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RESUMEN

El trabajo de titulacion desarrollado surge en respuesta a la necesidad que
tienen los Centros Médicos Integrales de mejorar y automatizar los procesos de
atencion y administracion de pacientes que actualmente se realiza manual e

ineficientemente.

El objetivo principal de este trabajo de titulacién es poder brindar una solucion
efectiva y automatizada a través de un sistema informatico que puede ser
distribuido como producto o servicio; con ello se facilitara a los consultorios en
la centralizacion de administracion de citas médicas, informacion de pacientes

y médicos y manejo de fichas médicas.

El trabajo de titulacion esta distribuido en cuatro capitulos.

El capitulo uno se realiza un estudio del entorno actual de los Centros Médicos
Integrales “Centro de Especialidades Médicas Tumbaco” y el “Centro Médico
Integral San Juan de Cumbaya”, que nos permita apreciar el funcionamiento
actual y las necesidades mantienen actualmente. Se realiza el estudio

metodoldgico y la seleccion de la metodologia a seguir.

El capitulo dos y tres muestra la aplicaciéon proceso metodoldgico seleccionado
donde se documentan las fases de desarrollo de software: analisis, disefo,

implementacion y pruebas.

El capitulo cuatro se emiten las conclusiones y recomendaciones sobre el

proyecto desarrollado.
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ABSTRACT

This thesis project is originated in response to the need of Integral Medical
Centers to improve and automate the processes of patient management

currently done manually and inefficiently.

The main objective of this thesis project is to provide an effective and
automated software solution that can be distributed as a product or service; this
will help Integral Medical Centers with the centralization of medical

appointments, patient and medical information and health records management.

This thesis project is divided into four chapters.

Chapter one is a study of the current environment of Integral Medical Centers
“Centro de Especialidades Médicas Tumbaco” and “Centro Médico Integral San
Juan de Cumbaya” providing the knowledge of their current business
procedures and needs. Methodological study was performed and the

methodology selection also on this chapter.

Chapter two and three shows the application of the selected methodology with

the software development phases: analysis, design, development and tests.

Chapter four contains the conclusions and recommendations of the developed

project.
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1 CAPITULO . ANALISIS DEL ENTORNO

1.1 ESTUDIO DEL CASO

El presente proyecto tiene como objetivo proveer una solucién informatica
sobre una plataforma Web que apoye los procesos de administracion y

captacion de pacientes en Centros Médicos Integrales.

Los Centros Médicos Integrales son empresas publicas y privadas que proveen
servicios médicos y odontolégicos con profesionales en diferentes areas de la
salud. Estos servicios se proveen mediante visitas programadas y de urgencia
en cada una de las especialidades médicas que ofrezcan los Centro Médico

Integrales.

Para el desarrollo de este proyecto se ha realizado un levantamiento de
requerimientos en dos Centros Médicos Integrales que en la actualidad
mantienen sus procedimientos de forma manual y buscan a través de una
solucion informatica brindar un servicio de mejor calidad a sus usuarios; los
Centros Médicos Integrales con los que se realiza este proyecto presentan

similares caracteristicas en su funcionamiento y servicios que ofrecen:

Proveen servicios médicos en varias especialidades.

e Proveen servicios de atencién a través de visitas programadas mediante

la reserva de citas para atencion en cada consultorio.

e Proveen servicios de atencidon hospitalaria para urgencias médicas

menores las cuales pueden ser atendidas entre uno y dos dias.

e No cuentan con un sistema informatico que ayude a automatizar la

atencion de clientes y fichas médicas.



Los Centros Médicos integrales seleccionados como referencia para este
proyecto son el “Centro de Especialidades Médicas Tumbaco” y el “Centro
Médico Integral San Juan de Cumbaya”, los cuales ofrecen atencion dentro de
sus consultorios de especialidades 9 horas diarias con una gran afluencia de

usuarios.

Estos Centros Médicos Integrales buscan mejorar la atencion a sus pacientes y
la automatizacion de los procesos que se manejan manualmente; dos de los
procesos que generan una demanda de trabajo adicional y constantes
problemas dentro de la administracion general es la administracion de
pacientes y la reserva de citas médicas, generando malestar entre los

pacientes que acuden diariamente a los Centros Médicos Integrales.

1.1.1 Justificacion del Proyecto

Los Consultorios y Centros Médicos que fueron caso de estudio, manejan los
registros de pacientes de forma manual dificultando la obtencion de la
informacion al momento de que esta sea requerida generando un incorrecto

control y seguimiento de pacientes.

Los médicos que conforman los Consultorios y Centros Médicos Integrales
buscan mejorar continuamente la atencion a los pacientes y sus procesos
internos generando la necesidad de implantar un Sistema Informatico que sirva
de apoyo en el trabajo de atencion a pacientes y automatizacién de procesos

internos.

El sistema Medical Center.Net busca solventar y automatizar los
procedimientos y almacenamiento de informacion necesaria para la
administracion y atencion de clientes; de esta forma la informacion de
pacientes y el proceso de atencion se centralizara en una base de informacion
comun agilizando y brindando un mejor servicio a los clientes de los

Consultorios y Centros Médicos Integrales.



1.1.2 Descripcion del Problema

A continuacion se presenta la situacion general de los Consultorios y Centros
Médicos Integrales en cuanto al proceso de atencidén a pacientes y el manejo

de informacion de los mismos.

1.1.2.1 Reserva de Citas Médicas

Un paciente que desea recibir atenciéon médica en un Consultorio Médico o
dentro de alguna especialidad dentro de un Centro Médico debe previamente
haber reservado una cita médica y tener asignado un turno para poder ser

atendido.

Actualmente la reserva de citas se la hace de dos formas:

e El paciente asiste al Consultorio o Centro Médico Integral y solicita un

turno con la asistente del Consultorio o en la recepcion del Centro Médico.

e El paciente a través de una llamada telefonica realiza la reserva de una
cita médica con el consultorio que desea o a través del Call Center del

Centro Médico Integral.

Para el proceso de cancelacion y cambio de horario de citas médicas, el
paciente debe utilizar los mismos canales de comunicacién utilizados para la

reserva de citas.

En el caso de los Consultorios y Centros Médicos Integrales no se cuenta con
una base de datos centralizada y disponible en la cual se almacene la
informacion de las citas médicas y los pacientes. El almacenamiento y
seguimiento de las citas médicas con pacientes se las hace a través de
agendas fisicas u hojas electrénicas las cuales son manejadas por las
asistentes de cada consultorio médico y en algunos casos por el médico del

consultorio.



1.1.2.2 Registro de Ficha Médica

Una ficha médica es el resultado de la recopilacion de datos provenientes de
las exploraciones que se le realizan a un paciente. Esta compuesta por la
anamnesis, es decir, el interrogatorio sistematico realizado a un paciente desde
que se inicia la asistencia, hasta los informes y diagnosticos de las
exploraciones que se puedan realizar por el psicologo tratante o los servicios

hospitalarios.

El registro de la ficha médica, dependiendo del Consultorio o Centro Médico
Integral no tiene un patron comun, cada uno lo maneja de acuerdo a la
conveniencia de cada Consultorio. El registro de las fichas médicas se realiza
normalmente cuando el paciente asiste por primera vez a un Consultorio o

Centro Médico Integral.

Las formas mas comunes de registro de Fichas Médicas son:

1. Se abre una Ficha Médica para cada consultorio. Si un Centro Médico
tiene varios consultorios, cada uno maneja la Ficha Médica de sus
pacientes, de esta forma la informacion de un paciente no se distribuye ni
esta disponible para otros consultorios dentro del Centro Médico en caso

de ser necesario.

2. Se abre una Ficha Médica general en el Centro Médico la cual es comun
para todos los consultorios de un Centro Médico y esta disponible para
todos los consultorios cuando esta se requiera. Cada vez que un médico
requiere una Ficha Médica de un paciente se debe solicitar la misma en
un archivo fisico donde se encuentran almacenadas alfabéticamente y
después de su utilizacion devolverla para que vuelva a ser almacenada en

el archivo.



Por la naturaleza del registro actual de las Ficha Médica, no pueden estar
disponibles en mas de un consultorio a la vez y tampoco estar disponibles en el

momento que se requiera para el médico y paciente.

1.2 ESPECIFICACION DE METODOLOGIA DE DESARROLLO

Las metodologias de desarrollo de software son un grupo de pautas, técnicas y

patrones para el desarrollo de software.

De acuerdo con la filosofia de desarrollo de software se puede clasificar a las

metodologias en metodologias tradicionales y metodologias agiles.

El éxito y la calidad de un producto de software depende en gran parte de la
metodologia que se trabajoé para el proceso de desarrollo de software, sea éste
tradicional o agil, con la cual se maximice el potencial de los recursos elevando
la calidad del producto con los recursos y tiempos establecidos en las fases de

desarrollo de software.

Para la seleccion de la metodologia de desarrollo, se analizara a continuacion

cada clasificacion.

1.2.1 Metodologias Tradicionales

Las metodologias tradicionales se enfocan en una planificacién definida. Esta
planificacién se realiza esperando que los resultados de cada una de sus
etapas sean determinantes y predecibles debido a que cada etapa de estas

metodologias es definida previamente.

Este tipo de metodologias son efectivas y necesarias en proyectos con numero
considerable de recursos y tiempo, sin embargo cualquier modificacion
representa costos elevados en tiempo y recursos, convirtiéndose en un riesgo

cuando un proyecto necesita de mucha flexibilidad.



Las metodologias tradicionales (formales) se centran en documentacion,
planificacién y procesos. (Plantillas, técnicas de administracion, revisiones,
etc.), a continuacion se detalla RUP uno de los métodos mas usados dentro de

los métodos tradicionales.

1.2.1.1 Proceso Unificado Racional (RUP)

RUP es una metodologia formal mediante el cual se asigna tareas vy
responsabilidades para el desarrollo de sistemas. Tiene como objetivo
asegurar el desarrollo de software con alta calidad, garantizando la satisfaccion
total del cliente en tiempo y dinero. Es guiado por casos de uso, centrado en la

arquitectura y utiliza UML como lenguaje de notacion.

Es proceso dirigido por casos de uso, este avanza a través de una serie de
flujos de trabajo (requisitos, analisis, disefio, implementacion y pruebas) que
parten de los casos de uso; esta centrado en la arquitectura y es iterativo e
incremental. Ademas cubre el ciclo de vida de desarrollo de un proyecto y
toma en cuenta las mejores practicas a utilizar en un modelo de desarrollo de
software (Brito, 2009, p. 40)

A continuacion se muestran estas practicas:

e Desarrollo de software en forma iterativa.

e Manejo de requerimientos.

e Ultiliza arquitectura basada en componentes.
e Modela el software visualmente.

¢ Verifica la calidad del software.

e Controla los cambios.

La metodologia RUP tiene 4 fases en el ciclo de vida del desarrollo de

software:



Concepcién

Elaboracion

Construccion

Transicion

Ventajas

e Cada fase contiene una etapa en la que se permite realizar cambios en

los objetivos.

¢ Metodologia adaptable a proyectos de innovacion.

e Estd compuesta de pasos intuitivos dentro del desarrollo de software.

Desventajas

e La evaluacion de riesgos es compleja

e Excesiva flexibilidad para algunos proyectos.

e El nivel técnico del cliente debe ser alto para definir el alcance de un

proyecto de desarrollo de software.



Fases

. Flujos de Trahajo de Procesos Inicio Elahoracion Construccion Transicion

Modelacion de Negocios " -l

Requerimientos

Analisis y Disefio

- I 1 o t .
Contenido mplementacion
Prueba

Desarrollo

Flujos de Trabajo de Soporte

Admin. Configuracion

Administracion

Ambiente o

Iteracion(es)| Iter | Iter | Iter. Iter.
Preliminar #1 #2 #n ! #ntl

Iter.l Iter. Iter.
#nral #m | #mtl

Iteraciones

Figura 1 Esfuerzo en actividades segun fase del proyecto
Tomado de Brito, 2009, pp. 46.

1.2.1.2 Microsoft Solution Framework (MSF)

Microsoft Solution Framework (MSF), es una metodologia desarrollada por
Microsoft Consulting Services en conjunto con varios grupos de negocios de
Microsoft y otras fuentes de la industria (Zaihngroup, 2010). Es un modelo de
procesos que combina dos modelos muy comunes en proyectos de desarrollo,

el modelo en cascada y el modelo en espiral.

