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Capitulo 1: Introduccion

“Sistema de Integracion de la Informacion del Paciente para profesionales que atienden la
Discapacidad” (SIIPD) es la plataforma web que nace como resultado de este proyecto final
de carrera. La misma fue desarrollada con el asesoramiento de un experto en educacion
especial, el cual se dedica hace méas de treinta afios a la atencion de chicos con capacidades
diferentes en distintas escuelas especiales, centros de salud y de forma particular. En su labor
de acompariar a los pacientes en la alfabetizacion y desarrollo, se encontr6é con la necesidad
de compartir informacién y mantener una comunicacion con el resto de los profesionales. Esta
necesidad, pobremente satisfecha hasta el momento, dio lugar a la idea de contar con una
herramienta informética que atienda la problemaética y es justamente la que termina siendo el

puntapié inicial para el presente proyecto final de carrera.

Este capitulo presenta el contexto general, analisis del problema, alcances, objetivos y

fundamentos del mismo, para finalizar con la estructura de este informe.

1.1 Contexto

En la actualidad, los nifios y jovenes con capacidades diferentes son atendidos por
profesionales de distintas disciplinas (docentes especiales, terapistas ocupacionales,
psicologos, fonoaudidlogos y médicos) los cuales en su conjunto conforman el grupo
profesional que asiste al paciente, y trabajan en forma colaborativa independientemente de su
locacion fisica. Estos, ademas de brindar el enfoque propio de su profesion, deben contar con
una fluida comunicacion entre ellos para estar atentos e identificar posibles problemas u

oportunidades de mejoras y asi llevar adelante un mejor acompafiamiento del individuo.

Esta necesidad de comunicacion, a lo largo del tiempo, fue resuelta ineficientemente por
un cuaderno de hojas el cual acompaiia al paciente y en el que el profesional acota notas y
observaciones que realizo en su visita. Este elemento, ademas de resultar poco practico, tiene
disponibilidad y posibilidades limitadas debido a que no siempre esta presente para el
profesional e incluso el contenido que se puede volcar en el mismo estad limitado a texto

manuscrito.

Por otro lado, existen reuniones mensuales en las que participan los profesionales que

atienden a un paciente en comun en donde se acuerda un avance colectivo y coordinado, pero
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estas reuniones raras veces se llegan a concretar debido a las complicaciones que les conlleva
a cada uno asistir, resultando en una pobre comunicacion entre el grupo de profesionales que
lo atiende e incurriendo en una ineficiente disponibilidad de informacién para el tratamiento

de los pacientes.

1.2 Delimitacién del problema

En base a lo descripto anteriormente se desarroll6 un sistema web que mejora la
disponibilidad y accesibilidad de la informacion relacionada a un paciente para con el grupo
de profesionales que lo atiende, al mismo tiempo que brinda herramientas de comunicacion
entre profesionales, con el objetivo de incrementar la eficiencia en la deteccion de problemas
propios de la indole de cada profesion y su posterior tratamiento en conjunto con el resto de
los profesionales.

A continuacion se describen los objetivos que se plantearon durante la planificacion del

proyecto.

1.3 Objetivo general

Desarrollar e implementar un sistema que permita la integracion y comunicacién de la

informacién referente a un paciente entre el grupo de profesionales que lo atienden.

1.4 Objetivos especificos

e Facilitar la gestion de la informacién relevante para los profesionales a través de una
plataforma que permite integrar la misma en una red interactiva de profesionales.

e Permitir a los profesionales coordinar e intercambiar la informacion referente a
pacientes, patologias o tratamientos, manteniendo un registro de todos los pacientes
atendidos por un grupo de profesionales.

e Permitir a los profesionales publicar y compartir diferentes formatos multimedia como
iméagenes y videos.

e Permitir la comunicacion en tiempo real de los profesionales pertenecientes a un

mismo grupo.
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1.5 Ambito que abarca

El proyecto se llevo adelante en el marco del desarrollo de un sistema a medida guiado en
cuanto a sus requerimientos por un experto en el dominio, quien cuenta con bastos afios de
experiencia en lo que se refiere a educacion especial y trabaja en numerosos grupos
interdisciplinarios de atencion a pacientes con capacidades diferentes. Estos grupos operan de
forma local, en un mismo centro de salud o de forma distribuida en distintas locaciones
teniendo siempre en comun la atencion de un mismo paciente. Bajo el contexto descripto
hasta el momento, se definié un alcance inicial para SIIPD de operar en un entorno local, pero
con la proyeccion de darle soporte para trabajar en internet, cuestion que no resulta un detalle
menor porque afectd de forma directa las decisiones arquitecténicas tomadas para el sistema y

que hacen que esté preparado para trabajar en una red abierta.

Finalmente se optd por poner a disposicion un conjunto acotado de funcionalidades
necesarias para dar soporte al intercambio, almacenamiento e integracion de la informacion
con la que trabajan los profesionales en sus sesiones con los pacientes, sumado a los
mecanismos de comunicacién requeridos para dar soporte al intercambio de mensajes entre

los miembros de un grupo.

1.6 Fundamentacion

En la actualidad, tanto los profesionales como los grupos de profesionales que se dedican
al tratamiento de pacientes con discapacidades no disponen de herramientas informaticas
adecuadas para llevar adelante tratamientos de forma coordinada e integrada. Ademas,
tampoco disponen de herramientas que les permitan intercambiar valiosa informacién
recabada en las sesiones y tratamientos que realizan a los pacientes, los cuales son propios de
cada profesion. La difusion de dicha informacion para con el resto de los profesionales de un
grupo que atiende a un mismo paciente es de suma importancia y ayuda a la evolucion del

mismo.

Hoy en dia, gracias al gran avance de las Tecnologias de Informacion vy
Telecomunicacion, se hace posible la comunicacion en todo momento de los grupos de
profesionales que atienden a pacientes con discapacidad. Sin embargo, al no contar con una
herramienta especializada en el almacenamiento, distribucién y administracién de la

informacidn referente a este tipo de actividades, los profesionales no llegan a coordinar de
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manera eficiente, dando como resultado tratamientos que no llegan a tener la efectividad

esperada.

Llevar a cabo este proyecto nos permitiria entonces hacer frente a las carencias actuales
en aquellos aspectos relacionados a todo tipo de tratamientos para personas con discapacidad,
los cuales claramente tienen una relacion de dependencia unos con los otros. Al mismo
tiempo, se facilitaria el tratamiento a pacientes con discapacidades similares, ya que la

informacidn estaria disponible en todo momento a modo de biblioteca informatica.

1.7 Estructura del informe

El presente informe final esta estructurado de la siguiente manera:

Capitulo 2 — Proceso de desarrollo: introduce los conceptos basicos y terminologias del

sistema, detalla las herramientas que fueron utilizadas para el desarrollo e indica una

descripcion sobre la metodologia utilizada.

Capitulo 3 - Andlisis y disefio: se exponen los requerimientos funcionales y no

funcionales relevados, al mismo tiempo que se detallan las caracteristicas mas

importantes para el analisis base y disefio del proyecto.

Capitulo 4 - Funcionalidades: se detallan las principales funcionalidades que ofrece el

sistema a través de un recorrido por las pantallas de la plataforma.

Capitulo 5 — Arquitectura del sistema: presenta una descripcion completa de todos los

componentes que hacen al sistema con una breve explicacion de sus funcionalidades y

fundamentos de su eleccion.

Capitulo 6 - Conclusiones: presentacion de las conclusiones a partir de la experiencia

obtenida en el proceso de desarrollo del proyecto, asi como las futuras extensiones que

pueden realizarse para este proyecto.
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Capitulo 2: Proceso de desarrollo

En el presente capitulo se expone una introduccién a las caracteristicas y descripcion de
los conceptos relacionados con el sistema, para luego realizar un detalle sobre las
herramientas utilizadas en el desarrollo y finalmente se expondra la metodologia utilizada con

sus fundamentaciones de aplicacion.

2.1 Concepto y terminologias

A continuacién, se detallan los principales conceptos y terminologias que revisten
importancia en relacion al contexto del dominio del sistema, asi como también conceptos

propios del proceso de desarrollo utilizado.

e SIIPD: Sistema de Integracion de la Informacién del Paciente para profesionales que
atienden la Discapacidad.

e Experto: Es aquella persona duefia de la idea que da concepcion al sistema. Es el
referente en cuanto a lo que se espera del sistema y es el encargado de validar y
aceptar las diferentes iteraciones en el proyecto.

e Paciente: En el contexto de SIIPD es todo individuo que padece determinada
patologia o discapacidad especifica y que ha sido registrado en el sistema como tal.

e Profesional: Docente, médico o cualquier otro tipo de profesional que acompafia o
atiende al paciente en una determinada disciplina o especialidad.

e Usuario: Profesional registrado en SIIPD con permisos para operar dentro del sistema
como tal.

e Usuario administrador: Encargado de la administracion del sistema. Tiene permisos
especiales para ingresar a la seccion de administracion del sistema y habilitar o
bloquear usuarios, editar pacientes o profesionales.

e Grupo: Profesionales que atienden a un mismo paciente y cuentan con la necesidad de
intercambiar informacion y estar comunicados.

e Miembro de grupo: Usuario que forma parte del grupo de profesionales que atiende a
un paciente. Tiene permiso para agregar cualquier tipo de entrada y acceder a la

informacién del paciente.
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e Administrador de grupo: Es un miembro de grupo que ademas cuenta con permisos
para editar el perfil del paciente y administrar los miembros del grupo e informacion
que se carga.

