiene dos subdirectorios, uno para guardar los registros de la PIC, y

otro para guardar los ficheros de eventos asociados.
(7] JAVIER GOMEZ MARTIN
L—’J 817271455

'/J Reaqistro PIC '/J Reqistro eventos
' ]! ' !

=" 19.07.2010 - Registro normal - "% 19.07.2010 - Eventos - hora (h
== | hora (hminseg) 14-57-25H = | minseqg) 14-57-25H
=__1 Documento de texto = | Documento de texto
i : s
= 20.07.2010 - Registro normal - [rer 20.07.2010 - Eventos - hora (h
= | hora (hminseg) 17-24-54H == | minseg) 17-24-54H
=_J Documento de texto = | Domento de texto
= 21.07.2010 - Registro normal - %% 54 07.2010 - Eventos - hora (h
== | hora (h min seq) 13-10-05H = I i
B | Cocmentn de =i == | minseq)19-10-05H
— FEE AR AR = __| Documento de texto

Figura 3.1.2. Registros de un paciente.

Los ficheros de eventos estdn asociados a cada fichero de PIC y llevan informacién de los eventos

ocurridos durante esa monitorizacion.
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=> Registros de PIC

e (Cada vez que se inicia una monitorizacién en tiempo real de la PIC se crea un fichero
de PIC.
Los registros de PIC guardan los valores de la presién intracraneal monitorizada en
cada instante y se nombran de la siguiente manera, segun sean registros normales o
de infusion:

fecha - Registro normal - hora (h min seg) - nombrePaciente .txt
fecha - Registro infusién - hora (h min seg) - nombrePaciente .txt

Ejemplo: 22.06.2011 - Registro normal —hora (h min seg) 12:22-11 JAVIER GOMEZ
MARTIN

De esta forma cumplimos el requisito RU.03 de tener diferenciados los registros
normales de los de infusion.

e Contenido:

Fecha Hora PIC Hay evento (0-no, 1-si)
18/06,/2011 , 04:40:21 , 3.1 , O
18/06/2011 , 04:40:23 , 3.1 , O
18/06/2011 , 04:40:24 , 3.1 , O
18/06/2011 , 04:40:25 , 3.1 , O
18/06/2011 , 04:40:26 , 3.1 , O
18/06/2011 , 04:40:28 , 3.1 , O

=> Registros de Eventos
e Por cada fichero de PIC creado se creara un fichero de Eventos, donde se recogeran
los datos de los eventos ocurridos durante esa monitorizacion de la PIC.

Cada registro de eventos esta asociado a su registro PIC correspondiente mediante la
fecha, hora de comienzo y nombre del paciente:

fecha - Eventos - hora (h min seg) -nombrePaciente .txt
Ejemplo: 22.06.2011 - Eventos - hora (h min seg) 12-:22:11 JAVIER GOMEZ MARTIN

e Contenido:

El paciente (accidn 1) INICIO 17 :07 :13 FIN 17 :07 :47

El paciente (accidn 2) INICIO 17 :10 :19 FIN 17 :11 :27

Este directorio se creard en el momento de la instalacidn de la aplicacién y tendrd un determinado
PATH que la aplicacién debe saber para realizar las busquedas. Si en algin momento se cambiara de
ubicacidn el directorio habria que actualizar la aplicacién si queremos que funcione correctamente.
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ACCESO A DATOS DEL DIRECTORIO DE PACIENTES.

Hay partes de la aplicacién que necesitan extraer datos del Directorio de Pacientes, vamos a
concretar en qué momentos es necesario el acceso a éste.

/7

«* Pantalla 1: no necesita acceder al Directorio de Pacientes.

+» Pantalla 2: Necesita acceder al Directorio de Pacientes para realizar las funciones:

- Funcién 2.1 Buscador de pacientes
Accede en el momento en que se empieza a teclear un nombre de paciente, hace
una busqueda en el directorio y presenta los nombres registrados que mas
coinciden con lo tecleado en un desplegable.

- Funcidn 2.3 Ver registros antiguos
Busca en el directorio los registros antiguos del paciente seleccionado y los presenta
en un desplegable.

++ Pantalla 3: Accede al Directorio de Pacientes para realizar las funciones:

- Funcién 3.1 Monitorizacion de la PIC.
Accede en el momento en que comienza a escribir los datos recibidos en tiempo
real en un fichero del directorio.

- Funcidn 3.2 Registros normales separados de registros de infusion.
Accede en el momento de iniciar una monitorizacion, al crear los nuevos ficheros
fisicos correspondientes al registro actual.

- Funcién 3.3 Marcar manualmente eventos.
Debe acceder para escribir los eventos en el fichero correspondiente.

- Funcion 3.6 Acceder a la pantalla de estudio de la curva para un registro antiguo.
Busca en el directorio los registros antiguos del paciente actual y los presenta en un
desplegable.

+» Pantalla 4: Accede al Directorio de Pacientes para realizar las siguientes funciones:

- Funcidon 4.1 Mostrar el registro seleccionado.
Debe acceder para leer el registro seleccionado y mostrarlo por pantalla.

- Funciéon 4.6 Ver fichero de eventos.
Debe acceder para leer el fichero de eventos correspondiente.
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ESQUEMA DE ACCESOS A DATOS DE LA APLICACION.

PanTAUA A

BIENNENIDA

PANTRUA 2 | cowswTh 8

Il
REQISTRD DIVRECTORO
PRCISINTES
y
| PyTRLLh 4 PANTALLR 3
z
r_\ Y TORIBACION |
EsTUNO  MoRVTOR 1
'K “. ' [
T " Y
HR 4 hd L EQuUl
- & e aasirhL
D\RECTORIO DMReECTORIO
PACIENTES PACIENTES =
sen-1

ACCESO A DATOS DE LA PIC POR PUERTO SERIE (ACCESO AL EQUIPO DEL HOSPITAL).

Esta funcion es exclusiva de la pantalla 3 o pantalla de monitorizacién de la PIC. En esta ocasion los

datos que se representan no son leidos de un fichero sino que se reciben por una conexién puerto
serie.

En este momento es cuando utilizamos el API java de comunicaciones, con el que habilitamos un
puerto serie para la comunicacion con el monitor del hospital. También establecemos los parametros
de la comunicacién (velocidad, etc...), y vamos recibiendo los datos del sensor en tiempo real. Estos

datos son los que se irdn representando en la pantalla de monitorizacién (pantalla 3) que por tanto es
una pantalla dinamica.

Pagina | 47



Pagina | 48



3.2 ENTORNO DE DESARROLLO

3.2.1 Lenguaje de programacion

La eleccidon del lenguaje adecuado de programacién es importante, debemos buscar un equilibrio
entre las caracteristicas funcionales del lenguaje con aspectos como el control y complejidad de este.

En una aplicacién del tipo que estamos creando tenemos que satisfacer principalmente dos
necesidades:

+ Interfaz de usuario practica e intuitiva.
+ Capacidad de recibir datos y mostrarlos en tiempo real.

Las opciones planteadas que cumplen estos requisitos son:

- Visual Basic: no es conveniente, pues implica usar componentes instalados en el ordenador y
como hemos mencionado antes (2.3 Requisitos de software) es preferible instalar lo menos
posible.

- C, C++: 6ptimo

- Java:optimo

Tanto java como C se ajustan a los requisitos de manera similar, finalmente el lenguaje elegido ha
sido java por tener el desarrollador mas conocimiento sobre éste.

LENGUAJE JAVA

Java se cred como parte de un proyecto de investigacidén, en un momento en el que C++ era el
lenguaje del momento. Pero a lo largo del tiempo, las dificultades encontradas con C++ crecieron
hasta el punto en que se penso que los problemas podrian resolverse mejor creando una plataforma
de lenguaje completamente nueva.

Se extrajeron decisiones de disefio y arquitectura de una amplia variedad de lenguajes como Eiffel,
SmallTalk, Objetive C y Cedar/Mesa. El resultado es un lenguaje que se ha mostrado ideal para
desarrollar aplicaciones de usuario, y que ademas soporta varios hilos de ejecucidn (multitarea).

CARACTERISTICAS DE JAVA:

+ Lenguaje orientado a objetos.

¥ Sintaxis inspirada en la de C/C++.

¥ Lenguaje multiplataforma: Los programas Java se ejecutan sin variacion (sin recompilar) en
cualquier plataforma soportada (Windows, UNIX, Mac...)

¥ Lenguaje interpretado: El intérprete a cddigo maquina (dependiente de la plataforma) se
llama Java Virtual Machine (JVM). El compilador produce un cédigo intermedio
independiente del sistema denominado Java bytecode.
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+ Creado por SUN Microsystems, que distribuye gratuitamente el producto base, denominado
JDK (Java Development Toolkit) o actualmente J2SE (Java 2 Standard Edition).
¥ APl distribuida con el J2SE muy amplia. Cddigo fuente de la API disponible.

QUE INCLUYE EL J2SE (JAVA 2 STANDARD EDITION)

HERRAMIENTAS PARA GENERAR PROGRAMAS JAVA.
Compilador, depurador, herramienta para documentacioén, etc.
CODIGO FUENTE DE LA API (OPCIONAL).

DOCUMENTACION.

JRE (JAVA RUNTIME ENVIRONMENT).

El JRE es el entorno minimo para ejecutar programas Java 2.

En aquellos sistemas donde se vayan a ejecutar programas Java, pero no compilarlos, el JRE es
suficiente (Este es el caso del PC del hospital).

El JRE incluye:

- La JVM (Java Virtual Machine)

La JVM es una maquina virtual capaz de interpretar y ejecutar instrucciones expresadas en un
codigo binario especial (el Java bytecode, generado por el compilador del lenguaje Java). La JVM
depende de la plataforma que estemos utilizando.

La gran ventaja de la maquina virtual java es aportar portabilidad al lenguaje de manera que
existen diferentes mdquinas virtuales java para diferentes arquitecturas. Asi un programa .class
escrito en un Windows puede ser interpretado en un entorno Linux. Tan solo es necesario
disponer de dicha maquina virtual para dichos entornos.

- EI'API de Java.

El API Java es una Interfaz de Programacién de Aplicaciones (API: por sus siglas en inglés) provista
por los creadores del lenguaje Java, y que da a los programadores los medios para desarrollar
aplicaciones Java.

Como el lenguaje Java es un Lenguaje Orientado a Objetos, el APl de Java provee de un conjunto
de clases utilitarias para efectuar toda clase de tareas necesarias dentro de un programa

En la comunidad de desarrollo Java se suele identificar cada una de las diferentes bibliotecas
existentes como API's java. Cuando se construye un sistema informatico este suele emplear
diversas API's.

El APl de Java es vastisimo. En la aplicacidn se han utilizado las siguientes bibliotecas (6 API's):

Package o grupo

de packages Descripcion

|java.app|et ||Proporciona las clases necesarias para crear applets, asi como las clases |
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que usa ul applet para comunicarse con su contexto.

El AWT (Abstract Windows Toolkit) proporciona el entorno base para
todas las clases de manipulaciéon del interfaz grafico del usuario. EI AWT
aparecio en la version 1.0 del JDK y fue parcialmente sustuituido y
java.awt.* sustancialmente mejorado en la version 1.1 (con el conjunto de
componentes conocido como swing). Actualmente se mantiene porque
es la base del swing aunque muchos de sus elementos ya no se usan.

Es un package fundamental. Proporciona los mecanismos para las
operaciones de entrada/salida de flujos de datos (streams), asi como la
java.io serializacidn (capacidad de los objetos para ser transformados en flujos
de datos), y soporte para los sistemas de archivos.

Proporciona clases basicas para cualquier programa. (Threads, clases
envoltorio, entrada/salida/error estandar, etc.). Asi como clases que
java.lang.* proporcionan la caracteristica de 'reflexion’, es decir la capacidad de las
clases de averigurar como estan construidas ellas mismas u otras clases.

Proporciona clases para realiza calculos aritméticos de cualquier
Java.math precion. Asi como funciones matematicas generales
(Trigonometria, aleatorizacién, etc.)

lava.security.* Clases que implantan el esquema de seguridad de Java.

Proporciona clases e interfaces para la manipulacion de texto, fechas,
java.text numeros y mensajes de una forma independiente del idioma.

Contiene la 'collections framework', o conjunto de clases para
manipulacién de conjuntos de objetos (colas, pilas, listas, diccionarios,
arboles, tablas hash, etc.). Ademas tiene varios conjunts de utilidades
para manipulacién de fecha y hora, generaciéon de nimeros aleatorios y

java.util.* . -, ) L

) manipulacion de ficheros comprimidos en formato ZIP y JAR. El formato
JAR (Java ARchive) es una extension del formato ZIP que permite
empagquetar clases java compiladas para su ejecucion.
Contiene un conjunto de clases para las tecnologias de asistencia

javax.accesibility relacionadas con los interfaces graficos.

Conjunto extenso de clases para el configuacién del interface grafico de
usuario. Reemplaza parcialmente al AWT. Su caracteristica mas

javax.swing.* ) . .
J & importante es que es independiente de la plataforma.
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BIBLIOTECA DE COMUNICACIONES EN JAVA : GIOVYNET
El PC esta conectado al monitor del hospital mediante un puerto R$232, y por tanto, necesitamos una
biblioteca que nos facilite la recepcion de datos recogidos por el sensor.

El APl javax.comm fue la biblioteca que Sun desarrollé para realizar comunicaciones en java por
puerto serie, pero esta versién comenzé a dar problemas y ya no tiene soporte para Windows. La han
sustituido otras bibliotecas, entre las que destacan Giovynet y RXTX, ambas similares en prestaciones.
La elegida para este proyecto es Giovynet.

Giovynet provee a las aplicaciones de acceso al hardware RS232 (puertos serie) y acceso limitado a
IEEE-1284 (puertos paralelo).