Esta es una metodologia flexible e interrelacionada con una serie de
conceptos, modelos y practicas de uso, que controlan la planificacion, el

desarrollo y la gestion de proyectos tecnologicos.

MSF se centra en los modelos de proceso y de equipo dejando en un segundo
plano las elecciones tecnoldgicas. MSF tiene las siguientes caracteristicas
(Brito, 2009, p. 15)



e Adaptable: es parecido a un compas, usado en cualquier parte como un

mapa, del cual su uso es limitado a un especifico lugar.

e Escalable: puede organizar equipos tan pequefos entre 3 0 4 personas,

asi como también, proyectos que requieren 50 personas o mas.

e Flexible: es utilizada en el ambiente de desarrollo de cualquier cliente.

e Tecnologia Agnéstica: porque puede ser usada para desarrollar
soluciones basadas en cualquier tecnologia. MSF se compone de varios
modelos encargados de planificar las diferentes partes implicadas en el
desarrollo de un proyecto: Modelo de Arquitectura del Proyecto, Modelo
de Equipo, Modelo de Proceso, Modelo de Gestion del Riesgo, Modelo de

Disefio de Proceso y finalmente el modelo de Aplicacion.

Entrega

Vision/Alcance
Aprobados

Version
Aprobada

Desarroll
0

Alcance Plan de Proyecto
Completo Aprobado

Figura 2 Modelo de equipo de MSF. Tomado de Chavez, 2007.

En La Figura 2, cada rombo representa un entregable dado con la finalizacion
de cada etapa, sin embargo cada una de estas etapas puede sufrir de
modificaciones en caso de ser necesario sin hacer que esto afecte el flujo
normal del proyecto, siendo similar al modelo espiral, que permite volver a
etapas previas del proyecto. Existen también puntos de control especificos que

permiten tener control sobre el avance del proyecto, y poder crear una
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planificacién clara acerca de los recursos estimados para el cumplimiento en

plazos y costos estables.

Esta metodologia consta de cinco etapas, en las cuales se generan
entregables concretos que ayudan a resolver los requerimientos del cliente de

una manera objetiva. Las cinco etapas de MSF son:

1. Vision: Etapa donde el equipo va a tener una idea clara, pero general de
los objetivos, infraestructura, tecnologia, arquitectura, roles y riesgos

todos estos necesarios para el buen desenvolvimiento del proyecto.

2. Planificacion: Etapa donde se levanta los requerimientos especificos del
cliente, tomando en cuenta que MSF esta abierto a recibir cambios dentro

de la etapa de desarrollo.

3. Desarrollo: Etapa donde se realizan las tareas de desarrollo y codificacion

del producto.

4. Estabilizacion: Etapa donde se prueba al proyecto en ambientes

simulados, que deben ser los mas parecidos a los ambientes reales.

5. Implementacién: Etapa donde la solucién es publicada en un ambiente de

produccion para que cumpla con el fin por el cual fue creada.

1.2.2 Metodologias Agiles

Las metodologias agiles aparecen como respuesta al vacio que las
metodologias tradicionales no pueden cubrir, el vacio metodoldgico que los
proyectos de desarrollo de software tienen en entornos de constante cambio

donde es necesaria la reduccion en los tiempos de desarrollo y recursos.



11

Estas metodologias estan enfocadas en proyectos pequefios, convirtiéndose
en una solucion a la medida a la naturaleza de estos proyectos sin dejar
comprometida las buenas practicas de desarrollo de software y la calidad del

producto.

Como resultado de esta nueva teoria se crea un Manifiesto Agil (Pires Vico,

2010) cuyas principales ideas son:

e Los individuos y las interacciones entre ellos son mas importantes que las

herramientas y los procesos empleados.

e Es mas importante crear un producto software que funcione que escribir

documentacion exhaustiva.

e La colaboracién con el cliente debe prevalecer sobre la negociacién de

contratos.

e La capacidad de respuesta ante un cambio es mas importante que el

seguimiento estricto de un plan.

Estas metodologias ponen de relevancia que la capacidad de respuesta a un
cambio es mas importante que el seguimiento estricto de un plan. La

flexibilidad presentada en muchas ocasiones genera una ventaja competitiva.

Retrasar las decisiones y Planificacion Adaptativa

Es el eje en cual gira la metodologia agil, el retrasar las decisiones tan como
sea posible de manera responsable sera ventajoso tanto para el cliente como
para la empresa, lo cual permite siempre mantener una satisfaccion en el
cliente y por ende el éxito del producto, las principales ventajas de retrasar las

decisiones son:
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¢ Reduce el numero de decisiones de alta inversidn que se toman.
¢ Reduce el numero de cambios necesario en el proyecto.

e Reduce el coste del cambio

La planificacion adaptativa permite estar preparados para el cambio ya que lo
hemos introducido en nuestro proceso de desarrollo, ademas hacer una
planificacién adaptativa consiste en tomar decisiones a lo largo del proyecto,

estaremos transformando el proyecto en un conjunto de proyectos pequefios.

Esta planificacion a corto plazo nos permitira tener software disponible para
nuestros clientes y ademas ir aprendiendo del feedback para hacer nuestra
planificacion mas sensible, sea ante inconvenientes que aceleren o retrasen

nuestro producto.

1.2.2.1 Programacion Extrema “Extreme Programming” (XP)

La programacion extrema es una metodologia agil que se centra en fortalecer
las relaciones interpersonales para el éxito en desarrollo de software,
promueven el trabajo en equipo, se preocupan por el aprendizaje de los

desarrolladores, y ofrecen un buen clima de laboral.

Se diferencia de las metodologias tradicionales principalmente en que pone
mas énfasis en la adaptabilidad que en la previsibilidad. Es considerada la

metodologia referencial de los procesos agiles de desarrollo de software.

La comunicacion con el cliente es de vital importancia para identificar
requerimientos y la definicion del alcance del proyecto. Mientras mas simple es
el sistema, menos tendra que comunicar sobre este, lo que lleva a una
comunicacion mas completa, especialmente si se puede trabaja con un equipo

reducido, caracteristico de esta metodologia.
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Utiliza un técnica denominada Historias de Usuario es utilizada para especificar
los requisitos del software. Se trata de tarjetas de papel en las cuales el cliente
describe brevemente las caracteristicas que el sistema debe poseer, sean

requisitos funcionales o no funcionales (Jeffries Ron, 2002).

XP Practices ol

Team

Collective - Coding
Ovnership  Test-Driven Dtandard

/ Development \
[/ owop
Customer I/ Pair Rafa)orin \‘ Planning
Tests \ Programming 4 | Game
Continuous \ Simple Sustainable
Design

Infegration Pace

B Metaphor =

Smatt

Releases ‘e K Pe0 granming.com

Figura 3 Modelo de programacion extrema. Tomado de Jeffries Ron, 2002.

Ventajas

Apropiado para entornos volatiles

Modelo flexible a cambios durante sus fases de desarrollo.

Relacion constante con el cliente, la cual provee retroalimentacion util.

La presién se encuentra distribuida en todas las fases de desarrollo, no se

encuentra solamente en la fase final.

Desventajas

¢ Definir el alcance del proyecto con el cliente al inicio del mismo.
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e Es una metodologia solamente recomendada para proyectos a corto

plazo.

¢ No existe documentacion del proyecto.

1.2.2.2 Scrum

Scrum es una metodologia agil utilizada para administrar y controlar las fases

de desarrollo de software.

El desarrollo de software con esta metodologia se realiza de forma iterativa e
incremental; cada ciclo o iteracion termina con una funcionalidad del sistema.

Normalmente las iteraciones pueden durar entre dos y cuatro semanas.

Scrum es utilizada como marco para otras practicas de ingenieria de software

como RUP o Extreme Programming.

Esta metodologia estd enfocada en la priorizacion de tareas en funcion del
valor que el cliente tenga, maximizando la utilidad de lo que se desarrolla y en
torno a la inversion. Es una metodologia disefada para adaptarse a cambios

de requerimientos durante el desarrollo de software.

Durante el desarrollo de un proyecto se revisan y ajustan los requerimientos y
prioridades en intervalos muy cortos y regulares, con el objetivo de adaptar en
tiempo real el producto que se esta desarrollando a las necesidades y
requerimientos del cliente. Scrum busca entregar productos de software que

resuelvan las necesidades y aumenten la satisfaccidén de los clientes.

Scrum estd basado sobre una base de principios de revision continua,
innovacion, adaptacion y auto-gestion. Se genera expectativa y entusiasmo en

los clientes al interactuar con él en cada iteracion y encuentra las herramientas
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con las cuales alinear los objetivos de negocio con los objetivos de su

corporacion. (Scrum México, 2009).

Scrum emplea las siguientes practicas para mantener el control de un proyecto:

¢ Revisidn de las iteraciones

e Desarrollo incremental

e Desarrollo evolutivo

¢ Auto-organizacién del equipo

e Colaboracion

1
REQUISITOS

4
SOFTWARE
RODANDO

£

ACTIVIDADES
-

Figura 4 Esquema de trabajo de metodologia SCRUM. México, 2009.

Tomado de Scrum

1.2.2.3 Microsoft Solution Framework (MSF)

Microsoft Solution Framework (MSF) para aplicaciones Agiles es una variante
de la metodologia Microsoft Solution Framework tradicional para el trabajo en

entornos en los que se pueda aplicar una metodologia agil.
Esta basada en los mismos principios que las demas metodologias agiles:
e Potenciar todos los miembros de un equipo

e Potenciar las comunicaciones entre el equipo y el cliente

e Establecer una vision compartida de los valores de negocio del proyecto
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e Asegurar una contabilizacion clara de las responsabilidades compartidas.
e Adaptable a los cambios.

e Aprender de las experiencias.

Esta metodologia propone controlar las iteraciones a nivel de funciones que
ejerce cada rol en lugar de las fases por las que tiene que pasar cada iteracion.
Cada fase de su predecesor tendra uno o varios roles, con sus
correspondientes actividades y entregables especificos por cada etapa (Atello
334, 2007). En la Tabla 1 se observan los roles que contempla esta

metodologia:

Tabla 1. MSF Agil Roles por Fase de Desarrollo

Fase Rol
Visién del Proyecto Analista de Negocio
Gerente de proyecto
Planificacion
Arquitecto
Desarrollo Desarrollador
Estabilizacion Analista Funcional (Tester)
Implementacion Jefe de publicacion y distribucion

Microsoft Solution Framework Agil define un grupo de tareas a realizar durante
cada iteracion de los roles que intervienen en un ciclo de vida de desarrollo de
software incluyendo analistas de negocio, arquitectos, jefes de proyecto

desarrolladores y probadores.

La Tabla 1 muestra las principales actividades asociadas a cada una de las

tareas definidas.
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Tabla 2. MSF Agil Tareas y Actividades (Spinec, 2010)

Tareas
Creacion del Backlog del

Proyecto

Actividades

Capturar la vision del proyecto

Crear una solucion de

arquitectura

Crear un prototipo de arquitectura.
Determinar interfaces

Crear una arquitectura de infraestructura.

Crear un escenario de

uso del cliente

Irrumpir en los escenarios.
Capturar los escenarios en la herramienta de Team
Fundation Server (TFS).

Priorizar la lista de escenarios.

Crear una calidad de

requisitos de servicio

Identificar objetivos de seguridad.

Identificar objetivos de rendimiento

Capturar los requerimientos en la herramienta de
Team Fundation Server (TFS)

Priorizar los requerimientos

Planificacion por iteraciéon

Dividir los escenarios y requerimientos en tareas de
desarrollo y pruebas.
Crear estimaciones de tiempo para las tareas de
desarrollo y pruebas.

Calendarizar y asignar tareas de desarrollo y pruebas.

Desarrollo por iteracion

Escribir codigo para las tareas de desarrollo.
Crear y actualizar pruebas unitarias para cada tarea de
desarrollo.

Programar y asignar tareas de desarrollo y pruebas.

Prueba por iteracion

Escribir las pruebas de validacién para las tareas de
prueba.

Ejecutar los casos de prueba y llevar a cabo pruebas
de exploracion.

Reportar los errores de las incidencias encontradas.

Revision de progreso por

iteracion

Acceso al progreso de la tarea por iteracion.
Priorizar errores identificados en la iteracion.

Evaluar los umbrales de métricas de prueba.
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Ventajas (Chavez, 2007)

Aplica e incentiva al trabajo en equipo y a la colaboracion.

Es util para proyectos de pequeia y gran escala.

Crea una disciplina de analisis de riesgos que ayuda y evoluciona con el

proyecto.