e Entrada: Es la informacion relacionada al paciente que el profesional considera
suficientemente relevante para comunicarla al resto de los miembros del grupo. Se
carga en el sistema desde el perfil del paciente y el resto de los miembros del grupo
pueden verla en dicho perfil o en la pantalla principal del sistema.
Ademas de la entrada que permite cargar informacion solo como texto plano, existen
los siguientes tipos especificos de entrada:

o Entrada multimedia: Es una entrada cuyo contenido es video o imagen e
incluye una descripcion del contenido en formato de texto.

o Historia clinica: Informacion relacionada a las patologias del paciente que
generalmente es cargada por un profesional especialista en el é&rea
correspondiente.

o Tratamiento: Permite llevar el registro de una practica médica en curso o
finalizada, realizada por el paciente a cargo del profesional, registrando fechas
de inicio, fin y el resultado de la misma.

e Api: Lainterfaz de programacion de aplicaciones (del inglés API: Application
Programming Interface), es un conjunto de subrutinas, funciones y procedimientos
(o métodos, en la programacion orientada a objetos) que ofrece cierta biblioteca para
ser utilizada por otro software como una capa de abstraccion.

e Api REST: Interfaz entre sistemas que trabaja sobre el protocolo HTTP para obtener
y manipular datos, en cualquier formato (XML, HTML, JSON, entre otros). Por lo
general se utilizan los diferentes verbos o métodos HTTP para indicar determinadas
acciones como son: GET para obtener datos desde el servidor, POST para crear enviar
datos al servidor y persistirlos en determinada tabla o DELETE para borrar datos.

e Repositorio: Almacenamiento centralizado donde se guardan y mantienen archivos
informaticos. Se utilizan entre otros fines, para versionado de archivos y codigo fuente
en proyectos de desarrollo de software.

e Servicio: En este contexto se entiende por servicio a toda aquella clase que encapsula

la I6gica del dominio, con el fin de desentender el resto de los controladores de dicha
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l6gica y mejorar el desacoplamiento entre moédulos. Este es inyectado en los
controladores y servicios donde sea requerido mediante inyeccion de dependencia.

e WebSockets: es una tecnologia avanzada que hace posible abrir una sesién de
comunicacion interactiva entre el navegador del usuario y un servidor. Con esta API,
puede enviar mensajes a un servidor y recibir respuestas controladas por eventos sin
tener que consultar al servidor para una respuesta.

¢ Framework: entorno de trabajo o marco de trabajo es un conjunto estandarizado de
conceptos, buenas précticas y criterios para enfocar un tipo de problematica particular
que sirve como referencia, para enfrentar y resolver nuevos problemas de indole
similar.

e ORM: El Mapeo Objeto-Relacional (Object-Relational Mapping en inglés) es un
modelo de programacion que consiste en la transformacién (“mapeo”) de las tablas de
una base de datos relacional, en su correspondiente/s clase/s en un determinado
lenguaje de programacion. El objetivo es simplificar y generalizar las operaciones de
acceso a la base de datos, de modo que el desarrollador no necesite escribir, en la
mayoria de los casos, codigo SQL nativo.

e Backend: En el marco del presente proyecto se hace referencia a Backend cuando nos
referimos al sistema Symfony2 que se ejecuta en el servidor web. Es la parte del
sistema que implementa la mayor parte de la I6gica de negocio y acceso a datos.

e Frontend: Parte del sistema que se ejecuta completamente en el navegador del
usuario final o que esta directamente relacionada a la interfaz de usuario. En SIIPD el
Frontend consiste en un proyecto AngularJS que interactta con el Backend a través de
la API Rest que este Ultimo expone.

e JSON: Acronimo de JavaScript Object Notation, es un formato de texto ligero para el

intercambio de datos. Es un subconjunto de la notacion literal de objetos JavaScript.

2.2 Metodologia

Para el desarrollo del proyecto se siguid una metodologia de desarrollo de software
iterativo e incremental. Esta eleccidn se fundamento en las caracteristicas propias del proyecto
como son la disponibilidad total del cliente y su compromiso en el mismo, como asi también

la necesidad de tener prototipos funcionales para su validacion y de esta forma reducir los
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posibles riegos, al mismo tiempo que administramos las expectativas del usuario final y

Ilevamos acciones para corregir los posibles desfasajes entre iteraciones.

2.3 Introduccion al desarrollo iterativo e incremental

El desarrollo iterativo e incremental es una metodologia de desarrollo de software que se
basa en la construccion de distintos blogues temporales que se le denominan iteracion. En una
iteracion se repite un determinado proceso de trabajo que brinda un resultado mas completo
para un producto final, de forma que quien lo utilice reciba beneficios de este proyecto de

manera creciente.

Para lograr esto, cada requerimiento debe tener un completo desarrollo en una Unica
iteracion que debe de incluir pruebas y documentacion para que el equipo pueda cumplir con
todos los objetivos definidos y asi estar listo para ser entregado al cliente. Con este curso de
acciones se mitigan posibles riegos que atenten contra el cumplimiento del cronograma del

proyecto.

Lo que se busca es que en cada iteracion los componentes logren evolucionar el producto
dependiendo de los componentes completados en las iteraciones antecesoras, agregando mas

opciones de requisitos y logrando asi un mejoramiento mucho mas completo.

Una manera primordial para dirigir al proceso iterativo incremental es la de priorizar los

objetivos y requerimientos en funcion del valor que ofrece el cliente.

2.4 Planificacion

Antes de comenzar con el disefio e implementacion del sistema, se realizé una fase inicial
de investigacién preliminar. El objetivo de dicha fase fue la de evacuar la mayor cantidad
dudas referidas a los requerimientos del sistema y poder contar desde un principio con un
relevamiento exhaustivo de los mismos. Ademas se llevo adelante un analisis en donde se
generaron los diagramas de disefio requeridos a los fines de documentar el relevamiento y
analisis. Asimismo, el alcance del proyecto se distribuyd en etapas claramente diferenciadas
para poder realizar una aplicacion efectiva de la metodologia y seguimiento del proyecto

acorde al contexto que supone un proyecto final de carrera.
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Para el desarrollo del proyecto se aplicé una metodologia incremental de cuatro etapas de
ocho semanas de duracion. Cada una de estas etapas comparte un formato similar entre ellas a
excepcion de la primera en donde se destina mas tiempo al analisis inicial del dominio,
identificacion de casos de uso, definicion de alcance, preparacion del entorno y planificacion
global del proyecto entre otras cuestiones (ver Anexo C para una lista mas detallada de las

actividades). Las etapas se organizaron en tres fases de la siguiente forma:

2.4.1 Fase 1: Planificacion

En esta primera fase se llevd adelante una revision del analisis y disefio, ademas de
generar la planificacion para el resto del sprint y ajustar los cambios necesarios en el disefio

en base a iteraciones anteriores. Entre las actividades incluidas se destacan:

o Se llevaron adelante las reuniones con el experto en dominio.

Se valido el desarrollo de la etapa anterior.

Se ajustaron las planificaciones y prioridades.

Se profundizo en temas referentes al dominio que se iban a estar desarrollando en la
presente etapa.

e Se desarrollaron los documentos y diagramas de disefio.

e Se reviso el conjunto de casos de uso a ser desarrollados.

e Se tomaron decisiones referentes al disefio de la arquitectura del sistema.

e Se realiz6 la division y asignacion de tareas entre los miembros del equipo para lo que

se desarrollaria en la etapa actual.

A excepcion de la primera etapa, donde algunas actividades se extendieron hasta la cuarta
semana por tratarse del inicio del proyecto y necesitarse una mayor dedicacion al
relevamiento de requerimientos, en el resto de las etapas de esta fase se tuvo una dedicacion
exclusiva de una semana. Ademas, mencionar que para la etapa 1, si bien se realizaron las
actividades antes citadas, estas no correspondia a modificaciones o adaptaciones de etapas
anteriores sino mas bien a primeras instancias que dieron como producto las versiones

iniciales de las planificaciones y proyecciones de actividades.

Dentro de las actividades que conforman esta primera fase se destaca el relevamiento de
requerimientos en conjunto con el experto en dominio, la especificacion los casos de uso, el

disefio de las plantillas de casos de uso, test de aceptacion y test funcionales, elaboracion del
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cronograma de actividades, plan de gestién de la configuracién y reuniones periddicas de

trabajo.

Finamente mencionar que todas las actividades listadas para esta fase se encuentran
documentadas en los anexos correspondientes y en las subsiguientes secciones del presente

informe.

2.4.2 Fase 2: Desarrollo

En esta fase se procede a desarrollar lo planificado y se le dio una dedicacién de cuatro

semanas en las que se destacan las siguientes actividades:

e Implementacion de entidades I6gicas y repositorios.
e Implementacién de controladores y servicios.

e Implementacion de pantallas y componentes de la interfaz gréfica.

A su vez, el desarrollo de estas tareas se llevd delante de forma conjunta y paralela,

guiada por la aplicacion de la arquitectura elegida (ver Capitulo 4: Arquitectura).