CARACTERISTICAS DE GIOVYNET

Enumeracién de los puertos (se puede configurar la asignacién de puertos)
Configuracion del puerto (velocidad de transmisidn, bits de parada, paridad)
Transferencia de datos a través de puertos RS-232

L S S

Opciones de control de flujo hardware y software

BIBLIOTECAS GRAFICAS EN JAVA

El interfaz de usuario o interfaz grafica es la parte del programa que permite a éste interactuar con él,
y normalmente es el aspecto mas importante de cualquier aplicacién. Las interfaces de usuario
pueden adoptar muchas formas, que van desde la simple linea de comandos hasta las interfaces
graficas que proporcionan las aplicaciones.

Una aplicacion sin un interfaz facil, impide que los usuarios saquen el maximo rendimiento del
programa. Java proporciona los elementos basicos para construir interfaces graficas a través de la
biblioteca AWT, y opciones para mejorarlas mediante Swing.

JAVA FOUNDATION CLASSES

Las JFC (Java Foundation Classes) son parte del APl de Java, compuesto por clases que sirven para
crear interfaces graficas para las aplicaciones y applets de Java.

Las JFC constan de las siguientes API principales:

- AWT.

- Swing.

- Java 2D.

- Drag-and-Drop.
- Accessibility.

Las JFC contienen dos paquetes graficos: AWT y Swing.

* AWT presenta componentes pesados, que en cada plataforma sélo pueden tener una
representacién determinada. Estd disponible desde la versién 1.1 del JDK como java.awt.
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+ Swing presenta componentes ligeros, que pueden tomar diferentes aspecto y
comportamiento ya que lo toman de una biblioteca de clases. Esta disponible desde la
versiéon 1.2 del JDK como javax.swing
Aunque Swing esté separado del AWT, sus componentes utilizan la infraestructura de AWT,
incluyendo el modelo de eventos AWT. Por eso, la mayoria de los programas Swing necesitan
importar dos paquetes AWT: java.awt.* y java.awt.event.*.

JFC

AWT

!

Figura . Relacidn existente entre Swing, el AWT, y las JFC.

Como regla, los programas no deben usar componentes pesados de AWT junto a
componentes Swing, ya que los componentes de AWT son siempre pintados sobre los de
Swing.

VENTAJAS PAQUETE SWING RESPECTO A SU ANTECEDENTE AWT

+ Amplia variedad de componentes: En general las clases que comiencen por "J" son
componentes que se pueden afiadir a la aplicacion (ej: JButton).
Las clases de Swing se parecen mucho a las de AWT. De hecho todas las clases de AWT tienen
una nueva version en Swing con el prefijo J. Es decir, la clase Panel de AWT tiene una clase
JPanel en Swing.

+ Swing incorpora nuevos gestores de impresion, ampliando los cinco que AWT incorporaba

+ Aspecto modificable (look and feel): Se puede personalizar el aspecto de las interfaces o
utilizar aspectos que existen por defecto (Metal Max, Windows, etc).

+ Contenedores anidados: Cualquier componente puede estar anidado en otro. Por ejemplo, un
grafico se puede anidar en una lista.

¥ Bordes complejos: Los componentes pueden presentar nuevos tipos de bordes. Ademas el
usuario puede crear tipos de bordes personalizados.

+ Dialogos personalizados: Se pueden crear multitud de formas de mensajes y opciones de
didlogo con el usuario, mediante la clase JOptionPane.

+ Clases para dialogos habituales: Se puede utilizar JFileChooser para elegir un fichero, y
JColorChooser para elegir un color.

¥ Componentes para tablas y drboles de datos: Mediante las clases JTable y JTree.

+ Potentes manipuladores de texto: Ademads de campos (JTextFiled) y areas de texto
(JTextArea), se presentan campos de sintaxis oculta JPassword, y texto con multiples fuentes
JTextPane. Ademas hay paquetes para utilizar ficheros en formato HTML o RTF.

Pagina | 53



Ya que esta aplicacién debe continuar en pruebas hasta su instalacidn final en el hospital se ha
incluido cierta documentacion de utilidad sobre esta biblioteca para futuros programadores. Para
mas informacién ver Anexo, Interfaz grafica con swing.
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3.2.2 Entorno de desarrollo

El sistema operativo en el que he desarrollado la aplicacién es Windows 7.
El entorno necesario para escribir, compilar y ejecutar esta aplicacidn Java es el siguiente:

®  J2SE (Java 2 Standard Edition)
® Entorno de Desarrollo Integrado para Java (IDE)

J2SE (JAVA 2 STANDARD EDITION)

El J2SE incluye el compilador Java, el entorno de tiempo de ejecucidn (JRE Java Runtime Environment)
y varias herramientas de ayuda (como se ha explicado en el apartado 3.1.1 ‘Lenguaje’).

He descargado la version jdk 1.6 y afiadido una biblioteca de comunicaciones (Giovynet) que permite
a la aplicacidn recibir datos de un puerto serie.

ENTORNO DE DESARROLLO INTEGRADO PARA JAVA (IDE): ECLIPSE

Un IDE, Integrated Development Environment o Entorno de Desarrollo Integrado, es un programa
informatico compuesto por un conjunto de herramientas de programacién que sirven como ayuda
para desarrollar aplicaciones o componentes.

Un IDE consiste en un editor de cédigo, un compilador, un depurador y un constructor de interfaz
grafica (GUI). Puede dedicarse en exclusiva a un sélo lenguaje de programacioén o bien, poder
utilizarse para varios.

Un entorno que se ajusta bien a nuestras necesidades es Eclipse, que tiene interesantes utilidades
para Java (plugin para interfaces graficas) y ademas es gratuito.

Fle Edit Source Refactor Navigate Search Project Run Window Help

@  wrOvQ (LW ™ PO v v 1y %5 Debug (@ Tava
18 Package Explorer T2 Mierarchy = 0)([3) Appjava 4] ventana: 2 java |1] Appzjava L1 . [J) LienzoDinamico. Java = 0 [ 8 Outline A
t MPw & o W

& pruebe " : ( Pintat ! W paquete
» ] :

[c}

2 Problems | @ Javadoc [[& Declaration | B Console ~rgv ™0

No consoles to display at this time,

Figura 3.2.1.Entorno de desarrollo: Eclipse
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CARACTERISTICAS DE ECLIPSE

IDE universal: No solo es para java, también se puede usar con C, C++, cobol, D, Tex, etc.
Plugins: Se le pueden afiadir multitud de plugins para hacer de todo, desde plugins para crear
interfaces graficas (Visual Editor), hasta descompiladores (jadclipse).

El consumo de memoria es algo inferior a Netbeans aunque con la ultima versién de este

ultimo no hay tanta diferencia.
+ Existen versiones para casi cualquier software, Windows y Linux entre ellos.
+ Se puede traducir al castellano (y muchas otras lenguas): Solo hay que descargar las

traducciones cedidas por IBM. Estan en http://download.eclipse.org/ sélo hay que buscar el

enlace Language_Packs. Estos packs ademas tienen toda la documentacion y la ayuda
traducidas.

PLUG-IN PARA CREAR INTERFACES GRAFICAS EN ECLIPSE: JIGLOO

Un plug-in es un mddulo de hardware o software que afiade una caracteristica o un servicio
especifico a un sistema mds grande.

La idea es que el nuevo componente se enchufa simplemente al sistema existente, aumentando asi

las funcionalidades del programa principal.

Jigloo, es un constructor de interfaces Swing para Java, compatible con Eclipse, y que facilita la
creaciéon de componentes y su colocacion dentro de la ventana de la interfaz.

Web oficial: http://www.cloudgarden.com/jigloo/

File Edt Source Refactor MNavigate Search Project Run Window Help
WO Q- MW (R ff % Debug [@TTava
I W) Appjava [ 41] App2 v [0 ventamadjoes (oo 0|l outine ]
ustom | Layout @ w e ot

» (o Bxtra cc s
Mo

Te Hierarchy

Compon:
A L [ (0
]

-REGISTRO DE PACIENTES:

0
0
A Introduzea nombre del paciente ;|

* Iniclar nuevo registro: | INICIAR REGISTRO |

doc ([, Declaration | B Console [ GUI Properties &1 =0
erties [ thisFrame | ‘m

Value 4 Layout lue

zs

Constraints
(238,238, 238 | Layout
¥ true
alPolicy (1

o Canstraints
order

JPanell, w327, 372 Wiitable Smart Insert 111

Figura 3.2.2. Funcionalidad aifadida por el plugin jigloo, constructor de interfaces graficas.
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3.3 DISENO GRAFICO Y FUNCIONAL

Como hemos mencionado anteriormente, la aplicacién consta de varias pantallas que se suceden
segun las opciones de usuario. A continuacidn explicaremos el disefo grafico y funcional, cuyo
principal objetivo es ser lo mas intuitivo posible cubriendo todas las especificaciones de usuario.

NOMENCLATURA DE COMPONENTES GRAFICOS:

Nombraremos los componentes graficos con el prefijo “CO”.
A continuacidn escribiremos el numero de pantalla a la que pertenece y seguidamente el nimero de
la funcidn en la que se encuentra involucrado. Por ultimo escribiremos el nUmero de componente.

+ Los nombres de componentes quedaran de la siguiente manera:

CO. Numero de pantalla. Numero de funcion. Numero de componente

+ Ejemplo: Componente 01
-Pantalla2 —» -Funcién 2.1 _ -Componente C0.2.1.01

Pantalla2 Funciéon 1 Pantalla2 Funciéon 1
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PANTALLA 1. PANTALLA DE INICIO

El propdsito de esta pantalla de inicio es dar la bienvenida al usuario y proteger el sistema con una
contrasefia. Una vez introducida la contrasefia correctamente da paso a la siguiente pantalla.

Bienvenido al sistema de medida de Presion Intracraneal

Introduzca usuario
Introduzea contraseiia

ACEPTAR

Figura 3.3.1. Pantalla de bienvenida.

FUNCIONES DE LA PANTALLA Y COMPONENTES GRAFICOS UTILIZADOS

®» Funcién 1.1 Acceso protegido con contrasefia.
Para comenzar a utilizar la aplicacidn es preciso introducir un nombre de usuario y una
contrasefa, que en este caso seran el mismo para todo el personal cualificado. Hecho esto,
presionando el botén “ACEPTAR”, y si la contrasefia y usuario son correctos, dard paso ala

siguiente pantalla.

Introduzca usuario [usuario |
Introduzca contrasefia [*xxxrexx |

ACEPTAR

Figura 3.3.2. Funcién 1.1 Acceso protegido con contrasefia
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Hay que prestar especial atencién a las mayusculas y minusculas, ya que Java es sensible a estas,
es decir, las reconoce como caracteres diferentes.

Mensajes de error posibles:

En el caso de que el usuario o contrasefia no sean correctos lanzard el siguiente mensaje de error.

® El usuario o contrasefia introducidos son incorrectos (Compruebe que no estan activadas las maylsculas)

Componentes grdficos utilizados:

e (0.1.1.01 Etiqueta: “Bienvenido al Sistema de Medida de Presidn Intracraneal”
Componente Java: JLabel

e (0.1.1.02 Etiqueta: “Introduzca usuario”
Componente Java: JLabel

e (C0.1.1.03 Etiqueta: “Introduzca contrasefa”
Componente Java: JLabel

e (0.1.1.04 Campo de texto (usuario)
Componente Java: JTextField

e (0.1.1.05 Campo de texto (contrasefia)
Componente Java: JPasswordField

e (0.1.1.06 Botén: “ACEPTAR”
Componente Java: JButton
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PANTALLA 2. PANTALLA DE REGISTRO Y SELECCION DE PACIENTES.

Esta pantalla tiene dos propdsitos generales, y por tanto estd dividida en dos areas.

> La primera permite el registro/seleccion de pacientes para iniciar una nueva monitorizacion o ver

una antigua.
» Lasegunda permite la calibracion del monitor.

-REGISTRO DE PACIENTES:

Introduzca nombre del paciente : | |

|,Tec|ee el nombre del paciente o ionelo del ‘ - ‘

* Iniciar nuevo registro:

* Ver registros antiguos: [ .. | | [*] [ mostRarREGISTRO

- CALIBRAR PANTALLA:

-Ajustar el valor deseado de 1cm: [Gréfica por defecto a 20cm (reales) por hora]

74 Inicio & 15 - HyperTerminal {} Java EE -pruebasr/... | @ ANEXO ) Manual de usuario (A... e &% 00 1 §.mD 735

Figura 3.3.3. Pantalla de Registro de Pacientes y Calibracidn.

FUNCIONES DE LA PANTALLA Y COMPONENTES GRAFICOS UTILIZADOS

®  Funcién 2.1 Buscador de pacientes.
Disponemos de un campo de texto junto a la etiqueta de “Introduzca nombre del paciente”,
segun vamos tecleando caracteres en este campo aparecera debajo un desplegable con una
seleccidn de nombres de los pacientes registrados que mas se ajustan a lo que buscamos.

Introduzca nombre del paciente :  |iu

(|

LUIS GONZALEZ RUBIO , 07.10.2010

LUIS GONZALEZ RUBIO , 07.10.2010
LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732
LUIS GONZALEZ RUBIO , ghjk

PACIENTE DOS , 29.08.2010

PACIENTE DOS , 29.08.2010,, hora 18,39
. . PACIENTE TRES , 29.08.2010

* Iniciar nuevo registro: [ ipaciente uno, 20.08.2010

Pruebas hospital , 123456
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Los nombres de los pacientes se presentan de forma que el paciente elegido como mas probable
aparece en primer lugar, seguido de los correspondientes nombres que le sucederian en orden
alfabético.
Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.
Componentes grdficos utilizados:
e (0.2.1.01 Etiqueta: “Introduzca nombre del paciente”
Componente Java: JLabel
e (0.2.1.02 Campo de texto
Componente Java: JTextField
e (C0.2.1.03 Desplegable de pacientes registrados
Componente Java: JComboBox

Funcién 2.2 Inicio de monitorizacién.