A través de las herramientas de Microsoft se proveen plantillas que

ayudan al proceso de documentacion.

Desventajas

e Por ser un modelo prescriptivo se requiere mucha documentaciéon en

todas las fases de desarrollo.

e EIl analisis de riesgos es necesario, pero si se lo hace muy exhaustivo

puede demorar el avance del proyecto.

e Al estar basado en tecnologias Microsoft es bastante dependiente al uso

de las herramientas Microsoft para aplicar la metodologia.
1.2.3 Comparacion entre Metodologias Tradicionales y Agiles
En la Tabla 3 se compara las metodologias antes mencionadas, considerando

aspectos de flexibilidad, participacién del cliente dentro del proyecto, y recursos

utilizados dentro de las fases de desarrollo de software.
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Tabla 3. Comparacién de Metodologias Tradicionales y Agiles (Spinec 2010)

Metodologias Tradicionales Metodologias Agiles

Basadas en normas provenientes de
estandares seguidos por el entorno de

desarrollo

Basadas en heuristicas provenientes de

practicas de produccion de codigo

Cierta resistencia a los cambios

Especialmente preparados para cambios

durante el proyecto

Impuestas externamente

Impuestas internamente (por el equipo)

Proceso mucho mas controlado, con

numerosas politicas/normas

Proceso menos controlado, con pocos

principios

Grupos grandes y posiblemente

distribuidos

Grupos pequefios (menores que 10) y

trabajando en el mismo sitio

El cliente interactua con el equipo de

desarrollo mediante reuniones

El cliente es parte del equipo de desarrollo

Mas artefactos

Pocos artefactos

Mas roles

Pocos roles

La arquitectura del software es esencial

y se expresa mediante modelos

Menos énfasis en la arquitectura del

software

Existe un contrato prefijado

No existe contrato tradicional o al menos

es bastante flexible

1.2.4 Seleccion de Metodologia

La solucidbn a desarrollar tiene objetivos y

planteados. Considerando la tabla

requerimientos especificos

comparativa y el analisis de algunas

metodologias mencionadas anteriormente se llegé a la conclusion de que la

mejor alternativa para el desarrollo de esta solucion informatica es el uso de la

metodologia Microsoft Solution Framework (MSF) Agil, esta decisién se tomé

por las siguientes razones:

e El sistema va a ser desarrollado bajo la plataforma Microsoft con las
herramientas Visual Studio 2010 y SQL Server 2008. La metodologia

MSF recomienda el uso de estas herramientas para la aplicacion de la

metodologia y desarrollo de software.
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La magnitud del proyecto se ajusta al tipo de proyectos que se pueden

ejecutar con la metodologia MSF Agil.

La necesidad de involucrar al cliente durante el desarrollo del proyecto.

El soporte que se tiene sobre la implantacion de la metodologia por parte

del proveedor.

Las prestaciones de esta metodologia en las fases de desarrollo.
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2 CAPITULOIl. ANALISIS Y DISENO DEL SISTEMA

2.1 ANALISIS DEL SISTEMA

Con el estudio del caso realizado durante la primera etapa, se realiza el analisis

del sistema, el mismo que delimita el alcance y funcionalidad del sistema.

2.1.1 Modelos de Casos de Uso

Los diagramas de casos de uso representan la interacciéon de los actores con el
sistema en desarrollo, los casos de uso del sistema Medical Center.Net se
muestran en las figuras 5,6 y 7.

2.1.1.1 Lista de Actores del Sistema

La Figura 5 muestra los actores que han sido identificados para el sistema:

Administradar', Médica Secretayia /' Paciente

Personal Centro
Médico

Usuario de
Sistema

Figura 5 Diagrama de Actores Medical Center.Net




22

Tabla 4. Descripcion de actores del sistema

Actor del Sistema Descripcion

Administrador

Actor que se encuentra asociado a un perfil de usuario administrador con
acceso a funcionalidades administrativas y de configuracion del sistema.
Este actor no forma parte del personal médico del centro médico.

Este actor puede realizar tareas de ingreso, actualizacion, borrado y consulta
de:

e Perfiles de Usuario

Usuarios

Catalogos

Parametros

Consultorios

Personal Médico

Institucion Médica

Actor que se encuentra asociado a un perfil de usuario médico con acceso a
funcionalidades propias de un médico. Este actor forma parte del personal
médico del centro médico.

Este actor puede realizar tareas de ingreso, actualizacién, borrado y
cancelacion de:

e Consultorios

e Citas Médicas

e Ficha Médicas

e Pacientes

e Horarios

Secretaria

Actor que se encuentra asociado a un perfil de usuario médico con acceso a
funcionalidades propias de un médico debido a que se encuentra relacionado
directamente con él o ayuda con las tareas de gestion médica. Este actor
forma parte del personal médico del centro médico.

Este actor puede realizar tareas de ingreso, actualizacién, borrado y
cancelacion de:

e Consultorios

Citas Médicas

Ficha Médicas

Pacientes

Horarios

|
S
o

P
-.hll

Actor que se encuentra asociado a un perfil de paciente con acceso a
funcionalidades propias de un paciente. Este actor no forma parte del
personal médico del centro médico.

Este actor puede realizar tareas de ingreso, actualizacién y consulta:

¢ Citas Médicas

Personal Centro
Médico

—  Ficha Médicas
Paciente
) Actor abstracto que representa al actor Médico y Secretaria.

Este actor tiene las mismas funcionalidades de estos dos actores.

Usuario de Sistema

Actor que representa de forma general a todos los actores que interactdan
con el sistema.
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2.1.1.2 Modelos de Caso de Uso: Modelo de Negocio

La Figura 6 describe el proceso organizacional de mayor importancia en un
Centro Medico Integral, Este proceso organizacional corresponde a la
Administracion de fichas médicas, pacientes, fichas médicas, agenda de

médicos, personal médico y administracion general.

“RbsiEmme
Madical Center NET

Adminkstragdn
deCitas Médicas

= — — - 1 o e — — —
T Administraddn 3 -

\ dePacientes
Médico ™ Sacrataria

Adminlstraddn
de Fichas
Medices

e - Administrar
- AgendaMedica =

Administradar

Pacients ™ T

Adminlstracdn

dePerzanal
Médico

Administraddn
de Sistema

Figura 6 Modelo de Negocio Medical Center.NET




2.1.1.3 Modelos de Caso de Uso: Gestor de Administracion
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El caso de uso de La Figura 7 muestra la gestion administrativa en la que

interviene el actor Administrador.

ugubaymam .
Gestor Adminkstracin

Actualizar
Paraémetros

Administrdor™. |

Administrr
Perfilas de
Usuario

Administrar
Persaonal
Médico

Configurar
Institucidn
Médica

Adminiskar
Consultonos

Administrer

Lisuaros

Figura 7 Gestor de Administracion Medical Center.NET
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Tabla 5. Caso de Uso Administracion de Catalogos

Administrar Catalogos

Descripcion Permite crear, actualizar y eliminar detalles de catalogo
dentro del sistema

Actor Administrador

Pre-condicién Tener creado el catalogo

Post-condicion Visualizar el resultado de la accion ejecutada contra los
catalogos.

Flujo de Eventos

1.

2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades administrativas del sistema.

Subflujo Basico 1: Crear Detalle de Catalogo

1.

wn

® N O~

Subflujo Basico 2: Actualizar Detalle de Catalogo

gD~

Subflujo Basico 3: Eliminar Detalle de Catalogo

PN ®ON -

2oeNo®

0.

El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema, valida su usuario y
contrasefia en la pantalla de inicio.

El usuario selecciona la opcion Administrar Catalogos.

El usuario selecciona la opcion Crear Detalle de Catalogo.

El usuario ingresa los datos del detalle de catélogo: catalogo al que pertenece, nombre del detalle,
cédigo, valor, estado, editable y orden.

El usuario selecciona la opciéon Guardar

El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista un detalle igual en el catalogo.

El sistema registra los datos en la base de datos.

El sistema muestra un mensaje con el resultado del registro

Termina el caso de uso.

El usuario selecciona la opcion Administrar Catalogos.

El usuario selecciona la opcion Actualizar Detalle de Catélogo.

El usuario busca el detalle de catalogo que desea actualizar.

El usuario selecciona el detalle de catalogo que desea actualizar

El usuario actualiza los datos del detalle de catalogo: catélogo al que pertenece, nombre del detalle,
cédigo, valor, estado, editable y orden.

El usuario selecciona la opcion Guardar

El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista un detalle igual en el catalogo.
El sistema registra los datos en la base de datos.

El sistema muestra un mensaje con el resultado de la actualizacion

Termina el caso de uso.

El usuario selecciona la opcion Administrar Catalogos.

El usuario selecciona la opcion Actualizar Detalle de Catalogo.

El usuario busca el detalle de catalogo que desea actualizar.

El usuario selecciona el detalle de catalogo que desea actualizar
El usuario selecciona la opcion Eliminar

El sistema valida que el detalle de catalogo no esté en uso.

El sistema muestra un mensaje con el resultado de la eliminacion.
Termina el caso de uso.

Excepcion Detalle de Catalogo ya existe

El usuario no puede crear o actualizar un detalle de
catalogo que ya se encuentre registrado en la base de
datos. En este caso el sistema emitira un error y solicitara
nuevamente los datos del detalle de catalogo.

Detalle de Catalogo esta en uso

El usuario no puede eliminar un detalle de catalogo que ya
se encuentre enlazado con otra informaciéon del sistema. En
este caso el sistema emitira un error y solicitara se
desenlace previamente los detalles de catalogo (para evitar
inconsistencia de datos)
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Tabla 6. Caso de Uso Actualizar Parametro

Actualizar Parametros
Descripcién Permite actualizar parametros generales del sistema
Actor Administrador
Pre-condiciéon Tener previamente creado el parametro
Post-condiciéon Visualizar el resultado de la actualizacién del
parametro

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema, valida su
usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.

2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades administrativas
del sistema.

Subflujo Basico 1: Actualizar Parametro

1. El usuario selecciona la opcion Administrar Parametros.

2. El usuario selecciona la opcién Actualizar Parametros.

3. El usuario busca el detalle de parametro que desea actualizar.

4. El usuario selecciona el parametro que desea actualizar.

5. El usuario actualiza los datos del parametro: valor, tipo de dato, descripcion y nombre.
6. El usuario selecciona la opcién Guardar

7. El sistema valida los datos de entrada.

8. El sistema registra los datos en la base de datos

9. El sistema muestra un mensaje con el resultado del registro

10.Termina el caso de uso.

Excepcion [Ninguna

Tabla 7. Caso de Uso Configurar Institucion Médica

rar Instituciéon Médica
Descripcién Permite actualizar los datos de una Institucién Médica
Actor Administrador
Pre-condicién Tener creada una institucion médica por defecto
Post-condicién Visualizar el resultado de la actualizacion de la
institucion médica

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema, valida su
usuario y contrasefa en la pantalla de inicio.

2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades administrativas
del sistema.

Subflujo Basico 1: Configurar Institucion Médica

El usuario selecciona la opcion Administrar Institucion Médica.

El usuario actualiza los datos de la institucion médica: coédigo, nombre, descripcion,
direccion, teléfono, RUC, correo electronico, fax.

El usuario selecciona la opcion Guardar

El sistema valida los datos de entrada.

El sistema registra los datos en la base de datos

El sistema muestra un mensaje con el resultado del registro.

Termina el caso de uso.

N =

NOoO O AW

Excepcion |Ninguna
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Tabla 8. Caso de Uso Administrar Consultorios

Administrar Consultorios

Descripcion Permite crear, actualizar y eliminar consultorios dentro del
sistema

Actor Administrador

Pre-condicion Ninguna

Post-condicion Visualizar el resultado de la accion ejecutada contra los
consultorios.

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema, valida su usuario y
contrasefia en la pantalla de inicio.
2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades administrativas del sistema.

Subflujo Basico 1: Crear Consultorio

El usuario selecciona la opcion Administrar Consultorios.

El usuario selecciona la opcion Crear Consultorio.

El usuario ingresa los datos del consultorio: codigo, grupo, correo electronico, teléfono, fax, numero.
El usuario selecciona la opciéon Guardar

El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista un consultorio con los mismos datos.
El sistema registra los datos en la base de datos.

El sistema muestra un mensaje con el resultado del registro.

Termina el caso de uso.

PN WN =

Subflujo Basico 2: Actualizar Consultorio

El usuario selecciona la opciéon Administrar Consultorios.