Por otro lado, luego de asignar las actividades a realizar en la presente fase, se
organizaron las tareas de estas actividades para ser desarrolladas de forma remota o
presencial, apoyandonos en el uso de herramientas de comunicacion como Skype para
compartir escritorios 0 mantener llamadas, mientras que la gestion de la configuracion del
cddigo fuente se llevd adelante mediante la plataforma Bitbucket donde se cre6 un proyecto
GIT privado para versionar el codigo y gestionar los incidentes. Finalmente, toda
documentacién y recursos en formato de texto, presentaciones y planillas de céalculo fueron
almacenadas en una cuenta de Google Drive, la cual nos permite versionar estos recursos a la

vez que habilita su edicion en forma remota y simultanea.

2.4.3 Fase 3: Prueba y depuracion

En este estadio de la etapa se procede a probar y depurar lo desarrollado en la fase actual
con el objetivo de validar técnica y funcionalmente los requerimientos implementados. Es asi
que se confeccionan las pruebas funcionales, mientras que en la medida que avanzan las
etapas se realizan pruebas de integracion para garantizar el estado funcional de la aplicacion
en forma global. Finalmente se mantienen reuniones con el cliente a fines de validar lo

implementado.




Sistema de Integracion de la Informacién del Paciente
para profesionales que atienden la Discapacidad l UTN ¥ SANTAR FE I

De esta forma, a partir de la aplicacion de la metodologia, se obtuvo al final de cada etapa
una version funcionalmente verificada y validada. Ademas, el aporte de la retroalimentacion
del cliente al final de cada etapa, permitié solventar los problemas relacionados al dominio del
negocio y asi poder hacer una mejor administracion de los riesgos del proyecto, siendo éste
uno de los puntos fuertes de la metodologia que nos facilitd cumplir con los objetivos y

tiempos del proyecto.

Las pruebas funcionales realizadas en esta fase fueron guiadas por una serie de planillas
que fueron definidas en conjunto con el experto en el dominio, las cuales especificaban los
casos de aceptacion esperados para determinados casos de uso. Estas plantillas y casos de
aceptacion se elaboraron en la fase uno de la etapa inicial del proyecto, pero luego fueron

evolucionando como resultado de las sucesivas reuniones y etapas de la metodologia.

Por otro lado, se utilizé la herramienta Jira provista por Bitbucket para facilitar el
seguimiento de los errores surgidos de las pruebas realizadas por el equipo de desarrollo
durante la fase 2 y 3. Esta herramienta funciona como una especie de pizarra virtual donde un
miembro del proyecto puede cargar incidencias y reportarlas a cualquier miembro del
proyecto, ademas de hacer un seguimiento del estado de las mismas e incluir o requerir

informacion adicional.

2.5 Herramientas

En esa seccion se presenta una breve descripcion de las herramientas utilizadas durante el

desarrollo del proyecto, asi como también sus ventajas y principales caracteristicas.

PhpStorm: Entorno Integrado de Desarrollo para aplicaciones web
PHP comercializado por JetBrains. Posee soporte para diferentes
plugins gratuitos provistos por la empresa y desarrolladores
particulares, que agregan soporte a numerosos frameworks y

librerias como Symfony2 o Doctrine.

Git: Sistema de control de versiones distribuido utilizado para
versionar el cédigo fuente y documentacion de proyectos de

software.
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Bitbucket

Bitbucket: ofrece un repositorio Git privado y gratuito para
proyectos de hasta cinco miembros.

Composer: Software utilizado para la administracién de librerias y
paquetes en proyectos PHP. Se configura utilizando archivos JSON

y Se apoya en proyectos almacenados en packagist.org.

Bower: Software utilizado para la administracién de librerias y
paquetes en proyectos JavaScript. La mayoria de los proyectos

estan disponibles a través de GitHub.

Visual Paradigm

Visual Paradigm: Software para creacion de diferentes diagramas
UML. Se vende bajo licencia, pero existe una version gratuita
disponible.

Balsamiqg Mockups: Herramienta de maquetado que permite
representar una aproximacion de las pantallas de un proyecto de
software, de manera sencilla facilitando el relevamiento de

requerimientos funcionales.

o, Atlassian

XJIRA

JIRA: Sistema que permite gestionar eficientemente diferente tipos
de tareas en un proyecto de software, como por ejemplo el reporte
de errores y seguimiento de los mismos hasta su resolucion.

Bitbucket ofrece JIRA junto con sus repositorios GIT.

Google Docs

Google Docs: Herramientas de oficina orientadas al uso
colaborativo en linea, utilizando el almacenamiento provisto por
Google Drive. Provee un editor de textos, planillas de calculos y

herramientas para presentaciones entre otros.
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Google Drive

Google Drive: Sistema de almacenamiento en la nube, que entre
tantas funcionalidades permite compartir y colaborar en la
redaccion de documentos entre multiples usuarios de Google en

tiempo real.

Skype: Software de mensajeria instantdnea que permite chat,
llamadas de voz, video llamadas, compartir escritorios remotos y

transferencia de archivos.
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Capitulo 3: Analisis y disefio

El siguiente capitulo detalla los requerimientos funcionales y no funcionales relevados asi

como las caracteristicas mas importantes necesarias para el analisis y disefio del sistema.

3.1 Requerimientos funcionales

En esta seccion se resumen los requerimientos funcionales que guiaron la toma de

decisiones al momento de disefar la plataforma.
Funcionalidades exclusivas para usuarios profesionales:

e Registro y administracion de pacientes, asi como también autorizar a otros

profesionales a trabajar en el mismo grupo.
o Gestor de permisos para miembros del grupo.
o Cargay edicion de informacion de perfil personal y profesional.

o Publicacién y edicion de nuevas entradas de texto, imagenes y video en los grupos a

los que el usuario esta vinculado.
« Carga de historial clinico y Tratamientos en los grupos donde el usuario tiene acceso.

o Comentar en entradas, historia clinica y tratamientos en los grupos donde el usuario

tiene acceso.
« Envio de mensajes a otro profesional dentro de la plataforma.

« Sistema de notificaciones para solicitud de ingresos a grupos, aprobaciones de

Ingresos a grupo o invitaciones a grupos.
Funcionalidades para usuarios administradores:
o Gestidn de los usuarios profesionales y grupos de profesionales de la plataforma.

e Autorizar las altas de registraciones de usuarios para operar en el sistema.

3.2 Requerimientos no funcionales

Los requerimientos no funcionales, son aquellos requerimientos que describen los

aspectos del sistema que son apreciables por el usuario, pero que no incluyen una relacion




Sistema de Integracion de la Informacién del Paciente
para profesionales que atienden la Discapacidad l UTN ¥ SANTAR FE I

directa con la funcionalidad del sistema. Hacen referencia, en general, a los atributos de

calidad del mismo.
Los requerimientos no funcionales identificados se listan a continuacion:

e Usabilidad: A raiz de la escasa experticia del usuario en el uso de sistemas
informaticos, se realizd especial hincapié en la usabilidad del sistema, tanto en sus
interfaces graficas como en los mecanismos que brindan las funcionalidades. Para esto se
respetaron los estandares en lo que refiere a interfaces graficas, al mismo tiempo que se
disefiaron los mecanismos de interaccion para que fuesen lo mas parecido posible a las
plataformas habituales a los usuarios.

e Seguridad: Entendiendo que gran parte de la informacion que se administra es de
caracter privado, la seguridad es otro foco en el desarrollo del proyecto. Para cubrir esta
necesidad se utilizo el modulo de seguridad provisto por el framework Symfony2, el cual
es ampliamente usado y cuenta con una comunidad que le brinda soporte constantemente.
e Extensibilidad: Una de las premisas del proyecto es partir de un sistema funcional
pero con la expectativa de ir ampliando sus funcionalidades en la medida que los usuarios
lo vayan requiriendo. A razon de esto es que desde la concepcién del disefio se tuvo en
cuenta este apartado, proyectando su arquitectura en mddulos bien definidos con el

objetivo de facilitar su extensibilidad.

3.3 Actores

El sistema admite dos tipos de usuarios, en primera instancia los profesionales que
integran los grupos que atienden a los nifios con discapacidad. Si bien estos usuarios
pertenecen a distintas ramas profesionales, todos comparten un factor en comun, la falta de
experiencia en el uso de sistemas informaticos complejos. Este detalle cobra especial
importancia cuando se entiende que son los propios usuarios los que van a nutrir de
informacion al sistema, por lo que la amigabilidad y usabilidad fue puesta como foco en
etapas tempranas del andlisis. Teniendo esto en cuenta, se disefio la aplicacion para que fuese
lo mas familiar al usuario promedio, no solo respetando los estandares de disefio de pantallas
sino también los mecanismos que se utilizan para dar funcionalidad al sistema, procurando
que estos sean lo mas parecido a los empleados por las plataformas sociales que se utilizan en

la actualidad.
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El otro tipo de usuario son los administradores de la plataforma, estos solo disponen de
acceso a un panel de administracion con funcionalidades acotadas a la gestion de usuarios y

pacientes.