Iniciar la monitorizacién dara paso a la pantalla siguiente (pantalla 3), dedicada a la
monitorizacién de la PIC actual, asi como la creacién de un directorio para el paciente (apdo.
3.2.1. ‘Directorio de pacientes’) si este es de nuevo ingreso.

* Iniciar nuevo registro. |  INICIAR REGISTRO

Figura
3.3.4. Funcion 2.2 Inicio de monitorizacion.

Comprueba si el paciente es de nuevo ingreso o no, y da paso a la pantalla siguiente.

En caso de que el nombre del paciente no aparezca en el directorio se pide introducir por pantalla
su numero de historia para proceder a su registro.

[ Entrada ﬁ

o Este paciente no tiene registros anteriores.

Ingrese su "NOMERO DE HISTORIA' para registrarlo en el sistema.

Aceptar Cancelar
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-
Seleccicnar una opcién

o Se procede a reqgistrar

Paciente : JOSE MARTIN GOMEZ
Hiumero de historia @ 1234567

Presione "OK' para confirmar.

Si Ho

Cancelar

En caso de que el nombre del paciente tecleado coincida con un nombre de paciente registrado,

se pide por pantalla confirmacion.

-
Seleccionar una opadn

[

El

- LUIS GONZALEZ RUBIO

- Con nimero de historia: 198456732

El nombre LUIS GONZALEZ RUBIO coincide con el paciente :

¢ SE TRATA DEL MISMO PACIENTE?

| S0 | | Ho ‘ | Cancelar |

Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.
Componentes grdficos utilizados:
e (O0.2.2.01 Etiqueta: “Iniciar nuevo registro”
Componente Java: JLabel
e (C0.2.2.02 Botdn: “INICIAR REGISTRO”
Componente Java: JButton

®  Funcién 2.3 Ver registros antiguos.

Esta opcidn sirve para ver un registro anterior del paciente seleccionado, esto permite a los
médicos ver detalles de otras graficas de PIC y seguir la evolucidn del paciente.

Una vez seleccionado el registro, éste se abre en la pantalla 4, pantalla de estudio de la curva.
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* Ver registros antiguos: [ L[| [21.04.2011 - Registro normal - hora i min seg) 13-23-65 JAVER... | v| |  MOSTRARREGISTRO
21.04.2011 - Registro normal - hora {h min seqg) 13-23-55 JAVIER. GOME,
21.04.2011 - Registro normal - hora {h min seg) 13-36-51 JAVIER. GOME,
21.04.2011 - Registro normal - hora {h min seqg) 13-40-32 JAVIER GOME,
21.04.2011 - Registro normal - hora {h min seqg) 14-28-39 JAVIER. GOME,
25.03.2011 - Registro normal - hora (h min seq) 12-12-51 JAVIER GOME,
[ 25.03.2011 - Registro normal - hora ¢h min seg) 12-16-25 JAVIER. GOME.

25.03.2011 - Reqistro normal - hora {h min seq) 16-53-51 JAVIER GOME.

Figura 3.3.5. Ver Registros antiguos

Mensajes de error posibles:
Si no hay registro seleccionado se mostrard el siguiente mensaje:

® Mo hay registro seleccionado

Aceptar

Si el paciente seleccionado no tiene registros antiguos se mostrara este otro:

® El paciente seleccionado no tiene registros antiguos

Aceptar

Componentes grdficos utilizados:

e (0.2.3.01 Etiqueta: “Ver registros antiguos”
Componente Java: JLabel

e (0.2.3.02 Boton: “...”
Componente Java: JButton

e (0.2.3.03 Desplegable: registros antiguos del paciente seleccionado
Componente Java: JComboBox

e (0.2.3.04 Boton: “MOSTRAR REGISTRO”
Componente Java: JButton

®  Funcién 2.4 Calibrar pantalla.
Como ya hemos mencionado anteriormente la grafica de la PIC se representa por defecto a 20
cm/hora, pero en ocasiones se dispone de monitores mdas pequefios y para que este parametro
permanezca inalterable hay que ajustar el valor de un centimetro real.

Para este propdsito tenemos esta funcion. Su uso es sencillo, con una regla de medida sobre el
monitor, y en concreto sobre esta barra de desplazamiento, se ajustara la medida de un
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centimetro real. De esta manera sea cual sea el tamafio del monitor siempre se podra ajustar la
grafica de la PIC a 20 cm reales/hora

- CALIBRAR PANTALLA:
-Ajustar el valor deseado de 1cm: E e ——— [Grafica por defecto a 20cm (reales) por hora]

Figura 3.3.6. Funcién 2.4 Calibrar pantalla.

Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error

Componentes grdficos utilizados:

e (CO0.2.4.01 Etiqueta: “CALIBRAR PANTALLA"”
Componente Java: JLabel

e (0.2.4.02 Botdn: “...”
Componente Java: JButton

e (CO0.2.4.03 Etiqueta: “Ajustar el valor deseado de un cm”
Componente Java: JLabel

e (0.2.4.04 Barra de desplazamiento para elegir el valor de un cm
Componente Java:

e (C0.2.4.05 Etiqueta: “[Grafica por defecto a 20 cm (reales por hora)]”
Componente Java: JLabel

e (CO0.2.4.06 Botdén: “ACEPTAR”
Componente Java: JButton
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PANTALLA 3. PANTALLA DE MONITORIZACION DE LA PIC

Esta es la pantalla donde se representan los datos de la PIC extraidos del sensor en tiempo real. El
propdsito principal de esta pantalla es, por tanto, mostrar la curva de PIC, ademas de permitir otras
funciones como el registro manual de eventos o el acceso a registros antiguos.

JAVIER GOMEZ MARTIN - Registro normal - fecha: 22.04.2011 - hora: 17-51-12

Horas 17i51 18‘06 WBiZW 18‘36 18i51 19‘06
FIC
80 T
0+
60 T
50
40+
30 T+
20 T
10 +—
0 L
4 >
‘ Iniciar registro normal ‘ ‘ Iniciar registro infusidn Fin Registro
- Registrar eventos
- Evento: |El pacente .. MARCAR INCID ‘ [17:5143 ] | MARCAR FIN ‘ ‘ ‘ | EYENTO FINALZADO
- Ver registros
-Ver registro actual completo: 1

~Ver otros registros antiguas: [ [21.04.2011 - Registro normal - hora (h min seg) 13-23-55 JAVIE... [~

e FRTTT . . = g X 5 P -
74 Inicio & 15 - HyperTerminal 1} Java EE - prueba/src/. .. & ANEXO T Manual de usuario (4. i B &8 [t @ an ] 1752

Figura 3.3.7. Pantalla de monitorizacion de la PIC.

FUNCIONES DE LA PANTALLA Y COMPONENTES GRAFICOS UTILIZADOS

®»  Funcién 3.1 Monitorizacién de la PIC

Para la monitorizacion de la PIC disponemos de un espacio (Lienzo) donde se representa la curva
de los valores de la PIC que obtiene el sensor, y que se reciben a través de una conexion serie
RS232.

Los valores se representan a medida que se van recibiendo, en concreto esta pantalla se va
actualizando cada 8 segundos.

PROCEDIMIENTO:
1. Crear los ficheros correspondientes para esta nueva monitorizacion:

=  Fichero de PIC.
=  Fichero de eventos.
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2. Establecer la comunicacion con el monitor de PIC, es decir, determinar los parametros de
la comunicacidn, abrir el puerto y comenzar a recibir datos.
3. Para cada dato recibido:

= Evaluar si ha sido recibido durante un evento (ya que estos tramos se pintan de
diferente color)

= Escribirlo junto con la hora actual y un ‘indicador de evento’ ( 0=no hay evento,
1=hay evento) en el fichero de PIC para posteriores consultas.

18/06,/2011 , 04:40:21 , 3.1 , ©
18/06,/2011 , 04:40:23 , 3.1 , ©
18/06,/2011 , 04:40:24 , 3.1 , O
18/06,/2011 , 04:40:25 , 3.1 , O
18/06,/2011 , 04:40:26 , 3.1 , ©
18/06,/2011 , 04:40:28 , 3.1 , ©

= Meterlo en una matriz, en la ultima posicién, para representarlo por pantalla.

4. Cada 8 valores recibidos (8 segundos) se actualiza la pantalla con los nuevos datos, es
decir se produce un repintado del componente Lienzo.

5. Fin de la monitorizacidn, se cierra la conexién con el monitor de PIC, y los ficheros donde
se estan escribiendo los datos

TRAMOS DE EVENTOS

Los valores recibidos durante un evento apareceran en azul mientras que los demas se
dibujaran en negro.

10 +

1]

Figura 3.3.8. Dibujo de eventos.

Como podemos ver en la imagen, el comienzo y fin de un evento se marca con un rectangulo
rojo, para que se distingan a primera vista estos tramos especiales.

TOOLTIPS
Se han afiadido ToolTips en toda la pantalla grafica (lienzo), los ToolTips son etiquetas que
aparecen en un componente cuando dejamos el ratén parado sobre él.

Normalmente el texto del ToolTip es el mismo para todo el componente, que en este caso
seria el lienzo, pero eso no es de utilidad para mostrar el valor de la PIC en cada punto.

Para mostrar etiquetas diferentes dentro del mismo componente, cogemos el valor del pixel
en que este situado el ratdn y se le aplica la siguiente transformacion:
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Etiqueta_a_mostrar= (n®pixeles de alto de la pantalla -posicionRaton)/4.6

Esto permite situar el ratdn en cualquier punto de la curva y saber con exactitud a que valor
de PIC corresponde.

20 +

10 +

1|

Figura 3.3.9. ToolTips en el lienzo.
Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.

Componentes grdficos utilizados

e (0.3.1.01 Lienzo donde se representan los valores en tiempo real de la PIC.
Componente Java: Componente implementado (Lienzo).
Implementar un componente implica dibujarlo a mano, en vez de coger uno de la libreria
de componentes graficos predeterminados de Java.
En esta ocasidon es un componente en blanco, hasta que comienzan a llegar valores de
PIC, y podemos empezar a representarlos.

El eje de coordenadas en un componente grafico en java esta situado en la esquina
superior izquierda. El componente “Lienzo” tiene 400 pixeles de altura, y por tanto para
representar los valores de PIC acorde a el eje vertical (CO.3.1.02 ) tenemos que hacer una
transformacion sobre estos:

Pixel_en _el _que_dibujo = n®pixeles de alto del lienzo-(valorPICrecibido*4.6)

JAVIER GOMEZ MARTIN - Registro normal - fecha: 22.04.2011 - hora: 17-51-12

Horas 17;51 18‘05 18‘21 18;35 18‘51 WB‘DE
PIC
B0 T
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Figura 3.3.10.Componente “Lienzo” donde se representa la PIC.

C0.3.1.02 Eje vertical, escala de PIC

Componente Java: Componente implementado (Eje vertical).

Implementar un componente implica dibujarlo a mano, en vez de coger uno de la libreria
de componentes graficos predeterminados de Java.

El eje vertical es una escala que se coloca junto al Lienzo, y marca el valor de la PIC.

PIC
80

0+
B0+
50 +
40 +

0 T

m T

o+ Figura 3.3.11. Eje vertical.

C0.3.1.03 Eje horizontal, escala temporal

Componente Java: Componente implementado (Eje horizontal).

Implementar un componente implica dibujarlo a mano, en vez de coger uno de la libreria
de componentes graficos predeterminados de Java.

El eje horizontal es una escala que se coloca encima del Lienzo y marca el transcurso del
tiempo. El primer valor es la hora de comienzo del registro, y los intervalos de tiempo se
marcan cada 15 minutos en el eje, ocupando 20 centimetros por cada hora de
monitorizacion.

Horas 20012 2027 2042 2057 2112
1 1 1 1 |

Figura 3.3.12. Eje horizontal del lienzo.
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e (0.3.1.04 Contenedor del lienzo y los ejes, con barras de desplazamiento para la gréfica.
Componente Java: JscrollPane
La aplicacidn traza 20 cm de lienzo por hora de muestreo.
Las monitorizaciones de la PIC pueden durar varias horas, y llega un momento en que el
lienzo debe aumentar su tamafio para contener todos los datos.

Este componente contiene el lienzo, aportando barras de desplazamiento, tanto
verticales como horizontales para ver en su totalidad el registro de PIC.

También contiene los ejes (‘Eje vertical ’ y ‘Eje horizontal’) mostrandolos siempre visibles
y en concordancia con el desplazamiento de la barra.

®  Funcién 3.2 Registros normales separados de registros de infusion
Se debe diferenciar si la monitorizacidn es un registro normal o de infusién. Para ello se han
creado dos botones, uno para iniciar un registro normal y otro para registros de infusién. Esto
nombrarad los ficheros acorde al tipo de monitorizacidn que se esté realizando. También se
mostrara en el encabezado de la pantalla el nombre del paciente junto al tipo de monitorizacién.

Iniciar registro normal | | Iniciar registro infusidn

Figura 3.3.13. Funcién 3.2 Registros normales separados de registros de infusion.

Mensajes de error:
No lanza mensajes de error
Componentes grdficos utilizados:
e (C0.3.2.01 Botdn: “Iniciar registro normal”
Componente Java: JButton
e (C0.3.2.02 Botdn: “Iniciar registro infusién”
Componente Java: JButton

®»  Funcién 3.3 Marcar manualmente eventos.
Es necesario poder marcar si esta ocurriendo algun evento durante la monitorizacién, ya que los
valores de PIC llegados en ese intervalo de tiempo son valores que hay que descartar cuando se
hace un andlisis.
Como hemos dicho anteriormente, estos tramos de tiempo especiales se representardn en un
color distinto a los tramos con valores ordinarios.
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- Registrar eventos

- Evento: | H paciente .. | MARCAR IO Hl? 5143 | ‘ MARCAR FIN H | ‘ EVENTO FINALZADD |)

Figura 3.3.14. Funcién 3.3 Marcar manualmente eventos.