El usuario selecciona la opcion Actualizar Consultorios.

El usuario busca el consultorio que desea actualizar.

El usuario selecciona el consultorio que desea actualizar

El usuario actualiza los datos del consultorio: cédigo, grupo, correo electronico, teléfono, fax, y
namero.

El usuario selecciona la opcion Guardar

El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista un consultorio con los mismos datos.
El sistema registra los datos en la base de datos.

. El sistema muestra un mensaje con el resultado de la actualizacion.

0. Termina el caso de uso.

gD~

20N

Subflujo Basico 3: Eliminar Consultorio

El usuario selecciona la opciéon Administrar Consultorios.

El usuario selecciona la opcion Actualizar Consultorios.

El usuario busca el consultorio que desea actualizar.

El usuario selecciona el consultorio que desea actualizar

El usuario selecciona la opcion Eliminar

El sistema valida que el consultorio no esté en uso.

El sistema muestra un mensaje con el resultado de la eliminacion.
Termina el caso de uso.

S B ol o

Excepcion Consultorio ya existe

El usuario no puede crear o actualizar un consultorio que
ya se encuentre registrado en la base de datos. En este
caso el sistema emitirda un error y solicitara nuevamente
los datos del consultorio.

Consultorio esta en uso
El usuario no puede eliminar un consultorio que ya se
encuentre enlazado con otra informacion del sistema. En
este caso el sistema emitirda un error y solicitara se
desenlace previamente a los médicos (para evitar
inconsistencia de datos).




28

Tabla 9. Caso de Uso Administrar Personal Médico

Administrar Personal Médico

Descripcion Permite crear, actualizar y eliminar personal médico

Actor Administrador

Pre-condicion Ninguna

Post-condicion Visualizar el resultado de la accién ejecutada contra el
personal médico

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema, valida su usuario y
contrasefia en la pantalla de inicio.
2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades administrativas del sistema.

Subflujo Basico 1: Crear Personal Médico

1. El usuario selecciona la opcion Administrar Personal Médico.

2. El usuario selecciona la opcion Crear Personal Médico.

3. El usuario ingresa los datos del personal médico: tipo e identificacion, primer nombre, segundo
nombre, primer apellido, segundo apellido, fecha de nacimiento, direccién de trabajo y domicilio,
estado civil, correo electrénico, teléfono de casa, oficina y celular, ocupacién, nacionalidad, género,
codigo, especializacion, area y titulo.

El usuario selecciona la opcion Guardar

El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista el médico con la misma identificacion.
El sistema registra los datos en la base de datos.

El sistema muestra un mensaje con el resultado del registro.

Termina el caso de uso.

® N oA

Subflujo Basico 2: Actualizar Personal Médico

El usuario selecciona la opcion Administrar Personal Médico.

El usuario selecciona la opcion Actualizar Personal Médico.

El usuario busca el médico que desea actualizar.

El usuario selecciona el médico que desea actualizar

El usuario actualiza los datos del médico: tipo e identificacion, primer nombre, segundo nombre,
primer apellido, segundo apellido, fecha de nacimiento, direcciéon de trabajo y domicilio, estado civil,
correo electronico, teléfono de casa, oficina y celular, ocupacion, nacionalidad, género, codigo,
especializacion, area y titulo.

El usuario selecciona la opcion Guardar

El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista un médico con la misma identificacion.
El sistema registra los datos en la base de datos.

. El sistema muestra un mensaje con el resultado de la actualizacion.

0. Termina el caso de uso.

RN~

20N

Subflujo Basico 3: Eliminar Personal Médico

El usuario selecciona la opcion Administrar Personal Médico.

El usuario selecciona la opcion Actualizar Personal Médico.

El usuario busca el médico que desea actualizar.

El usuario selecciona el médico que desea actualizar

El usuario selecciona la opcion Eliminar

El sistema valida que el médico no esté en uso en uso.

El sistema muestra un mensaje con el resultado de la eliminacion.
Termina el caso de uso.

PN ORWN =

Excepcion Personal Médico ya existe

El usuario no puede crear o actualizar un médico que ya
se encuentre registrado en la base de datos. En este
caso el sistema emitirda un error y solicitara nuevamente
los datos del médico.
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Tabla 10. Caso de Uso Administrar Perfiles de Usuario

Administrar Perfiles de Usuario

Descripcién Permite crear, actualizar y eliminar perfiles de usuario

Actor Administrador

Pre-condicién Ninguna

Post-condicién Visualizar el resultado de la accién ejecutada contra
los consultorios.

Flujo de Eventos

Subflujo Basico 1: Crear Perfil de Usuario

oakwN~

© o~

. Termina el caso de uso.

Subflujo Basico 2: Actualizar Perfil de Usuario

NI RWN =

Subflujo Basico 3: Eliminar Perfil de Usuario

El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema, valida su
usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.

El sistema presenta la pantalla de administracién con las funcionalidades administrativas
del sistema.

El usuario selecciona la opcion Administrar Perfiles de Usuario.

El usuario selecciona la opcion Crear Perfil de Usuario.

El usuario ingresa los datos del perfil de usuario: nombre, descripcién y estado.

El usuario asigna las funcionalidades del sistema necesarias.

El usuario selecciona la opcion Guardar

El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista un perfil igual en el la base
de datos.

El sistema registra los datos en la base de datos.

El sistema muestra un mensaje con el resultado del registro.

El usuario selecciona la opcion Administrar Perfiles de Usuario.

El usuario selecciona la opcion Actualizar Perfil de Usuario.

El usuario ingresa los datos del perfil de usuario: descripcion y estado.
El usuario asigna o remueve las funcionalidades del sistema necesarias.
El usuario selecciona la opcion Guardar

El sistema valida los datos a Actualizar

El sistema registra los datos en la base de datos.

El sistema muestra un mensaje con el resultado de la actualizacion.
Termina el caso de uso.

1. El usuario selecciona la opcion Administrar Perfiles de Usuario.

2. El usuario busca el Perfil de Usuario

3. El usuario selecciona la opcién Eliminar

4. El sistema valida que el Perfil no esté en uso en uso, no se puede eliminar un perfil que ya
este asociado a usuarios.

5. El sistema muestra mensaje de resultado de la eliminacion.

6. Termina el caso de uso.

Excepcion Perfil de Usuario ya existe

El usuario administrador no puede crear o
actualizar un perfil de usuario que tenga el
mismo nombre que uno ya existe en el
sistema. En este caso el sistema emitira un
error y solicitara que ingrese un nombre de
perfil de usuario diferente.
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Tabla 11. Caso de Uso Administrar Usuarios

Administrar Usuarios

Descripcién Permite crear, actualizar y eliminar usuarios

Actor Administrador

Pre-condicién Ninguna

Post-condicién Visualizar el resultado de la accién ejecutada contra
los consultorios.

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema, valida su
usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.

2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades administrativas
del sistema.

Subflujo Basico 1: Crear Usuarios

El usuario selecciona la opcion Administrar Usuarios.

El usuario selecciona la opcion Crear Usuario.

El usuario ingresa los datos del consultorio: nombre de usuario, alias, contrasena.

El usuario selecciona la opcion Guardar

El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista un usuario con los mismos
datos.

El sistema registra los datos en la base de datos.

El sistema muestra un mensaje con el resultado del registro

. Termina el caso de uso.

aORwh =~
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Subflujo Basico 2: Actualizar Usuarios

El usuario selecciona la opcion Administrar Usuarios.

El usuario selecciona la opcion Actualizar Usuario.

El usuario busca el Usuario que desea actualizar.

El usuario selecciona el Usuario que desea actualizar

El usuario actualiza los datos del consultorio: alias y contrasefa.

El usuario selecciona la opcion Guardar

El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista un usuario con los mismos
datos.

8. El sistema registra los datos en la base de datos.

9. El sistema muestra un mensaje con el resultado de la actualizacion.
10.Termina el caso de uso.

NogakrowN=

Subflujo Basico 3: Eliminar Usuarios

El usuario selecciona la opcion Administrar Usuarios.

El usuario selecciona la opcion Actualizar Usuario.

El usuario busca el Usuario que desea actualizar.

El usuario selecciona el Usuario que desea actualizar

El usuario selecciona la opcion Eliminar

El sistema muestra un mensaje con el resultado de la eliminacion
Termina el caso de uso.

NogohsRwN=

Excepcion Usuario ya existe

El usuario administrador no puede crear un
usuario que tenga el mismo nombre que uno
ya existe en el sistema. En este caso el
sistema emitird un error y solicitara que
ingrese un nombre de usuario diferente.
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2.1.1.4 Modelos de Caso de Uso: Gestor de Negocio

El caso de uso de La Figura 8 muestra la gestion de negocio en la que

intervienen los actores Médico, Paciente y Secretaria.

sbryrem=
Gestor Negodo
Actualizar Crear Cita
Y, Consultore =k Médics
- - —'____/""- . ki
— "’d____--'”_~ s " Actualizar ™~
— e\ OlaMidia .

— ‘ - sncludus . |

Buscar Citas
Médicas

~ ‘ = o __ === Pacients
< \ e 2
S e————= Paciente
S Imprimir
A . Ficha Médica
\
- oirds ) Labdsqueda de
. pacientes parala
Bt actualizacidn solo
estd prasenteparasl
actor “Médico”, para

#l actor “Paciente”
= 7 7 solamente se puede
actualizar sus datos

Actualizar
Pacients 3

Figura 8 Gestor de Negocio Medical Center.NET
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Tabla 12. Caso de Uso Actualizar Consultorios

Actualizar Consultorio

Descripcion Permite actualizar informacion referente al
consultorio

Actor Médico, Secretaria

Pre-condicién Ninguna

Post-condicién Visualizar el resultado de la actualizacion del
consultorio

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema,
valida su usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.
2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades

administrativas del sistema.

Subflujo Basico 1: Actualizar Consultorio

El usuario selecciona la opcién Administrar Consultorios.
El usuario selecciona la opcion Actualizar Consultorios.
El usuario busca el consultorio que desea actualizar.

El usuario selecciona el consultorio que desea actualizar

o &~ N =

El usuario actualiza los datos del consultorio: cédigo, grupo, correo electronico,

teléfono, fax, y numero.

6. El usuario selecciona la opcion Guardar

7. El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista un consultorio con
los mismos datos.

8. El sistema registra los datos en la base de datos.

9. El sistema muestra un mensaje con el resultado de la actualizacion.

10. Termina el caso de uso.

Excepcion Ninguna
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Tabla 13. Caso de Uso Crear Cita Médica

Crear Cita Médica

Descripcién Permite crear citas meédicas asociadas a un
meédico

Actor Médico, Secretaria, Paciente

Pre-condicién Paciente y Médico deben estar registrados en el
sistema

Post-condiciéon Visualizar el resultado de la creacién de la cita
médica

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema,
valida su usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.
2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades

administrativas del sistema.
Subflujo Basico 1: Crear Cita Médica
El usuario selecciona la opcién Médico/ Paciente.

El usuario selecciona la opcién Administrar Citas Médicas.

El usuario selecciona la opcién Nueva Cita Médica.

N =

El usuario ingresa los datos de la Cita Médica: cddigo, grupo, correo electrénico,

teléfono, fax, nimero.

5. El usuario selecciona la opcion Guardar

6. El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista una cita
previamente creada en el mismo horario

7. El sistema registra los datos en la base de datos.

8. El sistema muestra un mensaje de resultado de guardado.

9. Termina el caso de uso.

Excepcion Cita Médica ya existe en el horario
seleccionado

El usuario no puede crear o actualizar una cita
médica en el mismo horario de una cita médica
registrada previamente. En este caso el
sistema emitira un error y solicitara nuevamente

los datos de la cita médica.
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Tabla 14. Caso de Uso Actualizar Cita Médica

Actualizar Cita Médica

Descripcién Permite actualizar citas médicas asociadas a un
meédico

Actor Médico, Secretaria, Paciente

Pre-condicién Ninguna

Post-condicién Visualizar el resultado de la actualizacion de la
cita médica

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema,
valida su usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.
2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades

administrativas del sistema.
Subflujo Basico 1: Actualizar Cita Médica
El usuario selecciona la opcién Médico/ Paciente.

El usuario selecciona la opcién Administrar Citas Médicas.

El usuario selecciona la opciéon Actualizar Cita Médica.

N =

El usuario busca a través del buscador de Citas Médicas la que se requiere

actualizar.