3.4 Casos de uso

A partir de los requerimientos relevados se especificaron los siguientes casos de uso con

el objetivo de cubrir las necesidades funcionales identificadas:

e CUO001 - Registro de Profesionales: El sistema permite a un profesional, no
registrado en el sistema, hacerlo completando un minimo de datos requeridos.

e CUO002 - Login: EI sistema permite la identificacion del usuario por medio de un
nombre de usuario y clave, para autorizar su ingreso al sistema. Ademas se audita el
tiempo y el host desde el que se accede.

e CUO003 - Logout: Egreso de un usuario autenticado del sistema y liberacion de
cualquier recurso asociado al mismo.

e CUO004 — Restablecer Contrasefia: Permite que un usuario que ha olvidado su
contrasefia, pueda restablecerla por medio de su cuenta de email registrada en el CUQOOL.

e CUOQO05 — Editar Perfil de Profesional: El sistema muestra los datos del profesional y
su cuenta de usuario permitiendo la edicién de los mismos.

e CUO007 — Ver Perfil Paciente: El sistema muestra la pantalla del perfil de un paciente
en la que se muestra el menu del grupo en caso que el profesional autenticado sea
miembro o administrador y un menu por defecto en el caso que no lo sea.

e CUO008 — Ver Perfil Profesional: El sistema muestra la pantalla del perfil de un
profesional, en la que se muestra un mend con diferentes acciones.

e CUO009 - Portada: El sistema muestra la pantalla principal, la cual se compone de la
seccién principal con el resumen de la Gltimas entradas de todos los grupos del
profesional, un menu de navegacion a la izquierda y una barra de notificaciones en la
parte superior.

e CUO010 - Crear Editar Borrar Entrada: Permitir al usuario crear una entrada, la cual
puede ser de diferentes tipos y se encuentra asociada a un Unico paciente. También se
permite la administracion de las entradas creadas por el profesional autenticado.
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e CUI11 - Crear Editar Borrar Comentario Entrada: Permite al usuario crear un
comentario sobre una entrada propia o sobre la de un autor con el cual comparte grupo.
También se permite la edicion y eliminacion de los comentarios creados por el
profesional autenticado.

e CUO012 - Crear Editar Borrar Historial Clinico Paciente: Permite al usuario crear
una entrada de tipo Historial Clinico que se encuentra asociada a un Unico paciente.
También se permite la edicion y eliminacion de los Historiales clinicos creados por el
profesional autenticado.

e CUO013 - Crear Editar Borrar Tratamiento Paciente: Permite al usuario crear una
entrada de tipo Tratamiento que se encuentra asociada a un unico paciente. También se
permite la edicion y eliminacion de los Tratamientos creados por el profesional
autenticado.

e CUO014 — Ver Grupo de Profesionales del Paciente: Habilita a cualquier profesional
a consultar el grupo de profesionales que se encuentran actualmente vinculados al
paciente, es decir, listar todos los profesionales que estan tratando actualmente a un
paciente determinado.

e CUO015 - Registrar Paciente: Permite la creacion de un paciente que no se encuentra
cargado en el sistema.

e CUO016 - Editar Paciente: Permite la edicion de un paciente que fue registrado en el
sistema previamente, por el usuario que pretende editarlo, siempre y cuando el mismo sea
administrador del grupo.

e CUO017 - Asignar Profesional a Paciente: Permite vincular a un paciente con un
profesional. Se agrega al profesional al grupo de profesionales del paciente, pudiendo un
profesional pertenecer a mas de un grupo.

e CUO018 - Eliminar Profesional Vinculado a Paciente: Permite al administrador del
grupo eliminar a cualquier profesional vinculado al paciente. Se mantendran todas las
entradas, comentarios, historial clinico y tratamientos que el profesional haya registrado
aunque éste ya no tendra acceso.

e CUO019 — Administrar Grupos del Profesional: Permite al profesional gestionar los
grupos a los que pertenece.

e CUO020 — Solicitar Ingreso a Grupo: Habilita a cualquier profesional a solicitar al

administrador del paciente ingresar al grupo relacionado al mismo.
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e (CUO021 — Sugerir Ingreso a Grupo: Permite que cualquier profesional que pertenece

a un grupo, solicitar el ingreso de otro profesional.

e CUO022 — Abandonar Grupo: Permite que un profesional abandone un grupo.

e (CUO023 - Enviar Mensaje a Profesional: Permite al usuario el envio de mensajes en

tiempo diferido a cualquier profesional registrado en el sistema.

e CU024 — Administrar Mensajes: Permite que un profesional administre todos los

mensajes recibidos y enviados a otro/s profesional/es.

e CUO025 — CRUD Profesionales: Funcionalidad accesible solo por administradores del

sistema que permite administrar los profesionales del sistema.

e CU026 — CRUD Pacientes: Funcionalidad accesible solo por administradores del

sistema la cual permite administrar los pacientes del sistema.

A continuacion se presenta el diagrama de casos de uso.

Profesional no W\

/

Usuario Profesional

CUOO1 - Registro
de profesional

<<Extend>> <<Extend>>

. (U003 - Logout
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“Ef"-‘“d” St ‘CUO013 - Creareditar/borrar
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i R <<Extend
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Ettarnid """ (€u022 - Abandonar grupo)

. ',
PN ;e
| <<Extond>> CUO019 - Administrar
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Fig. 1: Diagrama de casos de uso
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El detalle de cada caso de uso se puede encontrar en el Anexo E: Casos de uso.

3.5 Modelo de Dominio

A continuacion se presenta el diagrama de clases que representa el dominio de la
aplicacion.

Powearad By Visual Paradigm Community Edition o

Fig. 2: Diagrama de clases
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3.6 Modelo Entidad-Relacion

En la presente seccion se presenta el diagrama E-R, el cual refleja las entidades

conceptuales mas importantes dentro del dominio del sistema.

C usuario mensaje B
id int(10) unsigned \id int(10) unsigned
usemame varchar(255) ™ id_usuario_origen  int(10) unsigned
usemame_canonical  varchar(255) P\ id_usuario_destino int{10) unsigned.
email varchar(255) [5] fecha datetime(19) IN|
‘email_canonical varchar(255) mensaje varchar(500)
enabled tinyint(1). I leido tinyint(1) E:(W) ==
salt vachar(2s5)  [I--=====% 5
password vm(ﬁs: int(10) unsigned (]
fast_login datetime(19) N| int(10) unsigned (]
locked tinyint(1) int(10) unsigned [\
expired tinyint(1) yacha)
expires_at datetime(19) N| varchar(80)
confirmation_token varchar(255) N| Mehi{10) 0J
password_requested_at  datetime(19) IN] m;:’) %
roles longtext
credentials_expired tinyint(1) int(11) 0J
credentals_expire_at  datetime(19) N| ni1y N
fecha_alta datetime(te) 09, ____ ——_ R , varchar(10) N
T nt2) N — varchar(80) N|
ip_ulimo_intento varchar(50) N et A1) pnlmed, Nt D) N
— 1 id_usuario int(10) unsigned varchar(20) IN|
o 7] profesion varchar(100) N| varchar(255) IN|
i ] titulacion varchar(100) IN| varchar(255) IN|
i ] nivel varchar(100) [\ varchar255) ()
X 7] disciplina_academica varchar(100) IN| varchar(255) IN|
)L 7] centro_de_estudios  varchar(150) IN| varchar(255) IN|
" 7] anio_inicio int(11) IN| varchar(255) N|
" 7] anio_fin int(11) IN| varchar(255)
i =] nota int(11) N
I
" T & o
" [ i
" | i i i int(10) unsigned
I /_grupo L B [ i 2 id_padre inf(10) unsigned  [\]
i Lprolslonal” iny10) s> ! ! ! B id_madre int(10) unsigned [}
" ¥ ! ' ! escuela varchar(200) IN| id_hermano  in(10) uns...
4 ! ! ! ! patologia varchar(200) N/
1 | | I informacion_adicional  varchar(500) IN|
H " 3
In 4 ! ! 9]
K | | | !
% b L :
@ nolificacion ] [ grupo T i !
Vi int(10) unsigned Vo int(10) unsigned ! | |
*yid_usuario_origen int(10) unsigned -~ OH "id_profesional  int(10) unsigned ZITEES [ IESN NPT RPN E R
™ id_usuario_destino int(10) unsigned [} ™ id_paciente int(10) unsigned [} | I
" d_gmpo_destino  int{10) unsigned (] ] fecha_creacion  datetime(19) N| H H
fecha datetime(19) N/ an | |
feido tinyint(1) ) ! !
|
' i i
I I i
! ' '
oo PR
( entrada_archivo 4 entrada ' entrada_comentanio \
id int(10) uns... Vi int(10) unsigned e int(10) unsigned
ruta_archivo varchar(255) *id_profesional int(10) unsigned [\ ! *id_entrada int(10) unsigned  [\|
nombre_archivo  varchar(255) | | | Pid_gnpo int(10) unsigned 1| 7 id_profesional int(10) unsigned [
: 7] fecha_creacion  datetime(19) ! datetime(19) IN|
] titulo varchar(75) varchar(500)
3 datetime(19) N|
7] activo tinyint(1) tinyint(1)
7] fecha_modificacion  datetime(19) N/
5] type varchar(255) N/
[5] tipo_entrada varchar(255)
tratamiento ) ( historia_diinica \
id int(10) uns... ™ id int(10) unsigned id int(10) unsigned
ruta_archivo  varchar(255) motivo_finalizacion_tratamiento  varchar(75) ruta_archivo  varchar(255)
(] nombre_archivo  varchar(255) fecha_inicio_tratamiento datetime(19) nombre_archivo  varchar(255)
(3] ruta_thumb varchar(255) fecha_fin_tratamiento datetime(19)
48 i Paradi unity Edition €@

Fig. 3: Diagrama Entidad Relacion
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Capitulo 4: Funcionalidades

A continuacién se repasaran las pantallas principales de la aplicacién junto con imagenes

de estas, explicando las funcionalidades a las que dan soporte.