Se escribird el nombre del evento, se marcara la hora de comienzo y fin, y por ultimo, pulsando el
botdn “Evento finalizado” se borraran todos los campos para poder registrar un nuevo evento.
Los datos de los eventos aqui registrados se guardardn en la carpeta de eventos correspondientes
a dicha monitorizacion.

Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.
Componentes grdficos utilizados:
e (CO0.3.3.01 Etiqueta: “Registrar eventos”
Componente Java: JLabel
e (C0.3.3.02 Etiqueta: “-Evento:”
Componente Java: JLabel
e (C0.3.3.03 Campo de texto para escribir el evento
Componente Java: JTextField
e (C0.3.3.04 Botdn: “MARCAR INICIO”
Componente Java: JButton
e (C0.3.3.05 Etiqueta: donde se marca el inicio
Componente Java: JLabel
e (0.3.3.06 Boton: “MARCAR FIN”
Componente Java: JButton
e (C0.3.3.07 Etiqueta: donde se marca el fin
Componente Java: JLabel
e (0.3.3.08 Boton: “COMPLETADO”
Componente Java: JButton

®  Funcién 3.4 Finalizar monitorizacién
Al pulsar este botdn se finaliza el registro actual, es decir, se cierra la conexién con el puerto serie
y se cierran los ficheros en los que se estaban escribiendo los datos recibidos.

Fin Registro

Figura 3.3.15. Funcién 3.4 Finalizar monitorizacion.

Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.
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Componentes grdficos utilizados:
e (O0.3.4.01 Botdn: “Fin registro”
Componente Java: JButton

®  Funcién 3.5 Acceder a la pantalla de estudio de la curva para el registro actual
Abre el registro actual en la ventana de estudio de la curva. Esto es util para ver en detalle Ia
curva de la PIC que se esta monitorizando, y aplicar sobre ella las opciones que la pantalla 4
ofrece (aumentar, disminuir, marcar basal,...).

- Ver registros

-Ver registro actual completo: 1

Figura 3.3.16. Acceder a la pantalla de estudio de la curva para el registro actual.

Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.
Componentes grdficos utilizados:
e (C0.3.5.01 Etiqueta: “-Ver registros ”
Componente Java: JLabel
e (C0.3.5.02 Etiqueta: “-Ver registro actual completo ”
Componente Java: JLabel
e (CO0.3.5.03 Botdn acceso
Componente Java: JButton

®»  Funcién 3.6 Acceder a la pantalla de estudio de la curva para un registro antiguo
Es interesante poder ver otros registros del paciente, esto permite ver su evolucion y detectar sus
patrones de ondas.
Una vez elegido el registro antiguo de un desplegable, se abrira en la ventana de estudio de la
curva (pantalla 4).

-Ver otros registros antiguos: |:| |21.l]4.2l]11 - Registro normal - hora {(h min seg) 13-23-55 JAVIE... | - | | MOSTRAR REGISTRO

Figura 3.3.17. Funcién 3.6 Acceder a la pantalla de estudio de la curva para un registro antiguo.
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- Registrar eventos

21.04.2011 -
21.04.2011 -

- Evento: |EI paciente ...

- Ver registros
-Yer registro actual completo:

-Ver otros registros antiguos:

]
[

21.04.2011 -
21.04.2011 -
22.04.2011 -
256.03.2011 -
256.03.2011 -
25.03.2011 -

Registro normal -
Registro normal -
Reugistro normal -
Registro normal -
Registro normal -
Registro normal -
Registro normal -
Registro normal -

hora {h min seq) 13-23-55 JAVIER GOR
hora (h min seg) 13-36-51 JAVIER GOR
hora (h min seq) 13-40-32 JAVIER GON
hora th min seg) 14-28-39 JAVIER GON
hora th min seg) 17:51-12 JAVIER GON
hora th min seg) 12:12-51 JAVIER GON
hora th min seg) 12-16-25 JAVIER GON
hora th min seg) 16-53-51 JAVIER GON

a MARCAR FIM

25.03.2011 -

Registro normal -

hora (h min seq) 12-16-25 JAVIE... | -

MOSTRAR REGISTRO

Figura 3.3.18.Desplegable ver registros antiguos.

Mensajes de error posibles:

Si el paciente actual no tiene registros antiguos se mostrara el siguiente mensaje

® El paciente seleccionado no tiene registros antiguos

Aceptar

Componentes grdficos utilizados:

e (0.3.6.01 Etiqueta: “—Ver otros registros antiguos ”

Componente Java: JLabel

e (C0.3.6.02 Botdn acceso

Componente Java: JButton

e (C0.3.6.03 Desplegable: registros antiguos del paciente

Componente Java: JComboBox
e (CO0.3.6.04 Botdn: “MOSTRAR REGISTRO”
Componente Java: JButton
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PANTALLA 4. PANTALLA DE ESTUDIO DE LA CURVA.

El propdsito de esta pantalla es mostrar la curva de la PIC (actual o de una monitorizacion antigua)
ofreciendo diversas funciones que permiten su estudio.

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hara (h min se...

Horas 12i42 12‘5? 13i12 13‘2? 13i42 13‘5?

=
|
I
[411

4] IL [ [v]

‘ Aumentar escala PIC ‘ | Disminuir escala PIC Aumentar escala Tiempo ‘ ‘ Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 0 Escala de tiempo: 20 c/hora

- Galcular Rout

Warcar basal | | Marcar onda ariba__| | CALCULARRout ||

- Eventos: =—=

- Ver fichero de eventos  [__|

74 Inicio { ¥ JavaEE -pruebajsrc... | [ ANEXO & Pacientes T Manual de usuario (A... £ & B &8 0005 @ an ] 22:58

Figura 3.3.19.Pantalla de estudio de la curva.

FUNCIONES DE LA PANTALLA Y COMPONENTES GRAFICOS UTILIZADO

®  Funcion 4.1 Mostrar el registro seleccionado.

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...

Horas 1242 1257 1312 1327 1342 1387
PIC =
80

0T

Figura 3.3.20. Funcidén 4.1 Mostrar el registro seleccionado.
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Es la funcidn principal de la pantalla, consiste en representar la curva de la PIC en un componente
grafico habilitado para ello (“Lienzo”).

TRAMOS DE EVENTOS
Los valores recibidos durante un evento aparecerdn en azul mientras que los demas se dibujaran
en negro.

30 T

1]

Figura 3.3.21. Dibujo de eventos.

Como podemos ver en la imagen, el comienzo y fin de un evento se marca con un rectangulo rojo,
para que se distingan a primera vista estos tramos especiales.

TOOLTIPS

Se han afiadido ToolTips en toda la pantalla grafica (lienzo), los ToolTips son etiquetas que
aparecen en un componente cuando dejamos el ratén parado sobre él.

Esto permite situar el ratén en cualquier punto de la curva y saber con exactitud a que valor de
PIC corresponde.

30

10 +

1|

Figura 3.3.22.ToolTips en el lienzo.

Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.

Componentes grdficos utilizados:

e (0.4.1.01 Lienzo donde se representan los valores de un fichero de PIC.
Componente Java: Componente implementado (véase C0.3.1.01, Lienzo)
e (C0.4.1.02 Eje vertical, escala de PIC
Componente Java: Componente implementado (véase C0.3.1.02, Eje vertical)
e (C0.4.1.03 Eje horizontal, escala temporal

Pagina | 74



Componente Java: Componente implementado (véase C0O.3.1.02, Eje horizontal)
e (0.4.1.04 Contenedor para Lienzo con barras de desplazamiento
Componente Java: JScrollPane

®  Funcién 4.2 Aumentar/Disminuir la escala de la PIC
Aumentar o disminuir el detalle de la escala de PIC es fundamental para detectar patrones de
ondas, que a escala natural (escala de la pantalla de monitorizacidn) no se distinguen bien.

Aumentar escala PIC | | Disminuir escala PIC

Escala PIC: aumento O .

T——

|

Figura 3.3.23. Aumentar/Disminuir la escala de la PIC

La gréfica inicial, es decir, un lienzo donde se pueden ver simultaneamente todos los valores de la
escala de la PIC (de 0 a 80) en la pantalla, es lo mas reducido que se puede ver la curva.

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...

42 1257 1312 1327 1342 1357
i i i i i

PIC -

80 —

™+

B0 1

a0+

40+

30+

20 +

=
I
[411

4[] 1l | I

| laumentarescalaPiIcC | | Disminuirescala PIC Aumentar escala Tiempo | [ Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 0 Escala de tiempo: 20 em/hora

- Calcular Rout

Marcar basal | ‘ Marcar onda arriba | ‘ CALCULAR Rout | ‘

- Eventos: =—=

- Ver fichero de eventos [__|

Partiendo de ahi, hay dos niveles mas de aumento.
Si estamos en el nivel maximo de aumento y aln asi se pulsa el botdn otra vez, el nivel de
aumento no subira sino que se mantendra en esa posicion.

Aumento 1:

Pagina | 75



LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...

142 1257 1312 1327 1342 1357
40 4 =
35 1
30 4
25 1
20 4 L
15 4
104 =
5
‘ B

Al i I Dl |
[ ‘umentarescalaPic, | [ Disminuir escala PIC Aumentar escala Tiempo | [ Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumente 1 Escala de tiempo: 20 em/hora
- Calcular Rout
Marcar basal | [ | marcarondaaniba || CALCULARRout ||

- Eventos; ==

- Ver fichero de eventos  [__|

Aumento 2:

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...

raz 1257 1312 1327 1342 1357
20+
15+
10 + =

1] 1 I Dl |

| Aumentar escala PIC ‘ ‘ Disminuir escala PIC Aumentar escala Tiempo | ‘ Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 2 Escala de tiempo: 20 cm/hora
- Calcular Rout
Marcarbasal | | Marcar ondaarmba__| [ CALCULARRout ||

- Eventos: —

- Ver fichero de eventos

Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.

Componentes grdficos utilizados:

e (C0.4.2.01 Botdn: “Aumentar escala PIC”
Componente Java: JButton
e (C0.4.2.02 Botdn: “Disminuir escala PIC”
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Componente Java: JButton
e (C0.4.2.03 Etiqueta: “ Nivel de aumento: X”
Componente Java: JLabel

®  Funcién 4.3 Aumentar/Disminuir la escala temporal

Aumentar o disminuir la escala temporal puede ser fundamental para detectar patrones que a
escala natural (20 cm/hora) no se distinguen bien.

Escala de tiempo: 20 cm/hora

| Aumentar escala Tiempo || Disminuir escala Tiempo | I

Figura 3.3.24. Aumentar/Disminuir la escala temporal

La grafica inicial representa cada hora de muestreo en 20 cm, es decir a 20 cm/hora, pero esta
escala se puede modificar.

Las escalas posibles son todas aquellas que pueden ser de utilidad para el estudio de la curva, y
han sido determinadas por los especialistas.

Escala temporal: 10cm/hora

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...

142 12557 1312 1327 1342 13:57 1412 1427 14:42 14:57 1512
i i i i i i i i i i
PIC -
80

|
f
[«]T

7 IL [ [*]

[ AumentarescalaPiIc | [ Disminuir escala PIC | Aumentar escala Tiempo | [ Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 0 Escala de tiempo: 10 cm/hora

- Calcular Rout

Marcarpasal | | | marcarongzampa || CALCULARRout ||

- Eventos: ==

- Ver fichero de eventos [
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Escala temporal: 20cm/hora

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...

437 1267 1312 13:27 1342 1357
i I I i |

4] i | D

| AumentarescalaPiC | [ Disminuir escala PIC laumentar escala Tiempo Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 0 Escala de tiempo: 20 cm/hora

- Calcular Rout

Marcar basal ‘ | ‘ Marcar onda arriba ‘ ‘ CALCULAR Rout ‘ ‘

- Eventos: ==

- Ver fichero de eventos [

Escala temporal: 40cm/hora

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...
142 1247 1312

PIC : L N
80

70+

B0 1

a0 1

404

a0 1

0+

=
1411

CHll 1] [ I+

| AumentarescalaPiC | [ Disminuir escala PIC |aumentar escala Tiempol Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 0 Escala de tiempo: 40 cm [hora
- Calcular Rout
Marcar basal ‘ | Warcar enda arriba ‘ ‘ CALCULAR Rout ‘ ‘

- Eventos: =—=

- Ver fichero de eventos [
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Escala temporal: 80cm/hora

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...
142 1247

PIC ! =
80

=
[4TT

C T [l

| Aumentarescalapic | | Disminuir escala PIC Aumentar escala Tiempo H Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 0 Escala de tiempo: 80 cm/hora

- Calcular Rout

Marcar basal | [ [ Marcarondaariba__| | CALCULARRout ||

- Eventos: ==

- Ver fichero de eventos ]

Si estamos en el nivel maximo de escala y aun asi se pulsa el botdn otra vez, la escala no
aumentara sino que se mantendra en esa posicion.

Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.

Componentes grdficos utilizados:

e (0.4.3.01 Botodn: “Aumentar escala temporal”
Componente Java: JButton

e (0.4.3.02 Botdn: “Disminuir escala temporal”
Componente Java: JButton

e (C0.4.3.03 Etiqueta: “Escalatemporal: X”
Componente Java: JLabel

®»  Funcién 4.4 Marcar basal/ onda arriba
Estos botones permiten marcar el valor de la basal u onda arriba directamente sobre la pantalla
de la grafica. El valor aparecera en el campo de texto situado junto a estos.

- Calcular Rout

Marcar hasal | ‘ | | Marcar onda arriba ‘ | |
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Figura 3.3.25. Funcion 4.4 Marcar basal/ onda arriba.

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...