5. El usuario ingresa los datos de la Cita Médica que requiere actualizar: cédigo,
grupo, correo electronico, teléfono, fax, numero.

6. El usuario selecciona la opcién Guardar

7. El sistema valida los datos de entrada y verifica que no exista una cita
previamente creada en el mismo horario

8. El sistema actualiza los datos en la base de datos.

9. El sistema muestra un mensaje de resultado de actualizacion.

10. Termina el caso de uso.

Excepcién Cita Médica ya existe en el horario seleccionado

El usuario no puede crear o actualizar una cita médica
en el mismo horario de una cita médica registrada
previamente. En este caso el sistema emitira un error

y solicitara nuevamente los datos de la cita médica.
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Tabla 15. Caso de Uso Cancelar Cita Médica

Cancelar Cita Médica

Descripcién Permite cancelar citas médicas

Actor Médico, Secretaria, Paciente

Pre-condicién Ninguna

Post-condicién Visualizar el resultado de la cancelacion de la
cita médica

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema,
valida su usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.
2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades

administrativas del sistema.

Subflujo Basico 1: Cancelar Cita Médica

El usuario selecciona la opcién Médico/ Paciente.

El usuario selecciona la opcién Administrar Citas Médicas.

El usuario selecciona la opcién Cancelar Cita Médica.

B nNn =

El usuario busca a través del buscador de Citas Médicas la que se requiere
cancelar.

5. El usuario confirma la cancelacion de la cita.

6. El sistema muestra un mensaje de resultado de actualizacion.

7. Termina el caso de uso.

Excepcion Ninguna
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Tabla 16. Caso de Uso Actualizar Horario de Atencion

Actualizar Horario de Atencion

Descripcion Permite actualizar informacion referente al

horario de atencion

Actor Médico, Secretaria

Pre-condicién Ninguna

Post-condicion Visualizar el resultado de la actualizacion del
consultorio

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema,
valida su usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.
2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades

administrativas del sistema.

Subflujo Basico 1: Actualizar Horario de Atencion

1. El usuario selecciona la opcién Administracion.

2. El usuario selecciona la opcion Actualizar Horario de Atencion.

3. El usuario ingresa los datos de horario a ingresar en el caso de agregar un nuevo
detalle.

4. El usuario selecciona y elimina el detalle del horario en el caso de eliminar un
detalle existente.

5. El sistema valida que los datos del horario no se crucen

6. El sistema muestra un mensaje de resultado del ingreso o eliminacion del detalle
de horario.

7. Termina el caso de uso

Excepcion Ninguna
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Tabla 17. Caso de Uso Actualizar Paciente

Actualizar Paciente

Descripcion Permite actualizar informacion referente al
paciente

Actor Médico, Secretaria, Paciente

Pre-condicién Ninguna

Post-condicién Visualizar el resultado de la actualizacion del
paciente

Flujo de Eventos

3. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema,
valida su usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.
4. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades

administrativas del sistema.
Subflujo Basico 1: Actualizar Paciente
El usuario selecciona la opcién Paciente.

El usuario selecciona la opcién Administrar Paciente.

El usuario busca el consultorio que desea actualizar.

N =

Se selecciona el paciente que se desea actualizar. En el caso de que el usuario

es de tipo Paciente, el buscador de pacientes no se mostrara

o

El usuario ingresa los datos del paciente que requiere actualizar: codigo, grupo,
correo electronico, teléfono, fax, nimero.

El usuario selecciona la opcién Guardar

El sistema valida que los datos del paciente estén correctos.

El sistema muestra un mensaje de resultado de la actualizacion.

© © N O

Termina el caso de uso.

Excepcion Paciente ya existe

El usuario no puede crear o actualizar un
paciente con documento de identificacién de
otro paciente que previamente haya sido
registrado en el sistema En este caso el
sistema emitira un error y solicitara nuevamente

los datos del paciente.
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Tabla 18. Caso de Uso Actualizar Ficha Médica

Actualizar Ficha Médica

Descripcion Permite actualizar informacién referente a la
ficha médica

Actor Médico, Secretaria

Pre-condicién Paciente debe existir

Post-condicién Visualizar el resultado de la actualizacion de la
ficha médica

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema,
valida su usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.
2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades

administrativas del sistema.

Subflujo Basico 1: Actualizar Ficha Médica

1. El usuario selecciona la opcién Paciente.

2. El usuario selecciona la opcion Ficha Médica

3. Se selecciona el paciente que se desea actualizar. En el caso de que el usuario
es de tipo Paciente, el buscador de pacientes no se mostrara

4. El usuario ingresa los datos de la ficha médica que requiere actualizar: cédigo,

grupo, correo electronico, teléfono, fax, numero.

El usuario selecciona la opcion Guardar

El sistema valida que los datos del de la ficha médica estén correctos.

El sistema muestra un mensaje de resultado de la actualizacion.

© N o o

Termina el caso de uso.

Excepcion Ninguna
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Tabla 19. Caso de Uso Imprimir Ficha Médica

Imprimir Ficha Médica

Descripcién Permite imprimir la ficha médica
Actor Médico, Secretaria, Paciente
Pre-condicién Ninguna

Post-condicién Ficha médica impresa

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema,
valida su usuario y contrasefa en la pantalla de inicio.
2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades

administrativas del sistema.

Subflujo Basico 1: Imprimir Ficha Médica

1. El usuario selecciona la opcién Paciente.

2. El usuario selecciona la opcion Ficha Médica

3. Se selecciona el paciente que se desea actualizar. En el caso de que el usuario
es de tipo Paciente, el buscador de pacientes no se mostrara

4. El usuario da selecciona la opcion Imprimir Ficha Médica.

5. Termina el caso de uso.

Excepcion Ninguna
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Tabla 20. Caso de Uso Buscar Paciente

Buscar Paciente

Descripcién Permite obtener los datos de un paciente dentro

de la base de pacientes

Actor Médico, Secretaria, Paciente

Pre-condicién Ninguna

Post-condicién Visualizar el resultado de la busqueda de
pacientes

Flujo de Eventos

1. El caso de uso inicial cuando el administrador del sistema ingresa al sistema,
valida su usuario y contrasefia en la pantalla de inicio.
2. El sistema presenta la pantalla de administracion con las funcionalidades

administrativas del sistema.

Subflujo Basico 1: Buscar Paciente

1. El usuario ingresa los datos de paciente.

2. El sistema muestra los resultados de busqueda dado los datos ingresados.

3. Termina el caso de uso.

Excepcion Ninguna

2.2 DISENO DEL SISTEMA

La arquitectura para el Sistema de administraciéon de Consultorios y Centros
Médicos Integrales esta basada en el patron de disefio en tres niveles (tres

capas), el cual organiza el proyecto en tres diferentes componentes:

e Capa de Presentacion: también llamada “Capa de Usuario” es la
encargada de interactuar con el usuario recibiendo solicitudes vy
presentando resultados. (Wikipedia, 2012) Esta capa interactua directa y
unicamente con la capa de negocio a través de una sub capa “Proxy”
encargada de exponer las funcionalidades implementadas en la capa de

negocio hacia la de presentacidon. El Proxy permite cambiar la plataforma
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Web a Windows e incluso la tecnologia de ser necesario, haciendo que
toda la légica de negocio esté separada de la presentacion haciendo
flexible el uso de otras tecnologias para la implementacion de la capa de
presentacion.  Adicionalmente, el Proxy provee un mecanismo de

seguridad para la proteccion del codigo fuente de la aplicacion.

Capa de Negocio: Contiene toda la Iégica de negocio del sistema. Esta
capa recibe todas las solicitudes realizadas en la capa de presentacion, la
procesa y envia la solicitud hacia la capa de acceso a datos. Se encarga
de enviar todos los resultados provenientes de la capa de acceso a datos
a la capa de presentacion. La capa de negocio se encuentra

implementada y dividida de acuerdo a su funcionalidad:

= Administracion
= Seguridad
= BackOffice

Capa de Datos: La capa de acceso a datos esta dividida en dos sub

capas:

»= Entity Framework: Mapea los objetos de la base de datos (tablas,
funciones y procedimientos almacenados) en clases y funciones dentro
del proyecto utilizando para ello, tecnologia “Entity Framework” de

Microsoft.

» Esta capa funciona como DTOs (Data Transfer Object), entidades que
sirven para compartir informacion entre las diferentes capaz del
sistema con la diferencia que Entity Framework asocia directamente al
DTO con la base de datos facilitando el acceso a la base de datos y el

mantenimiento del sistema.
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» Capa de Datos: Utiliza la capa de Entity Framework para implementar
el acceso a la base de datos. Independiza el acceso a la base de
datos con el resto de la aplicacidon, independientemente de la

tecnologia de Base de Datos que se vaya a utilizar.

En La Figura 9 se muestra la interaccion entre capas de la arquitectura del

sistema de forma logica.

Senvidorwieb Ubitars

Figura 9 Diagrama Légico del Sistema

En La Figura 10 se identifican los mddulos que conforman toda la funcionalidad

del sistema.
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Figura 10 Diagrama Modular del Sistema

2.2.1 Infraestructura Tecnoldgica

El Sistema para la Administracion de Consultorios y Centros Médicos Integrales
utiliza como sistema de comunicacion, dos medios de acceso, segun se

muestra en La Figura 11:

¢ Internet: Personal Médico, administrativo y pacientes podran acceder al
sistema a través de internet utilizando un computador con comunicacion

al mismo.

¢ Intranet: Personal Médico y administrativo podra acceder al sistema a
través de la intranet del Centro Médico utilizando un computador

conectado a la intranet de la institucion.
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Figura 11 Infraestructura Tecnolégica del Sistema
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2.2.2 Diagrama de Clases

La Figura 12 muestra el diagrama de clases con las clases que el sistema

Medical Center.Net va a utilizar.
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2.2.3 Base de Datos

La base de datos contiene toda la informacidon que el sistema necesita para su
funcionamiento (parametros, catalogos, perfiles de seguridad, informacion

funcional).

El acceso a las tablas de |la base de datos para lectura y escritura se la hace a

través de procedimientos almacenados, funciones y vistas.

Las figuras 13, 14, 15 muestran el modelo de datos del sistema Medical
Center.Net, representado mediante el modelo relacional y organizado por tres

esquemas generales: Administracion, Negocio y Seguridad.
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Figura 13 Diagrama de Base de Datos — Esquema Administracion
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Figura 14 Diagrama de Base de Datos — Esquema Seguridad
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Figura 15 Infraestructura Tecnoldgica del Sistema
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2.2.4 Diagrama de Actividades
Los diagramas de actividades de las figuras 16, 17, 18 y 19 muestran el flujo

principal de la administracién de pacientes, médicos, fichas médicas, citas

médicas del sistema.

P

Buscar Paciente
[no encontro paciente] 4,  [encontro padente]
Actualizar Persona
[ CrearPersona 2 Natural J
—

p
| Actualizar Usuario [
[no existe persona-pacente] . [existe persona-padente] - =

[ Actualiza Datos
Paciente

Crear Usuario .
[autorizado actualizar ficha médica] r [no autorizado actualizar ficha médica]

[existe usuario] - [no existe]

[ Actualizar Ficha
| Média
\

3

{

|

[autorizado crear fichamédia] [no autorizado crear ficha médica)

Crear Ficha Médica

N Notificar Creadén
| Paciente

®

Figura 16 Diagrama de Actividades — Administracion de Pacientes
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[no encontrd médico] [encontré médico]

[no existe persona-médica]

[existe persona-médica]

[no existe usuario]

Figura 17 Diagrama de Actividades — Administracion de Médicos




[sutorizado s crear ficha medial [noautorizado a crear ficha médica)

[edste] & [no exste]

Ak\[noamrmdo a crear ficha médica)
[autorizado acrear ficha médica) ¢
v

[imprimir] _*,  [no imprimir]
b

M
;’"'::,:,m Laactualizacidn de.
&Di ¥ L
Tratamientos de las antecedentesy i
citasmédicas signos vitales se debe
hacer cuando seva a
actualizar la ficha
médica cuando el
pacienteasisteala ‘
| citamédica las citas después de
L i que se ha
cumplidoconuna dita
‘ médica.