4.1 Portada

Una vez que el usuario inicio sesion se le presenta la pantalla principal, conocida como

“portada”. Esta reune la informacién mas reciente vinculada al profesional, mostrando las

Gltimas entradas de los grupos a los que pertenece el usuario.

SIIPD 82 0 0 Rafael Garcia Noguerol

"g\ Rafael Garcia Noguerol
® Online

Nuevo paciente
Buscar Pacientes y Profesionales
Mensajes

Notificaciones

Ana Clara Dominguez
Manuel Gonzalo Castillo
Mauro Ariel Agulrre

Roclo Soledad Pledrabuena

Rodrigo Jeremias Garcia

Bienvenido

Godoy @Rodrigo Jeremias Garcia - 27/09/2017 20:55:38

Taller para nifios con autismo

publica

En las proximas sem

nuestra ciudad. Esp

20:57:17 v

Excelente Eugenial, mantenenos actualizados y yo luego me contacto con la mama de Rodrigo para informarla. Saludos

2 Comentar
lara Dominguez - 19/09/2017 23:53:42
Integrar equipo informatico
Estamos integrando equipamiento informtico para ayudar a los chicos en su progreso dlario.
£ Comentar
Romina Soledad Bello @Ana Clara Dominguez - 19/09/2017 23:50:29
Taller de pintura
Trabajando al aire libre! Ana Clara cada dia se intej
£ Comentar

llustracion 1 - Portada
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Ademaés se presentan los accesos a otras funcionalidades como son la creacion de
pacientes, busqueda de grupos a los cuales esta vinculado el usuario autenticado, busqueda de
profesionales, administracion de mensajes, barra de notificaciones y perfil del profesional

autenticado entre otras que se detallaran més adelante en este capitulo.

4.2 Busqueda de pacientes y profesionales

Al hacer clic en la opcion “Buscar Pacientes y Profesionales” del menu principal, se
muestra una ventana modal en la que se pueden realizar blasquedas de profesionales y
pacientes indicando el nombre parcial o completo. El sistema realizard una busqueda
unificada, dando los resultados en el mismo listado y mostrando diferentes opciones de accion

para cada resultado.

Buscar Profesionales

raf

Rafael Garcla Noguerol

llustracién 2 - Busqueda de profesionales

4.2.1 Grupos

Esta pantalla retne las funcionalidades de administracion de los grupos a los que el
usuario pertenece. En ésta el usuario puede desvincularse de un grupo como asi invitar a otros

profesionales a unirse a grupos a los que el administra.




Sistema de Integracion de la Informacién del Paciente
para profesionales que atienden la Discapacidad l UTN ¥ SANTA FE I

SIIPD B L “ Rafael Garcia Noguerol

& Rafael Garcia Noguerol Peffll A Inicio -~ Perfil
@ Criire

Informacién Personal

Nuevo paciente

Nombre Apellido
Buscar Pacientes y Profesionales - Rafael Garcla Hoguerol
Mensajes Fecha de nacimiento Edad
Notificaciones Profesién Titulacién
& Perfil Completo & Editar perfil @ Editar cuenta & Editar foto &8 Mis pacientes

Ana Clara Dominguez

Mis pacientes
Mauro Ariel Aguirre

Ana Clara Dominguez q . &
Rocio Soledad Piedrabuena
Mauro Ariel Aguirre Eﬁ]
Rodrigo Jeremias Garcia
Rocio Soledad Pledrabuena [ :S
Sebastian Alejandro Bustillo
Rodrigo Jeremias Garcia ‘L ?1!
f&‘:‘;‘m
D’-Va‘?‘—% Sebastian Alejandro Bustilio P"“g

[ustracion 3 - Seccion grupos profesionales

El listado de grupos es accesible desde el perfil del propio profesional autenticado y se

muestra una vez que se presiona el boton “Mis pacientes”.

4.2.2 Notificaciones

Situado arriba a la derecha, sobre la barra principal se encuentra el icono de
notificaciones. Este avisa al usuario cuando algun profesional solicit6 el ingreso a alguno de
los grupos que administra, cuando el propio usuario fue aceptado en un grupo al cual pidio el

ingreso o cuando le llega una invitacion para formar parte de un grupo al que no pertenece.

Este tipo de notificaciones funciona en tiempo real ya que fue implementada mediante un
servidor WebSocket que crea una conexion bidireccional y permite este tipo de alertas.

SIIPD 2 o @ rofactGarcia Nogueral

i . . Tiene 1 nuevas notificaciones
Rafael Garcia Noguerol Blerl\l'erlld o & Inicio
® online

& Invitacién a grupo de Rocio Soledad P..

ACCIONES Mo hay entradas que
Todas las invitaciones

Nuevo paciente

llustracion 4 - Notificaciones
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En la pantalla de perfil del paciente se listan todas las entradas relacionadas,

exclusivamente a este paciente, ordenadas cronoldgicamente. A esta solo pueden acceder, de

forma completa, los profesionales que fueron previamente aceptados por el administrador del

grupo.

SIIPD

Maria Eugenia Gadoy Perfil
® Onling

Nuevo paciente

Buscar Pacientes y Profesionales

Mensajes

Notificaciones

Ana Clara Dominguez

Mauro Ariel Aguirre

Rocio Soledad Pledrabuena

Rodrigo Jeremias Garcia

Sebastian Alejandro Bustillo

Informacién Personal
Nombre
Rodrigo Jeremias

Fecha de nacimiento
29/05/2010

Escuela
Escuela Especial No. 2083

#& Inicio Q1 Historial Clinico = Tratamientos WM Multimedia

Entrada magen/Foto  Video

Seleccionar

Limpiar

Maria Eugenia Godoy - 27/09/2017 20:55:38

Taller para nifios con autismo

B L i Maria Eugenia Godoy

# Inicio - Paciente

Apellido
Garcia

Edad

Patologia

TRASTORNO GENERALIZADO DEL
DESARROLLO - NO
ESPECIALIZADO

& Profesionales & Perfil Completo

Limpiar

En las proximas semanas estaré publicande mas informacién sobre este tipo de talleres y los lugares en los que se realizardn

en nuestra ciudad. Esperemos que Rodrigo pueda sumarse a este tipo de actividades en conjunte con sus padres.

llustracién 5 - Perfil Paciente

Ademas se pueden crear nuevas entradas, comentar entradas existentes, administrar el

grupo, invitar a profesionales a unirse y filtrar los distintos tipos de entradas como se

muestran mas adelante.
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Si el profesional que ingresa a ver el perfil del paciente no es miembro del grupo,
entonces se muestra solo la seccion “Informacion personal” e inmediatamente debajo el boton

“Solicitar ingreso”

4.3.1 Creacioén de entradas

La creacion de nuevas entradas se realiza desde la pantalla principal del grupo para los
casos de entradas de texto o multimedia, mientras que para las de tratamientos e historial
clinico se deben crear desde las respectivas secciones. Para el caso general se solicita el
ingreso de un titulo y descripcion, mientras que para las entradas multimedia se pide

adicionalmente el link del video o imagen desde el sistema de archivos.

Al cargar una entrada, el sistema valida que los campos completados tengan la longitud
adecuada y que la imagen no supere el tamafio maximo soportado. En caso de producirse un
error de validacion, se informa al usuario mediante una notificacion flotante en la parte

superior derecha de la pantalla.

Entrada magen/Foto Video

Seleccionar

Limpiar

llustracién 6 - Creacién de entradas

4.3.2 Historial Clinico

La pantalla de historial clinico filtra todas las entradas para solo mostrar las que se
relacionan con los casos que derivaron en atenciones clinicas. Este tipo de entradas ademas de
un titulo y descripcién, poseen de manera adicional un link a un archivo alojado en el servidor
de SIIPD que fue subido por el profesional que lo carg6 a fin de proporcionar informacion

adicional.
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SIIPD B Q 0 Rafael Garcia Noguerol

"'h Rafael Garcia Noguerol perfil # inico > Packnte

@ Oviine

Informacién Personal

Nuevo paciente

Nombre Apellido

Buscar Pacientes y Profesionales Mauro Ariel Aguirr
Mensajes Fecha de nacimiento Edad

9% Panna 8
Notificaciones

Escuela Patologia

Escuela Especial No, 2254 Distrofia muscular progresiva

L Hist = Trat -l e ior & Perf |

Ana Clara Dominguez

Historial Clinico
Manuel Gonzalo Castillo
Mauro Ariel Aguirre

Rocio Soledad Pledrabuena

Rodrigo Jeremias Garcia Seleccionar archivo | DistrofiaPaper.docx

DISTROFIA MUSCULAR PROGRESIVA D
Enfermedad hered a conun e herencia o o 3
0! ue se en hombres y zenlas strofiaF

Publicado por Rafae \oguerol - 27/09/2017 21:20:43 v

lustracion 7 - Seccién Historial Clinico

4.3.3 Multimedia

Aqui se filtran todas las entradas que contienen material audio visual a fines de poder

organizar y encontrar facilmente la informacion.

La version actual de SIIPD soporta los tipos de imagenes mas comunes como son, gif,
jpg, png, bmp y realiza una optimizacion de los mismos modificando su tamafio y calidad

antes de subirlos al servidor.