12‘57 13‘12 13‘27

13i42

13i57

a0+
36 T+

30 T

20 +

5 Jrafi (\/\ M

A . |
o Wt I T AT AN I P

AT
vy

[4]

A ] i |

[v]

| AumentarescalaPic | [ Disminuir escala PIC Aumentar escala Tiempo | | Disminuir escala Tiempo

Escala PIC: aumento 1

Escala de tiempo: 20 cm /hora

- Calcular Rout

Marcarbasal || 7.0 [ Marcarondaamisal || 13.0 CALCULARRout ||

- Eventos: ==

- Ver fichero de eventos [

Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.

Componentes grdficos utilizados:

e (0.4.4.01 Etiqueta: “Calcular R.out”
Componente Java: JLabel

e (C0.4.4.02 Botdén: “Marcar basal”
Componente Java: JButton

e (0.4.4.03 Campo de texto (marcar basal
Componente Java: JTextField

e (C0.4.4.04 Boton: “Marcar onda arriba”
Componente Java: JButton

e (0.4.4.05 Campo de texto (marcar onda arriba)
Componente Java: JTextField

= Funcion 4.5 Calcular R.out

Una vez marcados los valores de basal y onda arriba, podremos calcular la R.out pulsando este

botdn.
El valor aparecera en el campo de texto situado junto al botdn.
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CALCULARRout ||

Figura 3.3.26. Funcion 4.5 Calcular R.out

Para calcular R.out es necesario introducir el ritmo de infusidn, por tanto una vez marcadas la
basal y onda arriba, aparecera por pantalla un mensaje pidiendo esta informacion.

Introduzca el ritmo de infusion [mliseq] .

Aceptar

™~

Algoritmo célculo R.out :
(Onda arriba — Basal) / Ritmo de infusidn

Mensajes de error posibles:
Si alguno de los valores necesarios (basal u onda arriba) no se han marcado anteriormente,
aparecera por pantalla un mensaje informando de esto.

® Debe marcar los campos "Basal” y "Onda arriba” para calcular este parametro

Aceptar

Componentes grdficos utilizados:

e (0.4.5.01 Botdn: “CALCULAR R.out”
Componente Java: JButton

e (C0.4.5.02 Campo de texto (calcular R.out)
Componente Java: JTextField

®  Funcién 4.6 Ver fichero de eventos
Normalmente basta con ver graficamente donde ha sucedido el evento, pues son tramos de curva
que se descartan en el reconocimiento patrones.
No obstante, por si fuera de interés, esta funcidn permite ver el contenido del fichero de eventos
en un area de texto habilitada para ello. Asi podremos ver los detalles de cada evento si es
necesario.

Pagina | 81



- Eventos: == El paciente ... (accidn 13 INICIO 23 :37:07 FIM 23 :37 149

- Ver fichero de eventos [ |  [Elpaciente . {aceidn 2) INICIO 23 :38:35 FIN 23:39:37
1]

ETRINE

Figura 3.3.27. Funcién 4.6 Ver fichero de eventos

Mensajes de error posibles:
No lanza mensajes de error.

Componentes grdficos utilizados:

e (0.4.6.01 Etiqueta: “ Eventos: Ver fichero de eventos”
Componente Java: JLabel

e (O0.4.6.02 Botodn acceso
Componente Java: JButton

e (C0.4.6.03 Area para ver el contenido del fichero
Componente Java: JTextArea

e (0.4.6.04 Contenedor con barras de desplazamiento para el JTextArea anterior
Componente Java: JScrollPane
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Introduccion

En el apartado anterior hemos explicado el disefio y desarrollo de la aplicacidn. A continuacién, en
este apartado, comprobaremos su funcionamiento. En primer lugar comprobamos que toda la parte
de disefio funcional de la aplicacién responde segln lo esperado, es decir todas funciones cumplen su
cometido.

= 4.1 PRIMERA FASE: PRUEBAS FUNCIONALES DE LA APLICACION

La Unica funcién que queda por comprobar es la representacion de la PIC en tiempo real y es lo que
comprobaremos a continuacion; la recepcién de datos por puerto serie.

Lo hemos hecho en dos fases, las cuales estan recogidas en los siguientes documentos:

® 4.2 SEGUNDA FASE: PRUEBAS CON HYPERTERMINAL
® 4.3 TERCERA FASE: PRUEBAS EN EL HOSPITAL

Comprobado todo lo anterior, tenemos la aplicacién funcionando y adaptada al equipo de
monitorizacion de la PIC.

PRUEBAS EN PACIENTES

Por tratarse de software médico quedaria una ultima fase de pruebas, que no es objeto de este
proyecto.

Los equipos médicos que llevan incorporado software médico, deben diseiarse de forma que se
garantice la repetitividad, fiabilidad y eficacia de estos sistemas. Si ocurrieran fallos del sistema,
deben preverse los medios para poder eliminar o reducir los riesgos consiguientes. Para ello, debe
llevarse a cabo un andlisis de riesgos de la aplicacién, mediante una serie de pruebas debidamente
documentadas y disefiadas para este fin.

Como hemos dicho, en este proyecto no vamos a llegar a este tipo de pruebas finales sino que nos
limitamos a comprobar que la aplicacién funciona correctamente y se adapta al equipo de
monitorizacion.
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4.1 PRIMERA FASE: PRUEBAS FUNCIONALES DE LA APLICACION

En este apartado resumimos los resultados de las pruebas de cada una de las funciones que realiza la
aplicacidén, a excepcion de la funcidn 3.1, monitorizacidén de la PIC, que es objeto de los siguientes
apartados.

FUNCION PRUEBA FUNCIONAMIENTO

ok Introducido el usuario y contrasefia correctos

Funcion 1.1 Acceso protegido con da paso a la siguiente pantalla. Si no, aparece
contraseia. por pantalla un mensaje de error.

ok Segln vamos tecleando caracteres en el
Funcién 2.1 Buscador de pacientes. buscador aparece debajo un desplegable con
una seleccion de nombres de los pacientes
registrados que mas se ajustan a lo que
buscamos.

ok Da paso a la pantalla 3, dedicada a la

Funcidn 2.2 Inicio de monitorizacion de la PIC actual. Previamente
monitorizacion. comprueba si el paciente es de nuevo ingreso o
no. En el caso de que sea nuevo ingreso crea un
directorio nuevo para éste.

ok Muestra en un desplegable los registros
Funcién 2.3 Ver registros antiguos. antiguos del paciente seleccionado.

Una vez seleccionado el registro, éste se abre
en la pantalla 4, pantalla de estudio de la curva.

ok Calibra la pantalla segln la medida de un
Funcién 2.4 Calibrar pantalla. centimetro seleccionada.

ok Pruebas detalladas en el apartado 4.2y 4.3
Funcién 3.1 Monitorizacién de la

PIC.
ok Nombra los ficheros acorde al tipo de
Funcién 3.2 Registros normales monitorizacion que se esté realizando. También
separados de registros de infusién se mostrara en el encabezado de la pantalla el
nombre del paciente junto al tipo de
monitorizacién.
ok Recoge el nombre del evento, hora de inicio y
Funcién 3.3 Marcar manualmente fin, y lo escribe en el fichero de eventos
eventos. correspondiente. Los tramos de curva sucedidos
durante un evento se pintan en azul.
ok Al pulsar este botdn se finaliza el registro actual,
Funcién 3.4 Finalizar monitorizacién es decir, se cierra la conexién con el puerto
serie y se cierran los ficheros en los que se
estaban escribiendo los datos recibidos.
ok Abre el registro actual en la ventana de estudio
Funcion 3.5 Acceder a la pantalla de de la curva (pantalla 4).

estudio de la curva para el registro
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actual

ok Una vez elegido el registro antiguo de un
Funcién 3.6 Acceder a la pantalla de desplegable, se abrird en la ventana de estudio
estudio de la curva para un registro de la curva (pantalla 4).
antiguo
ok Representar la curva de la PIC en la pantalla 4,
Funcién 4.1 Mostrar el registro pantalla de estudio de la curva.
seleccionado.
ok Aumenta y disminuye la escala de PIC de la
Funcién 4.2 Aumentar/Disminuir la curva representada.
escala de la PIC
ok Aumenta y disminuye la escala temporal de la
Funcién 4.3 Aumentar/Disminuir la grafica de la PIC representada.
escala temporal
ok Marcar el valor de la basal u onda arriba
Funcién 4.4 Marcar basal/ onda directamente sobre la pantalla de la grafica. El
arriba valor aparecera en el campo de texto situado
junto a estos.
ok Una vez marcados los valores de basal y onda
Funcién 4.5 Calcular R.out arriba, pide por pantalla el ritmo de infusion, y
calcula el valor de R.out.
El valor aparecera en el campo de texto situado
junto al boton.
ok Ver el contenido del fichero de eventos en un

Funcion 4.6 Ver fichero de eventos

area de texto habilitada para ello.
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4.2 SEGUNDA FASE: PRUEBAS CON HYPERTERMINAL

Ya que el equipo de monitorizacién de la PIC no se puede sacar del hospital, vamos a comprobar que
la recepcién de datos por puerto serie es correcta, para ello, vamos a utilizar el hyperterminal de
comunicaciones de Windows, con el que simularemos una transmisién de datos.

QUE ES EL HYPERTERMINAL DE WINDOWS

HyperTerminal es un software de comunicaciones utilizado para conectarse a otros equipos a través
de mddems, conexiones serie RS-232, o telnet. Con el fin de utilizar hyperterminal, el usuario tendrd
gue conocer detalles sobre el equipo al que deseen conectarse, tales como el nimero para marcar,
direccion IP o protocolo de comunicaciones (en caso de conectar por puerto serie).

File Edit View Call Transfer Help

= =0 B

7

Propiedades de COM4

Configuracién de puerto l

Bits por segundo:

Bits de datos: ’ﬁ
Paridad: ’m

Bits de parada: ’ﬁ
Control de flujo: lm‘

Restaurar predeterminados |

Aceptar | Cancelar | Aplicar |

Auto detect  |Auto detect

Figura 4.2.1. Hyperterminal de Windows, seleccidn de pardmetros para comunicacién por puerto
serie.

La idea es que es un accesorio estandar de Windows, pero en las versiones mas recientes es probable
que no lo encontremos, en ese caso es posible descargarlo e instalarlo. Existe una versién mejorada
del estandar, HyperTerminal PE.
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CONEXION CON HYPERTERMINAL

En nuestro caso vamos a utilizar hyperterminal para simular la conexién con el monitor del equipo del
hospital. Esta conexién, es una conexidn serie RS-232.

AlsCANIENTO [ / )
Ec,écn'mco APUCAC\O&
!‘ R
l ‘ MW
| MONITOR
SENSA, i
™} "
— SP-l CORNEXNCN /
6 -232
o
o
PACIENTE L )

APLICACION

HYPR TERMINDL ,\,\M

l‘ conexds /. /

RS -232

De esta manera la aplicacion establecerd comunicacién con el hyperterminal (en vez de con el
monitor).

No se necesita un PC adicional para abrir el hyperterminal, sino que se puede hacer desde el mismo
ordenador en el que tenemos ejecutando la aplicacién.

MU CACION || HYPERTERNINAY

/ CABLE SERE

CROZADO
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PASOS PARA HACER LA CONEXION SERIE ENTRE EL HYPERTERMINAL Y LA APLICACION

1. El ordenador tiene varios puertos de entrada/salida de datos (USB, puerto serie...).
Conectamos cada extremo del cable RS-232 a un puerto serie.

RS232: Recommended Standard 232, es una interfaz que designa una norma para el
intercambio serie de datos binarios entre un equipo terminal de datos y un equipo de
comunicacién de datos.

La interfaz RS-232 esta disefiada para imprimir documentos para distancias cortas, de hasta
15 metros segun la norma, y para velocidades de comunicacién bajas, de no mas de 20 Kb
/segundo.

4+ Uso de adaptadores.
En la mayoria de los casos, los ordenadores portatiles no disponen de dos puertos serie
RS-232 para este tipo de conexién.
Esto lo solucionamos utilizando adaptadores, de esta manera conectaremos el cable serie
a un puerto USB (mas comun en portatiles) con un adaptador USB-serie.

2. Abrimos y asignamos un puerto al Hyperterminal.

Al iniciar una comunicacion con el Hyperterminal debemos elegir el tipo de conexién que
gueremos hacer, elegimos transmitir por un puerto serie (COM).

En este caso tenemos dos puertos preparados para transmitir/recibir (COM3, COM4), son los
puertos en los que esta conectado el cable, elegimos uno de ellos.
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P~ Y
Connect To M

Enter details for the phone number that you want to dial:

Country/fegion: |E$I:'EII:IEI (34) ;I
Area code: I—

Phone number: I

Connect using: |COM4 j
COoMm4
Com3
TCP/IP (Winsock)
b o

Hecho esto seleccionaremos los parametros de la comunicacién, y ya tenemos el
Hyperterminal conectado y preparado para transmitir.

g A
Propiedades de COM4 Iilﬂ

Corfiguracién de puerto |

Bits por segundo: hd
Bits de datos: IS vl
Paridad: Im
Bits de parada: Iﬁ
Control de flujo: Im

Restaurar predetemminados |

Aceptar Cancelar | Aplicar |

3. Abrimos y asignhamos un puerto a la aplicacion

En este caso la aplicacion buscard automaticamente los puertos libres para transmitir/recibir,
y encontrard uno, donde esta conectado el otro extremo del cable (en este caso COM3).

Ajustar los parametros de la comunicacién, para que coincidan en este caso con los del
Hyperterminal, y ya tenemos la aplicacion preparada para recibir.
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APLICACIONY [ Ry PERTeRMING

peeRTo 4 || poERTO 3

poerTe 3

/

EJECUCION Y RESULTADOS
En el hyperterminal podemos introducir valores manualmente, simulando los valores de la PIC, y

POERTO4

estos se enviaran a la aplicacién que debera ser capaz de recibirlos, escribirlos en el fichero
correspondiente y representarlos por pantalla atendiendo a las circunstancias.