¥ ¢

Figura 18 Diagrama de Actividades — Administrar Ficha Médica

LG



[crear cita]

[actualizar cita]

[validaciéncomeda]

. [validacién incomecta]

®

[no reintento]

%

[si reintento]

[editar cita]

[validacidn comeda]

[validacidn incomedta]

\
[no reintento] ‘ [si reintento]

Figura 19 Diagrama de Actividades — Administrar Cita Médica

(4]



53

2.2.5 Diagrama de Secuencia

Los diagramas de secuencia de las figuras 20, 21 y 22 muestran el flujo

principal de la administracion de fichas médicas y citas médicas del sistema.

o . " Presentacion (Capa de Gestor Negocio (GestorCtas o
Usuario : Usuario de Susttm& | I Presentacion) l Proxy | | Médicas) Utilitarios DataHelper
IngresarDatos Padente
>
Transformara Entidades Negodo
Procesar Ficha Média
; Buscar Paciente
»
‘ <<Paciente>>
| Buscar CabeceraFicha Média
>
|
<<Cabecera Ficha Médica>>
Buscar Antecedentes
>
<<return>>
BuscarDiagndsticos Citas Médicas
>
<<Diagndstico>>
Generar FichaMédia
]
<<return>> ‘
<<returmn>>
<<return>>
o/ \
X X X X X X
Figura 20 Diagrama de Secuencia — Generar Ficha Médica
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Usuario : Usuario de Sistempg I pi tacin) Proxy Médicas) Utilitarios. DataHelper
Ingresar Datos Pacerte | I i
>
-rmifémmmmu-unmwu
e
ProcesarFichaMédia |
‘r‘ i
Buscar Paciente
>
1
<<retum>>
P S RIS, S IR o
Bugcar Ficha Médica
>
cretum>>
<<retum>> -
I <<retums>> - |
<Eratums> |
IngresarDatos Fica Méda '
Trareh Entidades da Nenod
Pracesar Ficha Médica
RctuelizerFichaMéda |
>
. = e . ... EEREEaaaTeEassSsmeEamannes JJ
| <<retumss 4
<<return>>
| RS S e e e Ll
| S<return>>
| 1
|
o/ |
ref
Buscar Citas Médicas Culminadas
Ingresar Datos de Diagnostico y Tratamiento |
P
‘Fi'aniﬁimara Entidades de Negoda
ProcesarFichaMéda | |
>
>
Procesar Diagnosticos y Tratamientos |
i
>
| <<retum>> U
i = === mm - e mmeaa :
| <<return>>
| B e === +
i <<retum>>
" JE === === ] - o
| <<retum>> |

Figura 21 Diagrama de Secuencia — Administrar Ficha Médica
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Figura 22 Diagrama de Secuencia — Administracion Cita Médica
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2.2.6 Diseio de Interfaces de Usuario

Medical Center.Net es un sistema basado en plataforma web; para que la
experiencia de usuario sea facil se ha definido un disefio estandar de las
interfaces de usuario. Las figuras 23 y 24 y su descripcion en las tablas 21 y
22 presentan el diseno basico sobre el cual se van a realizar las interfaces de

usuario.

Tabla 21. Ingreso al Sistema

Ingreso al Sistema

o Prototipo de ingreso al sistema en el cual el usuario ingresara su
Descripcion _ B N
usuario y contrasefia para ser verificado.

Ingreso al Sistema

Figura 23 Disefio de Interfaz Ingreso al Sistema
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Tabla 22. Diseino General de Interfaz de Presentacion de Formularios Web
Disefio de interfaz base para todos los usuarios
independientemente de su perfil.

Dependiendo de las funcionalidades del perfil se llenara la
Descripcion seccion de menu.

Todas las pantallas se cargaran en la seccién Contenido de
Pantalla.

El disefio no varia entre pantallas para garantizar la

homogeneidad y facil uso del sistema.

Titulo de la pantalla

Contenido de la pantalla

Botones

Figura 24 Disefio General de Interfaz de Presentacion de Formularios
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3 CAPITULO lIl. IMPLEMENTACION Y PRUEBAS

3.1 IMPLEMENTACION

Para la implementacion del sistema Medical Center.Net se ha tomado en

cuenta los siguientes aspectos:

e Estandares de programacion
e Convenciones de Codigo, nomenclatura y estilos

e Convenciones de nomenclatura de Base de Datos

3.1.1 Estandares de Programacion

El uso de buenas practicas de programacion es fundamental en un proyecto de
desarrollo de software, esto facilita el desarrollo de funcionalidades nuevas y el
mantenimiento de un sistema sin importar el recurso que se emplee para estas
tareas. (Lowi, 2008, p. 4-14)

El estandar de programacion seleccionado proviene de una guia y mejores
practicas para lenguaje de programacion C# y SQL Server creado por una

empresa enfocada en la excelencia del desarrollo de software, |IDesign.

3.1.1.1 Convenciones de Cédigo, Nomenclatura y Estilos

e Utilizacién de método de capitalizacién Pascal para el nombre de clases,

métodos y constantes.

public class ClaseEjmplo

{

const int ConstanteEjemplo = 100;

public void MetodoEjemplo() {}
}
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Utilizacion de método de capitalizacion Camel para variables locales y

parametros en las firmas de los métodos.

void MetodoEjemplo(int enteroEjemplo)

{

int numero;

}

I‘I”

Utilizacién del prefijo “I” en nombres de interfaces.

interface IPruebalnterface

Utilizacion del prefijo “m_" en nombres de miembros privados, seguidos

del nombre de los miembros privados con capitalizacion Pascal.

private int m_Number;

Nombrar los métodos combinando el verbo con el objeto (verbo-objeto).

void ObtenerPersona() {}

Los Meétodos que retornan valor deben ser nombrados con una

descripcion del valor que retornan.

string ObtenerPrimerNombrePersona() {}

Los nombres de las variables deben ser descriptivos.

= No se debe declarar variables con caracteres como i o t. Ultilice en

€s0s casos index o temp.

= Evite utilizar notacién Hungara como strNombre.
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Los nombres de las variables, métodos y clases no deben abreviarse

como num en lugar de number.

Utilice el sufijo Exception para objetos de tipo excepcion.

Evitar interfaces con un solo miembro y mas de veinte miembros.

Documentar en cada cabecera de método con una descripcidon detallada

del funcionamiento del método y parametros de entrada y salida.

/Il <summary>

/Il Método que representa un ejemplo de como documentar

/Il </[summary>

/Il <param name="enteroEjemplo">parametro de ejemplo</param>

void MetodoEjemplo(int enteroEjemplo){}

3.1.1.2 Convenciones de Nomenclatura de Base de Datos

e Utilizacion de esquemas de seguridad de acuerdo al mddulo al que

pertenece cada tabla.

= El nombre del esquema debe estar en mayuscula.

= Si existen palabras compuestas debe estar separada con el caracter

= Utilizar un prefijo con las siglas del nombre de la base de datos.

Esquema de Seguridad: AC_SEGURIDAD

e Los nombres de las tablas en letras mayusculas.
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“w o

El nombre de las tablas debe separarse con el caracter “ ” si es un

nombre compuesto.

Los nombres de las tablas en singular.

El nombre de la tabla debe explicar la informacién que contiene.

Los nombres de las columnas deben contener el prefijo de tres caracteres

que simplifiquen el nombre de la tabla.

Tabla: USUARIO
Columna: USR_PRIMER_NOMBRE

Los nombres de las columnas en letras mayusculas.

“ »

El nombre de las columnas debe separarse con el caracter si es un

nombre compuesto.

Los nombres de las columnas deben contener el prefijo de tres caracteres

“ »

que simplifiquen el nombre de la tabla y el caracter

Tabla: USUARIO
Columna: USR_PRIMER_NOMBRE

Utilizacion de método de capitalizacion Pascal para el nombre de los

procedimientos almacenados

ObtenerPersonaNatural

Nombrar los procesos almacenados combinando el verbo con el objeto

(verbo-objeto).

ObetenerltemCatalogo



3.1.2 Invocacion de Métodos entre Capas del Sistema

La invocaciéon de métodos entre las capas del sistema Medical Center.Net varia

dependiendo la capa en la que se trabaje. Las figuras 25, 26, 27, 28 y 29

muestran un ejemplo de como se consumen los métodos de cada capa del

sistema.

|«asp:Content ID="Content2” ContentPlaceHolderID="ContentPlaceHolderl™ runat="Server">
| <div class="container-admin-appointment™>
| <div id="title-header">
<%= Resources.lWebSitelocalizations.AdminMedicalAppointmenti>
</div>
<div class="errorMessage”>
<asp:Label ID="1blMessage"” runat="server” CssClass="errorMessage”

meta:resourcekey="1blMessageResourcel™></asp:Label>
_ </div>
| <div class="container-controls-admin-appointment™>
| «fieldset class="containerGlobaPatientSearch™:

<legend>

<¥= Resources.WebSitelocalizations.GeneralData¥s

</legend>

<div class="containerGlobaPatientSearch”>

<asp:LinkButton ID="LinkButtonl" runat="server"” Text="Add"

PostBackUrl="~/BackOffice/Doctor/AddUpdateMedicalAppointment.aspx™>LinkButton</asp:LinkButton>
| <div class="containerInputGeneralLeftPatientSearch™>
| <div class="containerInputGeneralPatientSearch™>
| <div class="containerLabel”>
¢asp:lLabel ID="1blStartDate” runat="server”
= [reta:resourcekey="1bl5tartDateResourcel”></asp:Label>

_ </div>

| [cdiv class="containerInputControl™s...</divy|

_ </divs I
| [¢div class="centainerInputGeneralPatientSearch™s...</divy|

_ </divs
| kdiu cla55="ccntaine’InputGene’alRightPatientSea’ch">...<fdiu4
<div style="width: 18%; height: 25px; float: left;™>

<Sdivy
<fdiv>
_ </Tieldset>
| <dive
| [casp:Gridview ID="grvAppointmentResults” ...>...</asp:Gridview:|
</div>
</div>
<fdiv>

:(fasp:COHtent>

Figura 25 Capa de Presentaciéon — Cédigo de Front End
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[ <summary>

/// called when Add button is clicked this is called when a mouse is clicked on open space of any day
/1 </ summary>

/// «<param name="improperEvent™:</param:>

/¢ <returns»</returnss

[System.Web.Services.WebMethod]

public static int addEwvent(ImproperCalendarEvent improperEwvent)

{

try

{
WebMappingManager mapper = new WebMappingManager();
int result = -2;
CITA MEDICA medicalAppointment = mapper.MapMedicalAppointment(improperEvent);
medicalAppointment.MDC_ID =
result = Proxy.ProxyMedicalAppointmentManager.CreateMedicalAppointment({medicalAppointment);
List<int> idlList = (List<int>)System.Web.HttpContext.Current.Session["idList"];
if (idiist != null)
1

idlist.Add(result);

}
return result;

}

catch (Exception k)

{
Util.ManageException(ex, Constant.EXCEPTION GENERAL_POLICY);
return -2;

1

b

Figura 26 Capa Presentaciéon — Invocacién de Proxy

LI <summaryr
'// Proxy de manejo de citas médicas
11 </summarys
public static IMedicalfppointment ProxyMedicalAppointmentManager
1
get
{
IMedicalfppointment proxy = (IMedicalAppoiniment)new MedicalAppointment();
return proxy;
¥
¥

Figura 27 Capa de Proxy — Declaraciéon de Proxy
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public interface IMedicalAppointment
&
<summary>
/ Actualiza una cita médica
</ Summary:
<param name="appointment”:Cita médica<:pa'an‘
!/ <returnsrresultado de creacidn:/
lﬂt UpdateMedicalAppointment(CITA MEDICA appointment);

<summary>
( Crea una cita médica

</ summary >

<param name="appointment”:Cita médicaa:pa'5n~

<returnsrresultado de creacidn</returns

lnt CreateMedicalAppointment (CITA MEDICA app01ntment),

Figura 28 Capa Interfaz — Declaracion de Interfaz

/ <summary
// Crea una cita médica
s

</ summary>
“appointment":Cita médica</param:
esultado de creacidn</r

CA appointment)

ctParameter insertResult = new ObjectParameter("o_resultado”, typeof(Int32});

context.InsertMedicalAppointment(insertResult, appointment.CIT_TITULO, appointment.CIT_CODIGO,
appointment.CIT_TIPO, appointment.CIT_FECHA INICIC, appointment.CIT_FECHA FIN,
appointment.CIT DESCRIPCION, appointment.CIT OBSERVACIONES PACIENTE, appointment.CIT OBSERVACIONES MEDI
appointment.CIT_ESTADO, appointment.MDC_ID, appointment.PCT_ID);;

if (Convert.ToInt32(insertResult.Value.Tostring()) > 8)
return Convert,.ToInt32(insertResult.Value);

return -2;

catch (Exception ex)