Por otra parte, para el soporte de archivos de video se decidio utilizar YouTube, ya que la
gestién de este tipo de archivos es sumamente compleja y SIPD solo se limita a validar que
la URL cargada al momento de crear la entrada de video sea valida.
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SIIPD

Maria Eugenia Godoy Perfil
® Online

Nuevo paciente

# Inicio ~ Paciente

Informacién Personal

Nombre

Apellido
Buscar Pacientes y Profesionales Rodrigo Jeremias Garcia
Mensajes Fecha de nacimiento Edad
29/05/2010 7
Notificaciones 3
Escuela Patologia
Escuela Especial No. 2083 TRASTORNO GENERALIZADO DEL
DESARROLLO - NO
Bus Q ESPECIALIZADO
# Inicio Q Historial Clinico ratamientos W Multimedia 48 Profesionales & Perfil Completo
Ana Clara Dominguez
Mauro Ariel Aguirre Imagen/Foto Video

Rocio Soledad Piedrabuena

Rodrigo Jeremias Garcia

Sebastian Alejandro Bustillo

500

Limpiar

Maria Eugenia Godoy - 27/09/2017 20:55:38

Taller para nifios con autismo

En las préximas semanas estaré publicando mas informacién sobre este tipo de talleres y los lugares en los que se realizaran
en nuestra ciudad. Esperemos que Rodrigo pueda sumarse a este tipo de actividades en conjunto con sus padres.

Ver 2 comentarios

© Comentar
Maria Eugenia Godoy - 19/09/2017 23:03:36

Progreso en el aula

En el video se ve el progreso de Rodrigo en el aula. De a poco se va integrando al grupo.

Escuela Infantil ChiquiTin Las Rozas

Copyright © 2017 Daniel Solis - Juan José Barrionuevo Sastre. Todos los derechos reservados. Arriba

llustracion 8 - Seccién Multimedios
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4.3.4 Tratamientos

En esta seccidn se presenta la funcionalidad para la carga de nuevos tratamientos los
cuales requiere del ingreso de un titulo, fechas de inicio y fin como asi como también una
descripcion del mismo. Ademaés al acceder a esta se filtran las entradas para mostrar solo las

pertenecientes a los tratamientos previamente cargados.

SIIPD H A m Rafael Garcia Noguerol

',\ Rafael Garcia Noguerol Perfll # Inicio - Padiente

@ Online

ACCIONES Informacién Personal

Nuevo paciente

Nombre Apellido
Buscar Pacientes y Profesionales Mauro Ariel Aguirre
Mensajes Fecha de nacimiento Edad

22/11/2008 8
Notificaciones

Escuela Patologia

Escuela Especial No. 2254 Distrofia muscular progresiva

Q
PACIENTES # Inicio Qr Historial Clinico = Tratamientos WM Multimedia 48 Profesionales & Perfil Completo
Ana Clara Dominguez
Tratamiento
Manuel Gonzalo Castillo
Mauro Ariel Aguirre
dd/mm/aaaa dd/mm/aaaa

Rocio Soledad Piedrabuena

Rodrigo Jeremias Garcia

MEDICAMENTOS - ESTEROIDES

Modifica o simula los efectos harmonazles, a menudo para reducir la inflamacidn o para inducir el crecimiento y |a reparacion de
tejidos.

Tratamiento iniciado el 01/01/2017 Tratamiento finalizado el 05/03/2017

Finalizado debido a Los resultados del tratamiento no fueron los esperados.

Publicado por Rafael Garcia Noguerol - 27/09/2017 21:13:24 v

FISIOTERAPIA

Tratamiento a cargo del Dr. Rodolfo Arturo Silva. Este tipo de tratamientos restaura |2 fuerza v [a funcién muscular mediante el
ejercicio.
Tratamiento iniciado el 04/08/2017

Publicado por Rafael Garcia Noguerol - 27/08/2017 21:11:48 ~

No se han cargado tratamientos

Copyright © 2017 Daniel Solis - Juan José Barrionuevo Sastre, Todos los derechos reservados. Arriba

llustracién 9 - Seccién Tratamientos

Al igual que con otros tipos de entradas, el sistema valida que los datos cargados sean

consistentes, por ejemplo para las fechas se valida que la de inicio sea siempre menor que la

de fin y en caso de no cumplirse, no deja guardar el tratamiento.
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4.3.5 Profesionales

En esta seccion se listan todos los profesionales vinculados al paciente. En esta se detalla
el nombre y apellido junto con una descripcion de la profesion que este ejerce.
A su vez, los usuarios administradores del grupo cuentan con la posibilidad de agregar nuevos

miembros a la vez que brinda las herramientas para desvincular miembros activos del grupo.

SIIPD B Q i Maria Eugenia Godoy

: Maria Eugenia Godoy Perfil # Inicio - Paciente
@ Online

ACCIONES Informacién Personal

Nuevo paciente

Nombre Apellido
Rodrigo Jeremias Garcia
Q Fecha de nacimiento Edad
29/05/2010 7
PACIENTES
Escuela Patologia
Rocio Soledad Piedrabuena Escuela Especial No. 2083 TRASTORNO GENERALIZADO DEL

DESARROLLO - NO

Rodrigo Jeremias Garcia ESPECIALIZADO

# Inicio @ Historial Clinico = Tratamientos B Multimedia 8 Profesionales & Perfil Completo
Profesionales &s Agregar profesional
Godoy Maria Eugenia - Docente para nifios con capacidades diferentes
Garcia Noguerol Rafael - Profesion no especificada [——] & n
Copyright © 2017 Daniel Solis - Juan José Barrionuevo Sastre, Todos los derechos reservados. Arriba

lustracion 10 - Seccién Profesionales

4.4 Perfil Profesional

En la pantalla del perfil del profesional se muestra los datos de este junto con su
informacidn personal, siendo potestad del propio usuario editar y administrar sus datos. A su
vez, en la seccion “Mis Pacientes” se listan los grupos a los que se encuentra vinculado con la

opcion de desvincularse de estos.
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SIIPD

Maria Eugenia Godoy
@ Online

MNuevo paciente
Buscar Pacientes y Profesionales
Mensajes

Notificaciones

Rocio Soledad Piedrabuena

Rodrigo Jeremias Garcia

l UTN ¥ SANTA FE I

B L i Maria Eugenia Godoy
Perfil # lnicia - Perfil
Informacién Personal
Hembre Apellido
Maria Eugenia Godoy
Fecha de nacimiento Edad
17/01/1988 28
Profesitn Titulacidn
Docente para nifios con capacidades Profesor de Educacidn Especial en
diferentes Discapacitados Intelectuales
& Perfil Completo [ Editar perfil & Editar cuenta & Editar foto & Mis pacientes
Mi perfil
Datos de cuenta
Nombre de usuario Email
megoday megodoy@mail.com
Fecha de registro Fecha de iltima conexidn
18/08/2017 16/08/2017
infa ién personal
Nombre Apellido
Maria Eugenia Godoy
Fecha de nacimiento Edad
17/01/1989 8
Sexo Tipo y nimero de documento
Femening DI TTT22201
Ubicacion y datos de contacto
Provincia Localidad
Santa Fe Santa Fe
Direccién
Vieytes 2355
Niimero de teléfono Hiimero de celular
034246376544
informacién profesional y acodémida
Profesidn Titulacidn
Docente para niftos con capacidades diferentes Profesor de Educacidn Especial en Discapacitados Intelectuales
pisciplina académica Nivel
Profesorado de educacién especial en discapacitados Terciario
intelectuales
Centro de estudios Nota
LS.P. N* 8 "Almte, Guillermo Brown"™ )
Aiio de inicio Ao de finalizacion
2007 2011
Copyright © 2017 Daniel Solis - Juan José Barrionuevo Sastre. Todos los derechos reservados. Arriba

llustracién 11 - Perfil Profesional

4.5 Administracion de mensajes

En la siguiente imagen se visualiza la bandeja de administracion de mensajes, en donde el

usuario podra gestionar y contestar sus mensajes.

33
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1
SIIPD = A i Maria Eugenia Godoy
= P . . Tiene 1 nuevas conversaciones

Maria Eugenia Godoy Mis mensajes # Inicio - Mismensajes
@ Online r

Rafael Garcia Noguerol

. ‘ Hola Euge, esta tarde me junto...
ACCIONES Mensajes
. Todas los mensajes
Nuevo paciente Romina Soledad Bello Romina Soledad Bello 255,
. Gracias por la invitacion al g... - Gracias por la invitacién al grupe. Cualquier consulta estamos en contacto

Buscar Pacientes y Profesionales %

Rafael Garcia Noguerol [E3

Mensajes Rafa, te confirmo en unos minu...

llustracién 12 - Administrador de mensajes
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Capitulo 5: Arquitectura

En este capitulo se detalla la arquitectura de software disefiada para la implementacion del
sistema, asi como también diferentes consideraciones arquitectonicas, patrones de disefio

utilizados, buenas practicas de desarrollo y consideraciones para el despliegue del sistema.