JAVIER GOMEZ MARTIN - Registro normal - fecha: 25.06.201

Horas 15‘59 16i14 1Ei29

a0 T

60 T
50 +
40 1
30 1+

20 +

T

Recibir valores: OK
Escribir valores en el fichero correspondiente: OK
Distinguir si el valor se ha recibido durante un evento: OK

ASRNIENIN

Representarlos por pantalla: OK

LIMITACIONES DE LAS PRUEBAS CON HYPERTERMINAL

El Hyperterminal nos permite comprobar el funcionamiento de la aplicacién, pero tiene limitaciones
ya que no puede reproducir con exactitud el comportamiento del monitor, ni, en general, del equipo
de monitorizacién del hospital.
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Alguna de estas limitaciones son: la velocidad de transmision de los datos, los parametros con los que
se establece la comunicacién (ya que no los sabemos aun), o el formato de los valores transmitidos de
la PIC.
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4.3 TERCERA FASE: PRUEBAS EN EL HOSPITAL

Como hemos mencionado anteriormente el equipo de monitorizacién de la PIC no se puede sacar del
hospital, y por tanto esta parte se ha tenido que trabajar alli.

Figura 4.3.1. Equipo completo de monitorizacién de PIC

Para que la aplicacion pueda interpretar los datos que envia el monitor es necesario conocer el
protocolo con el que transmite éste ultimo. Este protocolo de comunicacién, incluye los parametros
de transmisidn y el acondicionamiento de datos en tramas.

PARAMETROS PARA ESTABLECER LA COMUNICACION:

“The MPM-1 connects from its female DB-9 serial port to a personal computer (DB-9, DB-25, DIN-8)
using a standard RS232 serial modem cable. It uses 7 data bits, odd parity, one stop bit, at 19.2 kBPS”

e Bitsdedatos:7

e Paridad : impar

e Bitsdeparada:1

e Bits por segundo : 19200

TRANSMISION DE DATOS:

Cada valor de PIC se manda en un paquete de datos.
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Byte 1 Bytes siguientes

Byte 1: identificador del tipo de paquete, ya que ademas de los valores de PIC el monitor manda otra
informacidn.

Bytes siguientes: valor de la PIC medido. Los valores de la PIC se codifican en ASCII.
PRUEBAS DE RECEPCION DE DATOS.

Los paquetes mencionados anteriormente se mandan en tramas. Nos interesan los paquetes con
identificador de PIC, por tanto la aplicacién leera byte a byte del puerto serie y filtrard los paquetes
cuyo primer byte sea dicho identificador. Una vez obtenido el valor se hara el tratamiento necesario
para representarlo por pantalla (Pantalla 3.Pantalla de monitorizacion).

PRUEBAS DE REFRESCO DE LA PANTALLA

Debemos comprobar que la aplicacién no se demora mucho en hacer el tratamiento de cada valor, y
por tanto que la curva que se esta representado por pantalla no estd desfasada con respecto a los
valores actuales.

Las pruebas consisten en variar la presién que mide el sensor y comprobar que la curva refleja estas
variaciones instantaneamente.

+ Es posible modificar la presion medida gracias al calibrador del sensor. Este calibrador se
ajusta manualmente para que el sensor devuelva PIC=0 antes de ser introducido en el
ventriculo de un paciente. Una vez introducido el sensor, el calibrador no debe moverse bajo
ninguna circunstancia.

Para las pruebas se ha ido ajustando este calibrador manualmente para que devuelva
diversos valores.

Variacion de la PIC en la pantalla:

Pruebas hospital , 123456 - Vista del registro completo: 18.06.2011 - Registro normal - hora (h min seg) 17:02-2...

Horas 05:02 05:17 05:32 05:47 06:02

1 ; i ;
FIC =
80

=
[T
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Hechas las pruebas, comprobamos que la pantalla reacciona en el momento en que varia la PIC. En
esta captura también podemos ver, en azul, un tramo capturado durante un evento.

ACONDICIONAMIENTO DE VALORES PARA REPRESENTAR CADA HORA DE MONITORIZACION EN 20
CM.

El equipo de monitorizacién transmite un valor de PIC cada segundo, lo que implica 3600 valores en
una hora. Teniendo en cuenta la resolucién del monitor del PC, tenemos que calcular el nimero de
pixeles existentes en 20 cm de pantalla.

En este caso, en 20 cm de pantalla tenemos 900 pixeles, y por tanto, tenemos que hacer un diezmado
de las muestras recogidas, es decir nos quedaremos con una de cada cuatro (3600/900=4).

Este diezmado sélo afectara a la representacion en tiempo real , ya que en los ficheros del paciente se
guardaran todas muestras.
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5. RESULTADOS

Una vez finalizado el periodo de pruebas, y comprobado que todo funciona correctamente, vamos a
verificar que se ha cumplido el objetivo en este documento.

Hemos creado una aplicacidon nueva para monitorizar la PIC, que cumple con todos los requisitos de
usuario y compatible con el equipo de monitorizacién actual. Esta aplicacién permite detectar
patrones de hidrocefalia normotensa, gracias al cumplimiento del requisito RU. 06.

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...
Horas 12i42 12‘57 13i12 13‘27 13i42 13‘57
PIC =
80
ot
B0 +
50+
FLES =
0+
0+
101
g
4] I I [»]
‘ Aumentar escala PIC ‘ | Disminuir escala PIC Aumentar escala Tiempo ‘ ‘ Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 0 Escala de tiempo: 20 cn/hora
- Galeular Rout
[ warcarpasal || Warcar onda ariba | | CALCULARRout ||
- Eventos: =—=
- Yer fichero de eventos [__|

4 Inicio £¥ JavaEE -pruebajsrc... | ANEXO i Pacentes

T} Manual de usuario (A... | £ i B &)L 1| ®.mE 2258

Esta aplicacién introduce las siguientes mejoras con respecto a la anterior:

B Registros de infusidn separados de registros normales (Requisito de usuario 03, RU.03)
Posibilidad de marcar eventos manualmente (RU.04)

Posibilidad de marcar basal, onda arriba y calcular R.out sobre la grafica (RU.05)
Posibilidad de aumentar/disminuir la grafica de la PIC (RU .06)

Posibilidad de calibrar la pantalla segtn el monitor del PC (RU.07)

Posibilidad de registrar nuevos pacientes y ver pacientes registrados (RU.08)

¥ ¥+ 3 5 3 3

Posibilidad de abrir registros antiguos para ver la evolucién del paciente (RU.09)
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Ya que todos los requisitos de usuario se han cumplido, la aplicacién es compatible con el equipo de
monitorizacién actual, y todo funciona segun lo previsto, podemos decir que hemos cumplido con el
objetivo de este proyecto.
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6. CONCLUSIONES Y LINEAS FUTURAS

Hemos desarrollado una aplicaciéon cumpliendo el objetivo de este proyecto, es decir, todos los
requisitos de usuario se han satisfecho, la aplicacién es compatible con el equipo de monitorizacién
actual, y todo funciona segun lo previsto.

Como hemos mencionado en el apartado “4.Pruebas”, aun quedaria una fase mas de pruebas para
dejar la aplicacion definitivamente incorporada en el equipo médico de monitorizacién de la PIC del
hospital Doce de Octubre de Madrid.

LINEAS FUTURAS.

e Yaque la aplicacidn esta enfocada al uso practico por parte de diversos usuarios, siempre se
pueden proponer nuevas funcionalidades, no incluidas inicialmente, y que aportaran valor
afiadido al sistema.

e Hacer un estudio de la posibilidad de almacenar los datos de una forma mas adecuada (base de
datos), a pesar de las limitaciones que nos plantean los requisitos de software.

e Implementar un mdédulo que permita el andlisis automatico de ondas, es decir, que detecte
patrones en las curvas de PIC.
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7. PRESUPUESTO

En este capitulo se tratara de ofrecer y estimar el coste real del proyecto, atendiendo a una serie de
pardmetros como son el tiempo empleado en el andlisis, disefio e implementacién, y recursos
utilizados.

Una vez finalizado el mismo se dispone de los parametros necesarios para realizar estimaciones de los
costes lo mas reales posibles, y siempre adaptadas al desarrollo y construccién de este tipo de
sistemas

ESTIMACION DEL COSTE

La férmula general que permitira calcular el coste estimado del proyecto es el resultado de la suma
del coste humano (personal que interviene en el desarrollo del proyecto) y coste de material o de
recursos.

Se realizard una estimacion para cada una de las fases y en funciéon del esfuerzo realizado por el
profesional en cuestion.

Cada semana se ha estipulado en 40 horas semanales, repartidas en 5 dias laborables de 8 horas de
duracidn. Cada una de las fases tendra un coste distinto, ya que el esfuerzo y la persona que la
desarrolla es de categoria distinta a la que realiza otra fase anterior o posterior. La duracion de este
proyecto se ha estimado en 7 meses, en concreto en 29 semanas.

FASE PRECIO DURACION COSTE TOTAL
(€/hora) (Semanas) (€)
Andlisis 9.40 3 1128
Disefio 12.5 4 2000
Implementacién 9.40 12 4512
Pruebas 9.40 5 1880
Documentacién 9.40 5 1880
TOTAL 11400
Por otro lado tenemos los costes de material y recursos utilizados.
DESCRIPCION N2 UNIDADES PRECIO UNITARIO COSTE TOTAL
(€) (€)
Portatil 1 1100 1100
Monitor SPM-1 1 12000 12000
Cable serie cruzado 1 3 4
Adaptadores usb- 2 4 8
serie
Sensor PIC Camino 1 560 560
TOTAL 13672
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Por lo tanto, sumando los costes de personal y los costes de recursos utilizados el coste total al que
asciende el proyecto es de 25072 €.
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http://www.webtaller.com/construccion/lenguajes/java/lecciones/clase-arraylist-java.php
http://monillo007.blogspot.com/2009/04/leer-la-entrada-de-un-puerto-serial.html

e http://carloszuluaga.wikidot.com/articulos:manejo-de-fechas-en-java-ii
e http://tabasco.torreingenieria.unam.mx/GCH/Curso0%20de%20Java%20CD/Document

os/froufe/parte15/cap15-3.html

e http://dis.um.es/~bmoros/Tutorial/parte14/cap14-17.html

ARTICULOS MEDICOS

e http://neuroc99.sld.cu/text/hipertensionendoc.htm

e http://www.neurocirugia.com/diagnostico/hidrocnormo/hidrocefnormo.htm

e http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/ency/article/000752.htm

e http://www.infodoctor.org/www/hidrocefaliapresionnormal.htm

e http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/spanish/ency/article/003411.htm
e http://www.cirujanosdechile.cl/Revista/PDF%20Cirujanos%202004_06/Rev.Cir.6.04.(0
3).AV.pdf
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9. ANEXO
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MANUAL DE USUARIO

La aplicacién “Med PIC” esta disefiada para que su uso sea lo mas intuitivo posible, en caso de duda
consulte el apartado correspondiente en este manual.

Pantalla Bienvenida
Introducir contrasefia
Pantalla Registro
Buscar un paciente
Iniciar un registro
Ver un registro antiguo
Calibrar pantalla del monitor
Pantalla monitorizacion dinamica
Iniciar/ finalizar una monitorizacion
Marcar eventos manualmente
Acceder a la pantalla de estudio de la curva desde aqui
Abrir un registro antiguo desde aqui
Pantalla de estudio de la curva
Desde ddnde se puede acceder a esta pantalla
Niveles de aumento
Marcar basal/onda arriba y calcular R.out

Ver fichero de eventos
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PANTALLA BIENVENIDA

El propdsito de esta pantalla de inicio es dar la bienvenida al usuario y proteger el sistema con una
contrasefia. Una vez introducida la contrasefia correctamente da paso a la siguiente pantalla.

Bienvenido al sistema de medida de Presion Intracraneal

Introduzca usuario | |

Introduzca contrasena

Figura 1. Pantalla de inicio

INTRODUCIR CONTRASENA

Introduzca usuario | usuario |
Introduzca contrasefia [Fkxxxxs |

ACEPTAR

Para comenzar a utilizar la aplicacion es preciso introducir un nombre de usuario y una

contrasefia, que en este caso serdn el mismo para todo el personal.

e Usuario: usuario
e Contrasena: contrasefia

Hecho esto, presionando el botén “ACEPTAR”, dara paso a la siguiente pantalla.
En caso de introducir un usuario o contrasefia incorrectos aparecera el siguiente mensaje:
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@ El usuario o contrasefia introducidos son incorrectos (Compruebe que no estan activadas las maylsculas)
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PANTALLA REGISTRO
Esta pantalla tiene dos propdsitos generales, y por tanto estd dividida en dos areas.

> La primera permite el registro/seleccion de pacientes para iniciar una nueva monitorizaciéon o ver
una antigua.
> Lasegunda permite la modificacidn de ciertos pardmetros para la calibracion del monitor.

-REGISTRO DE PACIENTES:

Introduzca nombre del paciente : | |

‘-Teclee elnombre del paciente o seleccionelo del desplegable ‘ - |

* Iniciar nuevo registro:

* Ver registros antiguos: [ -] | [*] | mosTRaRREGISTRO

- CALIBRAR PANTALLA:

-Ajustar el valor deseado de 1om: ) [Gréfica por defecto a 20cm (reales) por hora]

4 Inicio & 15 -HyperTerminal £ JavaEE -pruebafsrcf... | B ANEXO T Manual de usuaria (A... es )& @G0 &) 1ss

Figura 2 . Pantalla de registro

BUSCAR UN PACIENTE

Introduzca nombre del paciente : |

-Teclee el nombre del paciente o seleccionelo del desplegable | - |

Segln vamos tecleando caracteres en este campo aparecera debajo un desplegable con una seleccidn
de nombres de los pacientes registrados que mas se ajustan a lo que buscamos.
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Introduzca nombre del paciente : iy

LUIS GONZALEZ RUBIO , 07.10.2010

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732
LUIS GONZALEZ RUBIO , ghjk

LUISA G F, 15.10.2010

PACIENTE DOS , 29.08.2010
PACIENTE DOS , 29.08.2010, hora 18,39

* Iniciar nuevo registro: PACIENTE TRES , 20.08.2010
PACIENTE UNO , 20.08.2010

De esta manera, podremos seguir tecleando el nombre del paciente (si es de nuevo ingreso) o

seleccionarlo del desplegable.