Util.ManageException(ex, Constant.EXCEPTION_GENERAL POLICY);

return -2;

Figura 29 Capa de Negocio —Invocacién de Eventos de Entity Framework

La Figura 30 muestra las entidades de Entity Framework que han sido
mapeadas desde la base de datos a la capa de acceso a datos del sistema y

han sido convertidas en entidades de negocio.
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o ] . PARAMETRO =
4o TTEML_CATALDL. = ,
| = Froperies
- 5 Properties e R
| #2 CATALOGO & P4 I = PAR_NOMBAE
- S eatn =1 FAR COOE0
= Properties - [TC_PADRE 1D T PAR_TRO DATO
B cALID = ITC_DESCRIPCICH = PARVALCA
= CAT_PADRE JD T NOMBaE B pAR [CTADG
S CAT MoNBRE ST come = PAR DESCRInd.
Fearcomss | S [TC vALCR 5 PAR_FECHA
Eﬂ-ﬁ.l_ﬁ.i“ﬁ:‘ﬂ. ey . 4 [TC_E5TA00 = Mangaton Propertes
=3 CATESTACO B [TC_FECHA_CRE.. = 2.
= Noragation Propertes jncﬁggp{"
 CATALCGEOL = Muvigation Froperties
W CATALOGOZ
3 % CATALOGD
B TEM_CATALOGO % 1TEM CATALOG:
e % ITEM_CATALOG .
S [TEM CATALOG
B TTER CATALDG.

i e

ay K

Figura 30 Capa de Datos — Entidades de Entity Framework

3.1.3 Diseiio de Pantallas del Sistema

Las pantallas del sistema se disefiaron en base a las especificaciones dadas
en la seccion de interfaces. Fueron disefiadas con la herramienta seleccionada
para el desarrollo del sistema Visual Studio 2010. A continuacién se muestran

las principales pantallas del sistema con sus respectivas especificaciones.
3.1.3.1 Pantalla de Ingreso al Sistema
La pantalla de ingreso al sistema tiene la funcion de permitir al usuario validar

sus credenciales para poder acceder al sistema o direccionar a la pantalla de

Registro de Pacientes en el Sistema.
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MEDICAL CENTER .NET

SISTEMA MECICO INTEGRAL

PREOCCUPADOS
por nuestros pacientes

INGRESO AL SISTEMA

usuario: | conirasefia (\-_):}

Figura 31 Pantalla de Ingreso al Sistema

3.1.3.2 Pantalla Principal

La pantalla principal tiene la funcion de mostrar al usuario las opciones del
menu disponibles, esta interfaz se muestra unicamente cuando la validacién de

credenciales en la pantalla de Ingreso al Sistema fue satisfactoria.

MEDICAL CENTER .NET

SISTE! RAL

PREOCUPADOS
por nuestros pacientes

Seguridad

BIENVENIDO

ITSTUDIO S, »2011

Figura 32 Pantalla Principal
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3.1.3.3 Pantalla de Administracion de Médico

La Pantalla de Administracion de Meédico tiene la funcion de ingresar y

actualizar los datos generales de un meédico usuario del sistema.

Esta pantalla esta disefiada para usuarios de tipo Médico y Administrador.

() LOGOEF

|
MEDICAL _CENTER NET

PREQOCUPADOS
por nuestros pacientes

Sesuridad

ADMINISTRACION DE MEDICO

DATOS GENERALES o .
Tipo d= kdentificacion Cadula - Hesueacn S 0104704572
Primer Nombre uesE 0 Segundo Nombre Ricardo
PrmEr ADENSD. N apanjo Segundoapelidos | 1 oyiardo
Hacionalidad Ecuatoriana - Estado Civi Soltero A
G Masculino = Fecha de Nacimeni' 331985
ToigforaCass 297234 I Oeupacion  Apogado -
Tefono TraBse pgo1102 ] Celilat  g7472754
Dirgooion Domigiio. o34 cyreet ' Comed BSOS nogro xavier@gmail.cor
Dirsccién Trabsio. o4 street
DATOS DE MEDICO

800 MED-0001
‘Especialzaciin C,fw'é - Aea  Pediatiia -
Wb Madico | - o

Figura 33 Pantalla Administraciéon de Médico

3.1.3.4 Pantalla de Administracion de Consultorio

La pantalla de Administracion de Consultorio tiene la funcidn de permitir al

usuario crear y actualizar los datos de un consultorio registrado en el sistema.

Esta Pantalla esta disefiada para usuarios de tipo Médico y Administrador.
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USUARIO UHIVACK WILA () LocorE
e

| MEDICAL CENTER .NET

SISTEMA ME] INTEGRAL

PREOCUPADOS

por nuestros pacientes

ADMINISTRACION DE CONSULTORIO

DATOS DE CONSULTORIO
Cadigo de Oficing. PDT-001
tFdeOiciia gy 2899792 ext211
fefane - 2890877 | Sups  Pediatia -

Emal  pedriatia@axdis com

Figura 34 Pantalla de Administracion de Consultorio

3.1.3.5 Pantalla de Administracion de Citas

La pantalla de Administracién de Citas tiene la funcion de permitir al usuario
médico de visualizar su calendario de citas, filtrar por mes, semana y dia, abrir
detalles e invocar el control para agregar, editar, cancelar e ingresar resultados

de una cita médica.



69

MEDICAL CENTER .NET

10

24

31
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3.1.3.6 Pantalla de Creacion y Actualizaciéon de Citas

La pantalla de creacion y actualizacion de citas se muestra como un popup al

momento de dar clic sobre una cita medica en el administrador de citas o sobre

un dia del calendario, dependiendo de donde se dio el clic se muestra la

pantalla para creacion o actualizacion de datos de una cita médica.
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Figura 35 Pantalla Creacién y Actualizacion de Citas

3.2 PRUEBAS

El propdsito del plan de pruebas, es obtener informacion para la planificacion,

control, mantenimiento y aseguramiento del sistema desarrollado.

La metodologia Microsoft Solution Framework (MSF) recomienda dentro de la

fase de pruebas, la ejecucion de pruebas unitarias y funcionales.

Las pruebas unitarias del Sistema se realizaron de acuerdo a la arquitectura de

la aplicacién utilizando NUnit como herramienta recomendada en lenguajes de

programacion de Microsoft.Net.

Las pruebas unitarias se realizaron de la capa de Proxy hacia atras, es decir se

incluyen todas las capas de la arquitectura excepto los formularios de
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presentacion e interaccion con el usuario, las cuales se verificaran con las

pruebas de aceptacion de usuario.

El plan general de pruebas que se detalla en las tablas 23, 24, 25 y 26 incluye:

¢ Prueba de conexion y consistencia de datos
e Prueba de funcionamiento

e Prueba de interfaces de usuario

e Prueba de rendimiento

e Prueba de seguridad y control de acceso

e Prueba de instalacion
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Tabla 23. Prueba de Conexion y Consistencia de Datos

Prueba de Conexion y Consistencia de Datos

Verificar:

e Acceso a la base de datos de cada uno de los métodos sea

correcta.
e Todas las conexiones a la base de datos se cierren después
Objetivo
de cumplir su ciclo.
e Datos ingresados en la base de datos estén consistentes por
los enviados desde la capa de presentacion.
e La verificacion de acceso a la base de datos se realiza
ejecutando pruebas unitarias de NUnit.
e La verificacion de cierre de conexiones de la Base de Datos
se realiza ejecutando pruebas unitarias de NUnit sobre la
capa de Datos y se monitorea las conexiones abiertas y
cerradas del motor de Base de Datos SQL Server.
L e La verificacion de la consistencia de datos se realiza
Técnica

ejecutando las pruebas unitarias de NUnit con datos
correctos e incorrectos simulando desconexion y timeouts
para verificar que los procedimientos de reverso, control de
errores y validacion de datos controlen que los datos
almacenados en la Base de Datos sea consistente.

La técnica de esta prueba se realiza para todos los métodos

de consulta, insercion, actualizacion y eliminacion.

e Todos los métodos con acceso a la base de datos acceden
correctamente a la misma.

Criterios de Exito |e El sistema no deja conexiones de base de datos abiertas.

e No existen datos inconsistentes, los procesos de rollback

funcionan correctamente en caso de un error.
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Tabla 24. Prueba de Funcionamiento

Prueba de Funcionamiento

o Verificar que el sistema cumpla con los requerimientos del
Objetivo

cliente.

Ejecutar casos de prueba funcional para cada pantalla del
sistema verificando que cada una cumpla con la especificacion.
Con la ejecucion de los casos de prueba funcional se validara:

e Los resultados con la interacciéon del sistema sean los
Técnica esperados utilizando datos validos y no validos.

e Se muestren los mensajes informativos y de error

apropiados.
e Validaciones de datos cuando la informacion proporcionada

no es valida.

L .. La ejecucion de los casos de prueba produzcan los resultados
Criterios de Exito
esperados.

Tabla 25. Prueba de Interfaces de Usuario

Verificar:

e El cumplimiento del estandar de disefio en todas las
interfaces de usuario.

Objetivo ¢ Navegabilidad del Sistema sea amigable con el usuario.

e Controles interactivos (botones, enlaces, cajas de texto,
combos, etc.) funcionen y presenten la informacion

adecuada.

Verificar que todas las interfaces de usuario estén utilizando la
misma hoja de estilo estandar de todo el sistema.

Técnica Ejecutar los casos de prueba funcional para cada interfaz de
usuario para comprobar que los controles interactivos estan

funcionando correctamente a la interaccién con el usuario.

L . Todos los controles interactivos y disefio de interfaces cumplan
Criterios de Exito ) _
con el estandar establecido.
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Tabla 26. Prueba de Rendimiento

Prueba de Rendimiento

Medir el tiempo de respuesta del sistema y evaluar si el mismo

Objetivo
es aceptable.
Ejecutar las pruebas de simulacion de Visual Studio 2010 para
obtener los reportes de posibles cuellos de botella y
optimizacion de codigo que puedan ocasionar un bajo
Técnica rendimiento de la aplicacion.

Ejecutar los casos de prueba funcional dentro de una intranet e
internet para obtener reportes simulando un ambiente de

produccion.

X Tiempo de respuesta promedio aceptable en todas las
Criterios de Exito
funcionalidades del sistema.

Tabla 27. Prueba de Seguridad y Control de Acceso
Certificar que el acceso de los usuarios al sistema concuerde
Objetivo con el perfil de usuario asociado e identificar las posibles

vulnerabilidades del sistema.

Certificar que todos los formularios tengan un control de sesién
de usuario.

Verificar que la conexién a la base de datos sea segura.
Verificar que la utilizaciéon de los perfiles de usuario se aplique
Técnica en toda la aplicacion.

Verificar que el Unico acceso al sistema sea a través de la
pagina principal.

Ejecutar casos de prueba unitaria para comprobar que el

sistema no esté vulnerable a SQL Injection.

No se debe acceder a ninguna pantalla del sistema si
previamente no se ha realizado una validacion de usuario y
contrasefa.

Criterios de Exito |No se debe mostrar funcionalidades adicionales ni menos
funcionalidades a las asociadas al perfil de usuario.

El sistema no debe ejecutar sentencias de SQL Injection para

vulnerar la informacion del sistema.
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Tabla 28. Prueba de Seguridad y Control de Acceso

Prueba de Instalacion

Comprobar que el procedimiento de instalacion de cémo

Objetivo
resultado el funcionamiento correcto de la aplicacion.
Comprobar que los ambientes donde van a ser instalados
tengan el software base requerido para el correcto
funcionamiento de la aplicacion.
Instalar el sistema utilizando el manual de instalacién siguiendo
Técnica el paso a paso.

Realizar la prueba de instalacion en un ambiente que tuvo una
instalacion previa existente del sistema (reinstalacién), y una
prueba de instalacion en un ambiente limpio (sin ninguna

instalacion).

L .. Instalacion y reinstalacion realizada con el manual de usuario
Criterios de Exito | ) .
tiene resultados satisfactorios.

3.2.1 Pruebas Unitarias

La Metodologia Microsoft Solution Framework para desarrollo Agil recomienda

ejecutar pruebas unitarias.

Para el desarrollo de estas pruebas Unitarias se automatizaran las pruebas

unitarias utilizando NUnit.