5.1 Supuestos y consideraciones

El Sistema de Integracion de la Informacion del Paciente — SIIPD — debe cumplir con
determinados atributos de disefio que permitan que el mismo pueda ser desarrollado en
sucesivas etapas incrementales, facilmente integrables y a su vez sentar una base para el
desarrollo de mejoras y nuevas funcionalidades con el menor impacto posible. Ademas se
hizo foco en el desarrollo de un sistema multiplataforma, es decir, abarcar el mayor namero
de sistemas operativos y hardware para su puesta en produccién, considerando que se planea

proyectar un futuro despliegue en linea con el minimo esfuerzo posible.

Teniendo en cuenta estas bases son necesarias las siguientes propiedades para la
arquitectura definida:

e Exhibir un disefio basado en componentes de propdsito claro y concreto, con alto

grado de cohesion.

o Disminuir el esfuerzo requerido para el mantenimiento, actualizacion y mejoras del

sistema mediante un disefio desacoplado de los componentes.
e Proveer mecanismos de seguridad utilizando componentes altamente probados.

o Facilitar la extension de la plataforma a dispositivos moviles y mantener una
independencia del framework del frontend mediante la exposicion de una API con
interfaces bien definidas.

5.2 Arquitectura fisica del sistema

A continuacion se presenta el diagrama de despliegue donde se detalla la distribucion

fisica del sistema.
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N, .
Profesional
Mavegador Web

<) >< <) .

~ x
1 Red Local Profesional
Mavegadar Web
Base de datos MySQL Servidor Web APACHE \ .

Servidor Websockets Ratchet

Administrador
Mavegador Web

Fig. 4: Diagrama de despliegue

o Base de datos: MySQL fue seleccionado como el motor de base de datos para
almacenar la informacion del sistema. Fundamentamos esta decision de acuerdo a los tres
aspectos claves como son la gran cantidad de plataformas que soportan MySQL, su
licencia open source y su gran comunidad que provee un soporte continuo. Inicialmente
el servidor de base de datos estara funcionando en el mismo servidor fisico en donde se
encuentra el servidor web, aunque este se planea distribuir en dos servidores fisicos

cuando en un futuro el trafico lo amerite.

o Servidor Web: Este equipo es el que procesara todas las peticiones que lleguen desde
los clientes (profesionales y administradores). Los fundamentos de utilizar un servidor
Apache radica, como en el caso de la base de datos, en que podemos tener instalaciones
estables en gran cantidad de plataformas y ademas posee licencia open source. Por otro
lado, considerando la decision de implementar SIIPD utilizando Symfony2 que se ejecuta
sobre PHP, el soporte en linea es completo y hay una gran comunidad a lo largo del

mundo que lo respalda.

o Navegador Web: Este se encontrara instalado en la pc del usuario final y sera el
encargado de interpretar el metalenguaje HTML descargado del servidor web y ademas
de ejecutar el codigo JavaScript. Por tal motivo es requerido que los clientes utilicen un
navegador web moderno, con soporte para HTML5 y Ecma5 en adelante, ademas de una

resolucion no menor a 1024x768px para una visualizacion optima del sistema.
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5.3 Vista logica de alto nivel

En la siguiente figura se puede observar una representacion del sistema completo
integrado por el backend (Symfony2) y el frontend (AngularJs) que se ejecutan en el
hardware del servidor y cliente respectivamente. Ademas se muestran los puntos de

interaccion entre la API Rest expuesta por el backend y los controllers AngularJS.

Backend Frontend

Vista [Vista

<<component>> a .| <<component>> @ <<component>> gl
Médulo Ul Twig | Paginas HTML css

<<component>>
Modulo Ul JSON

<<component>> gl
Directives

<<component>> <<component>> l <<component>> El
API Controller Default Controller | SUPD Controllers

i HITPIAIA il

| <<component>> gl <<component>> a
| servicios siPD Servicios Symfony2 - |

Modelo Modelo
i =
] ] Jition §)
Fig. 5: Diagrama de distribucion por capas
5.4 Backend

El backend consiste en una aplicacion Symfony2 MVC, con el agregado de una capa de
servicios bien definida aprovechando el contenedor de servicios provisto por el framework.

Vista: Compuesta por el conjunto de plantillas Twig, que son retornadas por los
controladores al cliente en la respuesta HTTP como un archivo HTML convencional. Esta
capa procesa tanto los HTML como los objetos JSON que son retornados en la respuesta
HTTP a las invocaciones realizadas a la APl Rest. Esto se logra por medio de 2 librerias
soportadas por el proyecto Symfony2 que son FOSRest Bundle y JMS Serializer.

Controlador: SIIPD contard con dos controladores principales, el API Controller,
encargado de atender las peticiones recibidas desde la ruta /api y el Default Controller,
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responsable de recibir todas las peticiones HTTP que no tengan como requerido el content
type JSON, es decir aquellas que requieran una respuesta cuyo contenido sea HTML, como

por ejemplo el index del sitio.

Servicios: Su funcionalidad es la de mantener los controladores lo méas simple posibles
encargandose de la ldgica del negocio. Utilizando inyeccion de dependencias, son los

encargados de interactuar con otros servicios a fin de implementar la Idgica del sistema.

Modelo: Esta compuesto por entidades que representan el modelo de datos de la
aplicacion, mapeando la base de datos. Estas entidades a su vez poseen un repositorio que
funciona como Objetos de Acceso a Datos y facilita las operaciones de la aplicacion con la
base de datos. Para cumplir con dicho objetivo se utiliza el ORM Doctrine incluido en todo

proyecto Symfony2 por defecto.

5.5 Frontend:

Por su parte, el frontend del sistema se implementa utilizando AngularJS, HTML 5 vy
CSS. Esta decision esta fundada en la premisa que AngularJS permite desarrollar diferentes
modulos JavaScript bien definidos ademas de proveer excelentes mecanismos para

interaccion con API Rest y con el DOM HTML, entre otras.

Vista: Esta es la capa visible por el usuario final de la aplicacion y esta integrada por
todas las paginas HTML y los archivos CSS que son utilizados por el navegador web para
mostrar al usuario los elementos de la interfaz de usuario. Esta capa se realizé integramente
utilizando como base la plantilla AdminLTE de Abdullah Almsaeed la cual fue adaptada para

el sistema y que esta disefiada a partir del uso de la libreria CSS Bootstrap v3.

Controlador: Los controladores AngulaJS son los encargados de interactuar con la API
Rest del backend para luego impactar en el Modelo y finalmente actualizar la Vista, todo esto
es posible gracias al mecanismo de enlace de dos vias (two-way binding) brindado por el

framework.

Por otra parte, todos aquellos componentes que deban ser reutilizados dentro del sistema
se implementaron mediante directivas, ya que es uno de los medios principales provistos por

AngularJS para la separacion bien definida en componentes.
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Servicios: AngularJS provee un contenedor de servicios que permite implementar tres
tipos diferentes de servicios (services, providers y factories). En SIIPD se desarrollaron por
medio de factories e invocaciones AJAX con el fin de ser reutilizadas en todos los

controladores del frontend segdn fue necesario.

Modelo: En AngularJS el modelo estd compuesto principalmente por un objeto llamado
$Scope el cual permite pasar a la vista los resultados obtenidos de las diferentes invocaciones

realizadas a la API Rest desde el controlador.

5.6 Patrones de disefio

Patron MVC: El uso de ambos frameworks nos facilita organizar el cddigo de acuerdo a

las convenciones establecidas por estos.

La seleccion de ambos frameworks (Symfony2 y AngularJS) esta fundada en que estos
utilizan el patron y permiten tener una clara separacion de las diferentes capas, lo que facilita

el desarrollo y mantenimiento a su vez que potencia el desarrollo de mejoras a futuro.

A continuacion se presentan dos diagramas que en los que se muestra la aplicacion del

patron para Symfony2 y AngularJS respectivamente.

l
! P |
| | |
! CLIENTE t : |
| ! | |
| |
N s ! MODELO VISTA I
|
l I : SCOPE - ROOTSCOPE HTML - TEMPLATE :
| '
|
|
|
|
|
' i
|
; | l ng-controller !
Peticién Respuesta | 1
————————————————————————————————— | |
: : ¥ :Cor\lvoller Twof.,a“
| 1 O - %00pa binding |
| CONTROLADOR FRONTAL | 9: | CONTROLADOR :
I e
| J', | QO: : CONTROLLER - DIRECTIVE i
| = |
; ‘ SIPD CONTROLLERS (ACTIONS) ‘ ! "8' : RUTEQ :
| o
- S— E—] E—— | | |
| I | ! I
LAYOUT | |
: ACCESO A LOS DATOS ! : R I CLIENTE !
I
| 1 T | REQUEST AJAX RESPONSE
o | ‘ i
I I
E : } LOGICA DE LA VISTA ) =
(%)
g : ABSTRACCION DE BASE DE DATO! } : S
| 1
| | 1 :
| | |
| | |
| | [l e et s e e s o e e oA e |
: | : : |
! |
| |
i BASE DE DATOS ; ! ! SERVIDOR !
|
I | I | |
i | SERVIDOR Ly @ s . PO 18y Visual Paradgm Communty Ediior ©

Fig. 6: Diagrama de componentes
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Inyeccion de dependencia: Como se mencioné anteriormente se afiade una capa extra al
modelo MVC, que consiste en un conjunto de servicios que permite delegar
responsabilidades, a la vez de reutilizar y modularizar el codigo. Un servicio es un objeto que
se registra en el contenedor de servicios de Symfony2. Utilizando el contenedor de servicios
es posible inyectar dichos servicios en los controladores o en otros servicios, en lugar que

estos sean quienes creen instancias de 1os mismos.