INICIAR UN REGISTRO

* Iniciar nuevo registro: |  INICIAR REGISTRO

Una vez introducido el nombre del paciente podemos proceder a iniciar un nuevo registro.

Si el paciente es de nuevo ingreso se pedird por pantalla introducir su nimero de historia para

registrarlo en el sistema.

Entrada u

Este paciente no tiene registros anteriores.

Ingrese su '"MUMERO DE HISTORIA® para registrarlo en el sistema.

Aceptar H Cancelar ‘

Seleccionar una opcién u

Se procede a registrar

Paciente : JOSE MARTIN GOMEZ
L Niamero de historia : 1234567

Presione "OK' para confirmar.

[ si ][ wo [fcancetar]
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Si el nombre del paciente coincide con un nombre ya registrado se pedira confirmacion por pantalla
(si realmente se trata de un nuevo paciente).

-
Seleccionar una opcidn u

E' El nombre LUIS GONZALEZ RUBIO coincide con el paciente :

- LUIS GONZALEZ RUBIO
- Con numero de historia: 198456732

¢SE TRATA DEL MISMO PACIENTE?

| Si H No HCanoelar|

VER UN REGISTRO ANTIGUO

* Ver registros antiguos: [ L] | [21.04.2011- Registro normal - hora (h min seg) 13-23-65 JAVIER.. [v| |  MOSTRARREGISTRO
21.04.2011 - Registro normal - hora ¢h min seq) 13-23-55 JAVIER. GOME
21.04.2011 - Registro normal - hora ¢h min seq) 13-36-51 JAVIER. GOME
21.04.2011 - Registro normal - hora ¢h min seq) 13-40-32 JAVIER. GOME
21.04.2011 - Registro normal - hora (h min seq) 14-28-39 JAVIER. GOME
25.03.2011 - Registro normal - hora ¢h min seq) 12-12-51 JAVIER. GOME
— 25.03.2011 - Registro normal - hora ¢h min seq) 12-16-25 JAVIER. GOME
25.03.2011 - Registro normal - hora (h min seq) 16-53-51 JAVIER GOMES

Una vez introducido el nombre del paciente podemos proceder a visualizar por pantalla la curva de
un registro realizado anteriormente. Los registros se muestran en un desplegable ordenados por
fecha, como muestra la figura.

Si el paciente seleccionado no tiene registros antiguos saldra por pantalla un mensaje como este.

® El paciente seleccionado no tiene registros antiguos

Aceptar
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CALIBRAR PANTALLA DEL MONITOR

- CALTBRAR PANTALLA:
-Ajustar el valor deseada de 1cm: {1 [Grafica por defecto a 20cm (reales) por hora]

La aplicacién da la posibilidad de calibrar la pantalla donde se representa la PIC.

En la pantalla de monitorizacidn la gréfica de la PIC se representa por defecto a 20 cm/hora, pero en
ocasiones se dispone de monitores mas pequefios y para que este parametro permanezca inalterable
hay que ajustar el valor de un centimetro real.

Para este propdsito tenemos este componente. Su uso es sencillo, con una regla de medida sobre el
monitor, y en concreto sobre esta barra de desplazamiento, se ajustara la medida de un centimetro
real. De esta manera sea cual sea el tamafio del monitor siempre se podrd ajustar la grafica dela PIC a
20 cm reales/hora
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PANTALLA MONITORIZACION DINAMICA

Esta es la pantalla donde se representan los datos de la PIC extraidos del sensor en tiempo real. El
propdsito principal de esta pantalla es, por tanto, mostrar la curva de PIC, ademds de permitir otras
funciones como el registro manual de eventos o el acceso a registros antiguos.

JAVIER GOMEZ MARTIN - Registro normal - fecha: 22.04.2011 - hora: 17-51-12

Horas 17i51 18‘06 WBiZ‘\ 18‘36 WBiS‘\ 19‘06
PIC
80
70
B0 —
50 +
40 +
30 +
20 -+
10 +
0 L
4] I
‘ Iniciar registro normal ‘ ‘ Iniciar registro infusion Fin Registro

- Registrar eventos

- Evento: | El paciente .. warcarmicio | [17:51:43 | [ wercaren | | | eventoFivaizano

- Ver registros

-Ver registro actual completo:  [_]

~Ver otros registros antiguos: 21.04.2011 - Registro normal - hora th min seg) 13-23-55 JAVIE...

4 Inicio & 15 - HyperTerminal £} Java EE - prubajsrc/... | @ ANEXO Tl Manual de usuario (A... B &8 0L I §.ml 175

Figura 3.Pantalla de monitorizacion.

INICIAR/ FINALIZAR UNA MONITORIZACION

| iniciar registronormal | | iniciar registro infusion | Fin Registro

T

Iniciar una monitorizacion: es posible iniciar una monitorizacién normal o un registro de infusién, en

el directorio del paciente estos registros apareceran claramente diferenciados.

Finalizar una monitorizacion: se dejaran de recoger datos del monitor y por tanto finalizara el
registro, que quedara guardado el directorio del paciente para consultas posteriores.

MARCAR EVENTOS MANUALMENTE
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- Registrar eventos

-Evento: | El pacierte .. | wercsrmoo | [17:5143 | | memoeren | | | | EVENTOFINALZADD

El procedimiento para registrar un evento es el siguiente:

1 Escribir el evento
2 “Marcar inicio”: la hora actual aparecera en el campo de texto.
3 “Marcar fin”: la hora actual aparecera en el campo de texto.

4 “Completado”: su funcion es recoger los datos de los campos anteriores, grabarlos en el
fichero de eventos correspondiente y por ultimo borrar los campos de texto (quedando vacios para
un nuevo evento).

TRAMOS DE EVENTOS

Los valores recibidos durante un evento apareceran en azul mientras que los demas se dibujardn en
negro.

a0 T

Jl

Como podemos ver en la imagen, el comienzo y fin de un evento se marca con un rectangulo rojo,
para que se distingan a primera vista estos tramos especiales.

ACCEDER A LA PANTALLA DE ESTUDIO DE LA CURVA DESDE LA PANTALLA DE MONITORIZACION

- Ver registros

-Var registro actual completo: 1
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Esta opcidn abre el registro actual en la ventana de estudio de la curva. Esto es Util para ver en detalle
la curva de la PIC que se estd monitorizando, y aplicar sobre ella acciones tales como aumentar,
disminuir o marcar basal.

ABRIR UN REGISTRO ANTIGUO DESDE LA PANTALLA DE MONITORIZACION

- Registrar eventos 21.04.2011 - Registro normal - hora {(h min seq) 13-23-55 JAVIER GOR
21.04.2011 - Registro normal - hora {(h min seq) 13-36-51 JAVIER GOR

-Evento: [El paciente .. 21.04.2011 - Registro normal - hora (h min seg) 1340:32 JAVIERGOR_|
21.04.2011 - Registro normal - hora th min seq) 14-28-39 JAVIER GON
22.04.2011 - Registro normal - hora (h min seg) 17-51-12 JAVIER GON
25.03.2011 - Registro normal - hora (h min seg) 12-12-51 JAVIER GON
25.03.2011 - Registro normal - hora (h min seg) 12-16-25 JAVIER GON
25.03.2011 - Registro normal - hora (h min seg) 16-53-51 JAVIER GON

]
-Ver otros registros antiguos: [_] [25.03.2011 - Registro normal - hora (h min seg) 12-16-25 JAVIE... | ¥

- Ver registros

-Yer registro actual completo:

Es interesante poder ver otros registros del paciente del que se estan cogiendo muestras
actualmente, esto permite ver su evolucidn y detectar patrones de ondas. Los registros se muestran
en un desplegable ordenados por fecha, como muestra la figura.

Una vez elegido el registro, se abrird en la ventana de estudio de la curva.
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PANTALLA DE ESTUDIO DE LA CURVA

El propdsito de esta pantalla es mostrar la curva de la PIC (actual o de una monitorizacion antigua)
ofreciendo diversas funciones que permiten su estudio.

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hara (h min se...

Horas 12:42 1257 13:12 13:27 13:42 1357

i i i i i i
PIC -
a0

=
[

[ Aumentar escalaPIC | [ Disminuir escala piC Aumnentar escala Tiempo | [ Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 0 Escala de tiempo: 20 cm/hora

- Galcular Rout

Warcarsasal | | [ warcarongaampa || CALCULARRout ||

- Eventos: ==

- ver fichero de eventas [

/& Padentes

T = = 2 . 7 s &)
74 Inicio {} JavaEE -pruebajsrc... | (@ ANEXO T Manual de usuario (A... i & B @BLIL @ am ] 22:58

Figura 4. Pantalla de estudio de la curva.

DESDE DONDE SE PUEDE ACCEDER A LA PANTALLA DE ESTUDIO DE LA CURVA
Es posible acceder a esta pantalla desde dos puntos de la aplicacién:

e Pantalla de registro > Ver registros antiguos de un paciente seleccionado.
e Pantalla de monitorizacidn > Ver registro antiguos del paciente con registro en curso.

NIVELES DE AUMENTO

Existe la posibilidad de aumentar/ disminuir la grafica. Este aumento/disminucién se tratara en los
ejes, temporal y de amplitud, independientemente. Siendo posible de esta manera un amplio
abanico de posibilidades de vista de la grafica.

e Vistas del eje temporal:
- 10cm/ hora
- 20cm/ hora
- 40cm/ hora
- 60cm /hora
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e Vistas del eje valor de la PIC
- Aumento0 - valores de 0 a 80 visibles simultdneamente en la pantalla
- Aumentol - valoresde 0 a 80 espaciados con precision de 5 decimales, visibles
simultdneamente 40 valores
- Aumento2 - valores de 0 a 80 espaciados con precision de 1 decimal, visibles
simultdneamente 20 valores

Ejemplo 1

Escala PIC: Aumento O Escala temporal: 20cm /hora

[BEE

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...

Horas 1242 1257 1312 1327 1342 1387

D

[ AumentarescalaPic | | Disminuir escala PIC Aumentar escala Tiempo | [ Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 0 Escala de tiempo; 20 cm/hora

- Calcular Rout

Marcarbasal | [ Marcaronsaamiva |

- Eventos: ==

- ver fichero de eventos [

<« I

%4 Inicio

£} Java EE - prueba/sre. & ANBXO W Padentes T} Manual de usuario (A Es @)A1 W .m L 2307

Escala PIC: aumento O Escala de tiempo: 20 cmy/hora '

Ejemplo 2

Escala PIC: Aumento 2 Escala temporal: 20cm /hora
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LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...

Haras 12:42 1257 1312 1327 1342 1357
20 N
15
10 =
a T I I
[ Mumentar escalaPic| | | pisminuir escala PIC Aumentar escala Tiempo | [ Disminuir escala Tiempo Escala PIC: aumento 2 Escala de tiempo: 20 cm/hora

- Galcular Rout

[ — O e — [T —

- Eventos: =

- ver fichero de eventas  []

O n 2 2305

T Manual de usuario (4. < & B &5

72 Inicio £ JavaE -puebaferc... | B8 ANEXO % Pacentes

Escala PIC: aumento 2 Escala de tiempo: 20 cm/hora

Ejemplo 3

Escala PIC: Aumento 2 Escala temporal: 80cm /hora

LUIS GONZALEZ RUBIO , 198456732 - Vista del registro completo: 22.04.2011 - Registro normal - hora (h min se...

Horas 1242 12:57
0
15
10 r
Ll D
[ AumentarescalaPic | | Disminuir escala PIC [ umentar escala Tiempo| | | Disminuir escala Tiempo Escala PIC; aumento 2 Escala de tiempo: 80 cm/hora

- Calcular Rout

Warcarbasal | [ Marcarongaamioa |

- Eventos: ==

- ver fichero de eventos  [__]

v Inicio ¥ Java EE - pruchajsrc.. | B ANEXO & Pacientes T Manual de usuario (A...
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Escala PIC: aumento 2 Escala de tiempo: 80 cm/hora '

MARCAR BASAL/ONDA ARRIBA Y CALCULAR R.OUT

- Calcular Rout

Marcar hasal | | | | Marcar onda arriba | | | CALCULAR Rout | |

Permite marcar el valor de la basal/onda arriba directamente sobre la pantalla de la gréfica. Una vez

pulsado el botdn correspondiente y colocado el ratén sobre la grafica aparecera una linea horizontal
segun la posicidn en que lo vayamos moviendo.
[Dibujo]

Una vez marcados los valores de basal y onda arriba, podremos calcular la R.out pulsando el botdn
para dicho efecto. El valor aparecera en el campo de texto situado junto al botén.

Si alguno de los valores necesarios (basal u onda arriba) no se han marcado anteriormente, aparecera
por pantalla el siguiente mensaje informando de esta situacidn.

VER FICHERO DE EVENTOS

- Eventos: =—=

- Ver fichero de eventos [ |

Lee el fichero de eventos correspondiente a la curva que se estd visualizando, y muestra su contenido
por pantalla en un area especifica para este fin.

- Eventos: == El paciente ... (accian 1) IMICIO 23 :37 :07 FIM 23 :37 44

| »

- Ver fichero de eventos ||  [El paciente . (aceion 2) INICIO 23 :38:35 FIN 23:38:37
1]

[4]

Pagina | 132



INFORMACION DE
INTERES PARA
FUTUROS
PROGRAMADORES



Pagina | 134



A . MANUAL DE INSTALACION DEL ENTORNO DE PROGRAMACION
NECESARIO

El entorno necesario para escribir, compilar y ejecutar esta aplicacidn Java es el siguiente:
e J2SE (Java 2 Standard Edition)
e Entorno de Desarrollo Integrado para Java (IDE): Eclipse

INSTALACION DE J2SE EN WINDOWS (XP)

Primero vamos a descargar Java SE Development Kit (JDK), se puede descargar en:
http://java.sun.com/javase/downloads/index.jsp

Ejecutamos el archivo que bajamos y aparecerd una pantalla como esta. Damos a aceptar ‘Accept’

License Agreement S‘
Please read the Following license agreement carefully, %L ””
lava

Sun Microsystems, Inc. Einary Code License Agreement ||

for the JAVA 3E DEVELOPMENT KIT (JDE), VERIICH &

AUN MICROSYITEMA, INC. (™3UN"™) IS WILLING TO LICEN3E THE
SOFTWARE IDENTIFIED BELOW TO ¥OU CNLY UPCN THE CCHNDITION
THAT ¥OU ACCEPT ALL OF THE TERMZ CONTAINED IN THIS

BINARY CODE LICEN3E ALGREEMENT AND SUPPLEMENTAL LICENS3E
TERMZ (COLLECTIWELY "AGREEMENT™) .0 PLEASE READ THE
AGREEMENT CAREFULLY.O EY DOWNLOADING OR IN3TALLING THIS
SJOFTWARE, YOU ACCEFT THE TERM3 OF THE AGREEMENT.

INDICATE ACCEPTANCE BEY 3ELECTING THE "ACCEPT" BUTTON AT

THE BOTTOM OF THE AGREEMENT. IF YOU ARE NOT WILLING TO

BE BOUND EY ALL THE TEEMZ, SELECT THE "DECLIME"™ BUTTCN ™

L Cecling ][ Accept >

Nos aparecera donde queremos que se instale, en este caso esta instalado en C:/Java/ pero se puede

dejar que se instale por defecto (C:/Archivos de programa/)
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Custom Setup o
Select the program Features you want installed. g Lsun

Select optional features to install from the lisk below., You can change your choice of features after
inskallation by using the AddiRemave Programs ukility in the Contral Panel

Feature Description

JavaTM) SE Development Kit &
Update 2, including private JRE &
Update 2. This will require
Saurce Code 300ME on your hard drive.

Public JRE

Java DB

prent Tools
Demos and Samples

Install ta:

C\Javalidkl 6.0_024

I < Back ]l ek I I Cancel ]

Le damos clic en Next y empezard la instalacién de Java Development Tools:

Installing S
The program features you selected are being installed. @ - un

Flease wait while the Install Wizard installs Java(TM) SE Development Kit &
Update 2. This may take several minutes.

Skatus:

Ahora pedira donde queremos instalar el Java SE, este es indispensable para Windows XP. En este
caso esta instalado en C:/lava/, pero se puede dejar la carpeta por defecto, que es C:/Archivos de

programas/

Dando a Next empezara la instalacién de Java SE. Terminada la instalacion, debera aparecer una
ventana como esta y damos clic en Finish.
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Wizard Completed

The Install Wizard has successfully installed Java(TM) SE
Development Kit 6 Update 2. Click Finish to exit the wizard.

Show the readme file

Hecho esto, es necesario indicarle al ordenador donde esta el compilador de JAVA, para esto vamos a
‘MI PC’, hacemos clic con el botén derecho del ratédn, vamos a ‘Propiedades’ y después a la pestaiia

de ‘Opciones Avanzadas’. Pinchamos en ‘Variable de entorno’.

Propiedades del sistema D ?7 X
| Restaurar sistema || Actualizaciones automaticas I Femoto |
| General | Mombre de equipa | Hardware | Opciones avanzadas

Debe iniciar la sezion como un Administrador para hacer la mayoria de los
cambios.
Rendiriento

Efectos visuales, programacion del procesador, uso de memoria y

rmemonia wirtual
Configuracidn

Perfiles de wsuario

Configuracidn del escritorio relacionada con U inicio de sesidn

Inicio y recuperacion

Inicio de zistema, ermor de sistema e informacidn de depuracian

ariables de entarno ] [ Informe de errares ]

i Aceptar I [ Cancelar A plicar

Buscamos la variable llamada “Path” en las Variables del Sistema y pinchamos en modificar. Al final

del campo llamado “valor de variable” escribimos la ubicacién del compilador de Java, en nuestro
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caso escribimos “;C:\Java\jdk1.6.0_02\bin“ (el ; que hay antes de C: separa nuestro directorio de los

otros valores anteriores)

Modificar la variable del sistema

Marbre de variable: Path

‘Valor de variable: System32ywhem; <\ Javaljdkl .6.0_02bin|

i Aceptar I[ Cancelat ]

En la misma ventana de Variable de entorno, creamos una variable llamada ‘Classpath’, en ‘valor de
la variable’ tendremos que introducir la direccién de la variable. En este caso la direccién seria

C:\Java\jdk1.6.0_02\src.zip\ Para terminar hacemos clic en Aceptar y cerramos todas las ventanas.

Modificar la variable del sistema

Mombre de wariable: Classpath

‘Walor de wariable: C:\Javaljdkl . 6.0_02\src,zip

i ficeptar i[ Cancelat

Ahora vamos al Menu Inicio -> Todos los programas -> Accesorios -> Simbolo del sistema.
Aparecera ante nosotros una Consola de DOS, en ella escribimos’ java’ y hacemos un enter. Después
tecleamos ‘javac’ para ver si el sistema encuentra el intérprete de Java. Si nos sale algun error, hay

gue volver atras para revisar la configuracién de las variables de entorno del sistema.

INSTALACION DE ECLIPSE
La version que he utilizado es Eclipse Ganymede.
Podemos descargarlo de www.eclipse.org en forma de archivo ZIP y sélo se debe descomprimir en la

carpeta donde queramos tenerlo instalado.

Para ejecutarlo hay que arrancar el fichero Eclipse.exe. Una vez arrancado, nos pedira que le demos la
ruta por defecto donde queramos que Eclipse nos vaya guardando los proyectos que creemos:
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http://www.eclipse.org/

Workspace Launcher ‘ _X_‘

Select a workspace

Eclipse Platform stores your projects in a directory called a workspace.
Select the workspace drectory to use for this session.

worpoce: | ETPETEINETEITNEESE <] povse.. |

I™ Lise this as the default and do not ask again

o cancel |

Una vez hecho esto lo siguiente que aparecera es la ventana de inicio de Eclipse:

INSTALACION PLUG-IN PARA CREAR INTERFACES GRAFICAS EN ECLIPSE: JIGLOO
Hay dos formas de instalar plug-ins en Eclipse, dependiendo del plugin:

®  Sise da una url (direccién web) para instalar el plugin, desde el mismo Eclipse hay que seguir
los siguientes pasos:
=  "Help"
=  "Software updates"
= "Find and install"
= "Search for new features to install"
=  "New remote site"
y a partir de ahi metemos los datos de la url.
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®»  Otros plugins se descargan en un archivo ‘zip’. Al descomprimir el archivo ‘zip’ tiene dentro
un directorio plugins y otro features. En el sitio que tenemos instalado Eclipse hay otros dos
subdirectorios con los mismos nombres. Basta copiar, con eclipse cerrado, los contenidos de
los respectivos directorios, cada uno en su sitio, y arrancar Eclipse.

B. INTERFAZ GRAFICA EN JAVA CON SWING

Como crear una interfaz gréfica en java utilizando el paquete swing

LA CONSTRUCCION DE INTERFACES GRAFICAS DE USUARIO EN JAVA SE DESCOMPONE EN TRES
PARTES

- El contenedor (container), que es la ventana (o parte de la ventana) donde se situaran los
componentes.

- Los componentes, que son los menus, botones, areas de texto etc...
- El modelo de eventos.

Cada accién producida por el usuario (con el ratdn o el teclado), produce un evento que
puede ser captado por Java, para permitir ejecutar un cédigo si es necesario. Por defecto,
Java no capta ninguno evento sobre ningln objeto. Hay que registrar el evento sobre el
objeto para que este sea captado.

VAMOS A VER CUAL ES EL PROCEDIMIENTO PARA CREAR UNA INTERFAZ GRAFICA CON UNA
VENTANA

public class Ventana extends javax.swing.JFrame{
//declaracidn de variables
//Método main
public static void main (String [] args){
Ventana vO = newVentana(); //Creamos una nueva instancia Ventana
V0.setLocationRelativeTo (null);

v0.setVisible (true); //La hacemos visible

//Ventana
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public Ventana {
super();
initGUI(); //Inicializa la ventana
}
//Inicializamos la ventana
private void initGUI(){
/* 1-Creamos un componente “Contenedor”
2-Creamos los componentes internos (botones, etc)
3-Afiadimos los componentes internos al “Contenedor*/

}

//4-Dotamos de funcionalidad a los componentes

}

VAMOS A VER CON MAS DETALLE ESTOS CUATRO PASOS ANTERIORES
1.y 2. Creamos un contenedor y sus componentes internos.
Una aplicacion Swing se construye mezclando componentes con las siguientes reglas.

- Debe existir, al menos, un contenedor de alto nivel, que provee el soporte que los
componentes Swing necesitan para el pintado y el manejo de eventos.

- Otros componentes colgando del contenedor de alto nivel (éstos pueden ser contenedores o
componentes simples).

La siguiente figura muestra la jerarquia de clases para las principales clases de AWT:
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Crrame >
FileDialog

CheckBox

CheckBox

Rt

TextComponent

b

Las clases de Swing descienden de la clase “Container” de AWT.

La clase JComponent es la clase superior de la jerarquia de componentes Swing. Esta clase es una
subclase de la clase java.awt.Container y, por tanto, es a la vez un componente y un contenedor
en el sentido del AWT. En resumen todos los componentes de Swing descienden de
java.awt.Container y java.awt.Component.

Anadimos los componentes simples al contenedor de alto nivel, ddndoles un tamafo y posicidn
dentro de éste.

Los paquetes java.awt y javax.swing proporcionan diversas clases que nos permiten especificar la
disposicion de los elementos en un contenedor. Estas clases se denominan Layout.

Hay varios tipos de Layout, que distribuyen los componentes en el contenedor de diversas
maneras:

+ Flowlayout: Incluye los elementos horizontalmente de forma secuencial

E"g% FlowlL apout - O] x|

Button 1 2 Button 3 Long-Named Button 4 Button 5

#+ BorderlLayout: Divide el espacio en 4 bordes y el centro
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Eg’,% B orderl ayout =]
Button 1

Button 3 2 Button 5

Long-Hamed Button 4

#* BoxLayout: Incluye los elementos verticalmente de forma secuencial

Egﬁ B oxl ayout O] =]
Button 1

2

Button 3

Long-Hamed Button 4

Button 5

#* GridLayout: Divide el espacio en una cuadricula de nxm

EE’,E GridLayout _ O] x|
Button 1 2
Button 3 Long-Hamed Button 4
Button 5

+ Grouplayout:

Es el Layout que he utilizado para esta interfaz ya que, a diferencia de los demas,
trabaja con la dimensidn vertical y horizontal por separado.

De esta manera no tenemos que tener en cuenta ambas dimensiones a la vez, y el
tipo de distribucidn, a la hora de colocar un componente en una determinada
posicidn, basta con especificar la posicién vertical y horizontal de cada componente
dentro del contenedor.

Esto es una ventaja, porque permite colocar componentes dentro de un contenedor
de manera mas intuitiva, y sin estar sujetos a una determinada distribucion.

harizontal wertical

IEH R ER R ED R — g — I —— I
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El Group Layout tiene una ventaja mas, y es que puede manejarse de manera grafica
(sin necesidad de escribir el cédigo manualmente) con un plugin que podemos
integrar en el entorno de programacion, Jigloo.

Gracias a esto, utilizamos la vista de la aplicacion que ofrece Jigloo, situamos el
componente en el lugar deseado, ajustamos su tamanfio, y el cddigo necesario para
establecer el tamano del componente, posicién horizontal y posicidn vertical, se
autogenerara.

Dotar de funcionalidad a los componentes

Tanto AWT como Swing tienen en comun un sistema para gestionar los eventos que se producen
al interactuar el usuario con la interfaz grafica.

Para cada objeto de la interfaz gréfica, se pueden definir “objetos oyentes” (Listener) , que
esperan a que suceda un determinado evento sobre la interfaz. Por ejemplo se puede crear un
objeto oyente que esté a la espera de que el usuario pulse sobre un botén de la interfaz, y si esto
sucede, él es avisado, ejecutando determinada accién.

En resumen, existen tres conceptos clave en un proceso de gestidon de eventos:
- El objeto o componente de la interfaz (botdn, campo de texto, etc.)
- Lainterfaz Listener (ActionListener, WindowListener, etc.) asociado a un objeto.

- El evento (hacer clic en un botdn, pulsar una tecla, etc.)

Estos son algunos de los eventos mas comunes y sus Listeners correspondientes:

Accion que desemboca en el evento Tipo de oyente

El usuario pulsa un boton o Enter mientras
escribe en un campo de texto

ActionListener

El usuario cierra un marco (ventana principal) WindowListener

El usuario pulsa un boton del raton

MouseListener

El usuario mueve el raton sobre un componente

MouseMotionListener

El componente se hace visible

ComponentListener

El componente obtiene el foco del teclado

FocusListener

La seleccion de la tabla o la lista cambia

ListSelectionListener

El modelo de eventos de AWT depende del paquete java.awt.event, que en Swing se amplia con

el paquete javax.swing.event.
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(Los componentes Swing sélo se pueden usar con el modelo de eventos a partir del JDK 1.1. No
admiten el modelo de eventos del JDK 1.0.)

Pagina | 145



Pagina | 146



Pagina | 147



Pagina | 148