<<component>> gl
Controllers
Default Controller AP Controlier

1 1

' L] !

1 I I

1 1 |

Y ! :

=component> i o s s anaaaad
Service Container T gl

A4
Security Service

@

Fig. 7: Diagrama Controladores-Contenedor de servicios
Otros patrones:

Debido que se utilizan diferentes frameworks y librerias, es natural utilizar diferentes

patrones, que se nombran a continuacion:

« Singleton: Utilizado por ejemplo en el ruteo de Symfony2. EI método getinstance de la
clase sfRouting es utilizado por el front controller del framework y se encarga de
direccionar todas las peticiones que se hagan al backend.

 Registry: Este patron es utilizado tanto en Symfony2 como en Angular para compartir
de manera eficiente datos y objetos de la aplicacién evitando la necesidad de crear

variables globales.

« Factory: Se utiliza en el frontend para agrupar todas las llamadas Ajax a la APl Rest, de
forma que se permita reutilizarlas donde sea necesario y tener una agrupacion logica de

las mismas.

« Proxy y Repository: Ambos patrones de disefio son utilizados en Doctrine, el ORM

provisto por Symfony2 y que se utilizara en SIIPD para el acceso a los datos.
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5.7 Tecnologias y criterios de disefo

5.7.1 Capa de presentacion

Backend: La capa de presentacion del backend, al pertenecer a una APl Rest no se
consideraran vistas, sino que se consideran recursos que son solicitados en diferente formato
utilizando el atributo Content-Type del encabezado HTTP de la peticion. En este caso, el

unico tipo de recurso soportado por la API de SIIPD es Application/Json

Frontend: En este caso, la capa de presentacion esta formada por un conjunto de paginas
HTML 5, cuyo estilo estéa especificado en diferentes archivos de estilo cascada CSS2. En esta
capa es muy importante tener en cuenta un atributo de calidad mencionado anteriormente

como la usabilidad.

5.7.2 Capa de negocio

Backend y Frontend: Como fue indicado anteriormente, esta capa se apoya en una serie
de servicios inyectados a los controladores, los cuales realizan la mayor parte de la légica y
validaciones. Ademas los servicios son inyectados en otros servicios para poder cumplir
dichos objetivos. Los controladores por su parte son los encargados de direccionar todo el
flujo entra las diferentes capas, por ejemplo, un servicio nunca podré retornar una respuesta a
una peticion invocando a la capa de presentacion; esta tarea es responsabilidad del

controlador.

5.7.3 Capa de acceso a datos

Backend: El acceso a los datos se realiza por medio del ORM Doctrine 2, mapeando las
tablas a objetos PHP que se denominan Entidades. A su vez, todas las operaciones de
creacion, obtencidn, actualizacién y eliminacion de datos se delegan a una clase repositorio

para cada una de las entidades definidas.

Frontend: El acceso a los datos se realiza por medio de AJAX utilizando el provider
$http de AngularJS y luego las respuestas JSON recibidas desde la AP1 Rest son manipuladas

como objetos JavaScript.
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5.8 Arquitectura tecnoldgica

e Sistema Operativo: Los servidores web y de base de datos (en caso de encontrarse en
equipos de hardware diferentes o en entornos virtuales diferentes) podran ser Unix,
GNUY/Linux, Windows o cualquier otro sistema que soporte la instalacién de un servidor
Web con PHP 5.5+. Para una implementacion inicial, recomendamos Windows Server
2012 o Debian 8.

e Motor de base de datos: Considerando lo detallado en los requerimientos no
funcionales dentro de este mismo capitulo, la base de datos seleccionada fue MySQL
5.5+, ya que es considerada la base de datos open source con mayor soporte a nivel

mundial y se ajusta completamente a todos los requerimientos funcionales.

e Servidor de aplicacion: Debido a la facilidad de instalacién de sistemas Symfony2 en
servidores APACHE, se decidi6 utilizar como servidor Web, la versién 2 de APACHE
Server. Ademés esta decision estd fundada en que la integracion con PHP es
relativamente sencilla y ademéas permite configuraciones muy estables y seguras en los
sistemas operativos sugeridos. Otra caracteristica importante de APACHE es su gran

soporte y comunidad para resolucion de posibles conflictos.

e Almacenamiento de documentos: Para todas aquellas operaciones del sistema que
requieran almacenamiento de datos, se optd por utilizar el sistema de archivos del
servidor de aplicaciones, por sobre la base de datos. Esto se debe a que se desea mantener

una base de datos limpia y de tamafio reducido.
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Capitulo 6: Conclusiones

Las carencias en las comunicaciones entre los profesionales que atienden la discapacidad
traen consigo una pérdida de oportunidades en la deteccién de problemas, con su posterior

impacto en la eficacia del tratamiento conjunto del paciente.

Si bien el sistema de informacion generado como parte de este proyecto tuvo un alcance
acotado a la comunidad profesional que atiende la discapacidad, los aportes esperados no son
menores entendiendo que, hasta el momento, no se disponia de ninguna herramienta para el

registro de las actividades del paciente e integracion de este tipo de informacion.

Poner a disposicion estos recursos apunta a mejorar la cantidad y calidad de la
informacion a la que pueden acceder colaborativamente, lo cual mejora la comunicacion con
un impacto directo en la eficacia del tratamiento y acompafiamiento del paciente, siendo este
precisamente el objetivo general del proyecto. Bajo esta concepcion, podemos concluir que el
proyecto fue ampliamente satisfactorio desde el punto de vista del cumplimiento de objetivos,

mas aun, considerando la finalidad del producto generado.

Desde el plano personal, el proyecto llega como el cierre ideal de una etapa en donde
pudimos aportar el aprendizaje recolectado en todos los afios de estudio y aplicarlo en la
practica real, resultando en una experiencia enriquecedora. EI proyecto nos permitio participar
en el proceso completo del ciclo del desarrollo, desde el entendimiento de las necesidades del
cliente, el relevamiento de los requerimientos, el disefio de la arquitectura y la
implementacién de la solucion en si. Todo esto, se dio en el marco de un acompafiamiento del
cliente, dado que no solo particip6 de la etapa inicial sino que mas bien se involucré en el
propio desarrollo del proyecto, participando activamente de las reuniones para validar
funcionalidades y aportar su valiosa retroalimentacion. Esto hizo posible implementar la
metodologia elegida de la mejor forma posible al mismo tiempo que la adaptamos al contexto

que supone un proyecto final de carrera.

Consideramos que el éxito del proyecto ha significado una contribucién a la sociedad y
un gran aporte profesional, que simboliza la transicion a una nueva etapa profesional, que nos

plantea nuevos objetivos y metas.
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6.1 Futuro de la aplicacion

El proyecto se enfoco desde el inicio bajo la idea de servir como punto de partida para el
desarrollo de una plataforma extensible que se pueda ir ampliando en cuanto a
funcionalidades en la medida que los usuarios lo requieran. Es por esto, que se mantuvo el
foco en la extensibilidad, como un requerimiento no funcional fuertemente buscado, algo que
se vio reflejado en la arquitectura y en el desarrollo de la implementacidn para poder soportar,

en un futuro, los siguientes requerimientos:

e Exposicion del sistema a redes publicas: La plataforma fue pensada para ser usada,
en un principio, en una intranet con un numero reducido de usuarios. Pero conforme vaya
evolucionando se extendera para poder ser accedida desde cualquier punto, permitiendo a
los usuarios hacer seguimientos fuera de los centros de salud especializados en
discapacidad.

e Incorporacion de los centros de salud especializados como actores dentro del
sisterma: Como proximo paso importante dentro del modelo l6gico es el de incorporar a
los centros de salud que agrupan a estos profesionales, para posterior brindarle acceso
como un tipo distinto de usuarios permitiendo asi el poder administrar y tener visibilidad
de las actividades que realizan los profesionales que integran estos centros.

e Integrar la informacion de obras sociales: Se planea modelar e incorporar al
dominio la informacion referente a las obras sociales, entendiendo que estas forman parte
del proceso administrativo en la gran mayoria de los casos.

e Desarrollo de herramientas que den soporte a las actividades del dominio: Una
vez desarrollada las funcionalidades principales que hacen al nucleo de la plataforma se
procedera a incorporar otras herramientas y funciones que son utilizadas por los usuarios
del sistema, con el fin de integrar y centralizar la informacién asi como también las
herramientas que se utilizan en la operatoria habitual como pueden ser una agenda de

actividades y un sistema de reportes que hagan uso de los datos ya existentes.
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Anexos

En esta seccion se detallan los anexos adjuntos al informe final, los cuales facilitan y

ayudan a tener un mayor entendimiento del proyecto.

e Anexo A, Cronograma de avance: Diagrama de Gantt con la planificacion de las
actividades a lo largo del calendario de proyecto.

e Anexo B, Estimaciones de esfuerzo: Ponderacion de esfuerzo y prioridad para
posterior calculo de estimacidn de esfuerzo en base a los Casos de uso relevados.

e Anexo C, Actividades realizadas: Lista de todas las actividades desarrolladas en el
proyecto.

e Anexo D, Plan de gestion de riesgos: Informe con el detalle de los riesgos relevados
y plan de contingencia.

e Anexo E, Casos de uso: La totalidad de los casos de uso en detalle.
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