NUnit es una herramienta de pruebas unitarias para todos los lenguajes de la
plataforma.Net de Microsoft; esta herramienta esta desarrollada en su totalidad
en lenguaje C# y por tal razén se aprovechan todos los beneficios del

Framework de Microsoft.

Para la explicacion de como se llevaron a cabo las pruebas unitarias del
sistema se utilizaran las funcionalidades principales los modulos de Seguridad

y Negocio.
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La ejecucidon de las pruebas Unitarias se realizd desde la subcapa de Proxy

perteneciente a la capa de Presentacion.

La Figura 36 muestra como ejemplo, las pruebas unitarias del médulo de

seguridad. Los casos de prueba verificados en este ejemplo fueron:

e Validar credenciales de usuario.

e Cambiar contrasena de usuario.

Se ejecutaron dos tipos de prueba, un caso de prueba con datos de usuario y
contrasena validos y un caso de prueba con datos incorrectos (un usuario no

existente en el sistema).

[TestFixture]
public class Medical Center_ Security
i
Fi <summary>
‘f/ Unit-Test Login
fF¢ </ summanry >
[Te=t]
public woid TestCanlUseriogin()
USUARIO user = Proxy.ProxyUserManager.GetUser({"xdavila”, "=dawvila");
if {(user != null)
Assert.Greater{user.USR_ID, @, “"User Logged In Correct");
¥
else
£
Assert.Fail("User Mot logged In“};
T
T
i <summarys
ff¢ Unit-Test Change Password
ffY O SFsummary>
[Test]
public wvoid TestCanChangePassword( )
I
bool resultUpdate = Prowxy.ProxyUserManager.ChangePassword(l, "password”™);:
if (resultUpdate)}
{
Assert.IsTrue(resultUpdate, "Password is changed™);
¥
else
{
Azzert.Fail({"Paszword not changed")};
T
¥
1
Figura 36 Pruebas Unitarias del Médulo de Seguridad
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La Figura 37 muestra los resultados de las pruebas de seguridad que se
realizaron para el caso de prueba con datos validos y para el caso de prueba

con datos no validos.

¢ Resultado de validacion de credenciales de usuario: el usuario y la
contrasefa ingresados fueron validos y el sistema retorn6 el objeto de

sesion que permite acceder al sistema a un usuario.

¢ Resultado de cambio de contrasena de usuario: los datos de usuario,
contrasena y contrasefia nueva para realizar el cambio fueron validos y el

sistema retorné un mensaje satisfactorio de cambio de contrasefia.

I Medica Center Uit Testmunit N s e s
i i

File View Project Tests Tools Help

2 | CAUsers\XDAVILA\Documents I TStudio S
| E & C\Users\XDAVILA\Documents\ITStud Bun Siop C \UsersXDAVILA: Documents\ITStudio S AliMedical Center Net\Proj i ical-Center-Unit-Te C.
{|—| =& Medical_Center_Unit_Test

|

5@ v sy | I HININEEEEEEERENERENEEENEENENEEEEENEREEEEEE
g EHEEHS’EHLS:PE“WWd Passed: 2 Failed: 0 Errors:0 Inconclusive: 0 Invalid: 0 Ignored: 0 Skipped:0 Time: 13.022 |
-G TesiCanUserlogn

| Categories

Figura 37 Resultados Pruebas Unitarias del Médulo de Seguridad

La Figura 38 muestra los resultados de las pruebas de seguridad que se

realizaron con datos de usuarios no existentes y datos de contrasena errados.

¢ Resultado de validacién de credenciales de usuario: Se probaron los

siguientes casos:

a) El usuario ingresado es valido y la contraseia no corresponde al

usuario.

b) El usuario ingresado no existe en el sistema.

El sistema retorn6 un error de credenciales invalidas.
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¢ Resultado de cambio de contraseia de usuario: Se probaron los

siguientes casos:
a) La contrasefia nueva es igual a la contrasefa actual.

b) La contrasefia no cumple con el minimo requerimiento de caracteres.

El sistema retornd un error de validacion de contrasena.

Bt -
File View Project Tests Tools Help
C:\Users\XDAVILA\Documents\I TStudio 5. AT\Medical Center | |
B C\Users\XDAVILA\Documents\TStudio 5.A1\Medical C2 Run Siop C:\Users XDAVILA\Documents!TStudio 5.A1Medical Center Nef\ProjectiSolutionitems\Medical-Center-U

£ Medical Center_Unit_Test e
B4t 10 0 T A
El- P Medical_Center_Security

~ P& TestCanChangePassword Passed:0 Failed: 2 Errors: 0 Inconclusive: 0 Invalid: 0 Ignored: 0 Skipped: D Time: 10.8290828

=
[ Categories | Tesis

B’ TestCanUserlogin
B MedicalAppaintment
{3 TestCanCancelMedicalAppointment
@) TestCanCreateMedical Appointment
{2 TestCanGenerateMedicalHistory
@) TestCanGetDoctorAgenda
{3 TestCanlpdateMedicalAppairtment

est _Medical Center_ Securicy.TestCanUserLogin:

Figura 38 Resultados Pruebas Unitarias del Médulo de Seguridad

La Figura 39 y 40 muestran como ejemplo, las pruebas unitarias de las

funcionalidades mas importantes del médulo de negocio. Los casos de prueba

verificados en este ejemplo fueron:

e Crear cita meédica.

e Actualizar cita médica.

e Cancelar cita médica

e Obtener agenda de médico

e Generar Ficha Médica

Se ejecutaron dos tipos de prueba, un caso de prueba con datos para la

gestion de citas y ficha médica validos y caso de prueba con datos no validos.
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[TestFixture]
public class Madicaldppointment

{

Medical_Center_Common commonManager = new Medical_Center_Common();
I <summary>
/{1 Unit-Test Create Medical Appointment
[l 4 susmary>
[Test]
public void TestCanCresteMedicaldppointment()
{
CITA_MEDICA medicalAppointment = commonManager.GetMedicalAppointment();

int result = ITSTUDIO.PX_Business.Proxy.ProxyMedicelAppointmentManager.CresteMedicalippointment (medicalAppointment);
if (result > @)

Assert.Greater(result, @, “Medical Appointment was created™);
}
else
{

Assert.Fail("Medical Appointment was not created”);

}
}

Jf <summary>
/// Unit-Test Update Medical Appointment
I </summary>
[Test
public void TestCanUpdateMedicalAppointment()
{
CITA_MEDICA medicalAppointment = commonManager.GetMedicalAppointment();

int result = ITSTUDIO.PX_Business.Proxy.ProxyMedicalAppointmentManager.UpdateMedicalAppointment (medicalAppointment);
if (result » @)

{
Assert.Grester(result, @, “Medical Appointment was updated”);
¥
else
{
Assert.Fail("Msdicsl Appointment was not updsted”);
¥

}

I/ csummary>

{7/ Unit-Test Cancel Medical Appointment

/1] </summary>

[Test]

public voic TestCanCancelMedicalAppointsent()
{

CITA_MEDICA medicalAppointment = commonManager.GetMedicalAppaintment();

int result = ITSTUDIO.PX_Business.Proxy.ProxyMedicalAppointmentManager.CancelMedicalMedicalippointment (medicaldppod ¥;
if (result > Q)
{

Assert.Greater(result, 9, “Megical Appointment was canceled”);

else
£

b

Assert.Fail{"Medical Appointment was not canceled”);

Figura 39 Pruebas Unitarias de Citas Médicas
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Unit-Test Get Doctor Agenda

[Test]
public vola TestCanGetDoctorAgenaal)

int doctorldTest = 2;
ist<CITA_MEDICA> dectorAgenda = ITSTUDIO.PX Business.Proxy.ProxyMedicalAppointmentManager.GetMedicalCenterAppointments(doctorIdl

if {doctorAgenda 1= null)

Assert.NotNull{doctorAgenda, "Doctor Agenda Returned Correct®™);

Assert,Fall("Medical Appointment was not updated”);

st Generate Medicel History

[Test
public void TestCanGenersteMedicalHistory()

int doctorldTest = 2;

int patientldTest = &;

edica tory medicalHistory = new MedicalHistery();

ist¢CITA_MEDICA> doctorAgenda = ITSTUDIO.PX Business.Prowy,ProxyMedicalAppointmentManager.GetMedicalCenterAppointments(doctorIdl
medicalHistory = cosmonManager.GenerateMedicalHistory(doctorIdTest, patientIdTest);
if (medicalMistory != null)

Assert.NotNull{medicalHistory, "Medical History Generated Correct®);

Assert,.Fail{"Medical History was not generated™);
¥
]

Figura 40 Pruebas Unitarias de Agenda y Ficha Médica

La Figura 41 muestra los resultados de las pruebas de negocio que

Se

realizaron para el caso de prueba con datos validos y para el caso de prueba

con datos no validos.

¢ Resultado de creacion de cita médica: los datos de cita médica,
paciente y médico ingresados fueron validos y el sistema retorn6 el

resultado de la creacion de la cita médica.

¢ Resultado de actualizacién de cita médica: los datos de actualizacion
de la cita médica creada previamente fueron validos y el sistema retorno

el resultado de la actualizaciéon de la cita médica.

¢ Resultado de cancelacion de cita médica: la solicitud de cancelacion de
la cita médica creada previamente fue correcta y el sistema retornd el

resultado de la cancelaciéon de la cita médica.
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¢ Resultado de obtencion de agenda médica: los datos del médico para
obtener la agenda médica fueron validos y el sistema retorné la agenda

del médico.

¢ Resultado de generaciéon de ficha médica: los datos del paciente para
obtener la ficha médica fueron validos y el sistema retorné la ficha médica

del paciente.

C:\Users\XDAVILA\Documents\ITStudio 5 AT\Medical Center | |
& C:\Users'XDAVILA\Documents\I TStudio S AT\Medical Ce Bun Stop C:\Users\XDAVILA\ Documents\[TStudio S Al\Medical Center Net\Project\Solutionltems\Medical-Center-U
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L@ Admisration e e e o - - o
=) Medical_Certer_Security J—L [—J —‘—l— [—J —l—‘— [—] —‘—l— [—J —‘—l— [—] —l—‘— [—J —‘—l— [—J —l—l— [—] —l—‘— [—J —‘—
i - TestCanChangsPassword Passed:5 Failed:0 Errors:0 Inconclusive: 0 Invalid: 0 lgnored: 0 Skipped: 0 Time: 0.1410141
-~ TestCanUserLogin
=4 MedicalAppointment
& TestCanCancelMedicalAppointment
-4 TestCanCreateMedicalAppointment
& TestCanGenerateMedicalHistory
-4 TestCanGetDoctorAgenda
& TestCanUpdateMedical Appoirtment

[ | [

Figura 41 Resultados Pruebas Unitarias del Médulo de Negocio

La Figura 42 muestra los resultados de las pruebas de negocio que se

realizaron con datos no validos y datos que generen respuestas de error.

¢ Resultado de creacion de cita médica: Se probd la creacion de una cita
médica con una hora fuera del horario del médico. El sistema retorné un

error de cita médica fuera del horario de médico.

¢ Resultado de actualizacion de cita médica: Se probd la actualizacion
de una cita médica con el horario de la cita igual a la de otra cita

existente. El sistema retornd un error de otra cita existente.

¢ Resultado de cancelaciéon de cita médica: Se probd la cancelacién de
una cita médica que no existe. El sistema retornd un error de cita no

existente.

¢ Resultado de obtenciéon de agenda médica: Se probd la obtencion de
una agenda médica de un médico que no existe. EIl sistema retorné un

error de médico no existente.
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¢ Resultado de generacion de ficha médica: Se probd la generacion de

una ficha médica de un paciente que no existe.

error de paciente no existente y ficha no existente.

El sistema retornd un

[ Medical-Center-Unit-Test - NUME
UL

File View Project Tests Tools Help

fCulagorias-t Tes!

Figura 42 Resultados Pruebas Unitarias del Médulo de Seguridad
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3.2.2 Pruebas Funcionales

Las pruebas funcionales del sistema Medical Center.Net se realizaron con un

equipo de analistas funcionales que validaron que las funcionalidades del

sistema se ajusten a los requerimientos levantados con los usuarios de los

Centros Médicos Integrales.

Los analistas funcionales con ayuda de los casos de uso, validaron la

funcionalidad del sistema.

funcionales.

En la tabla 29 se describen las caracteristicas revisadas por los analistas
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Tabla 29. Pruebas Funcionales

Distribucion de

pantallas

Pruebas Funcionales
Cada formulario debe ajustarse al prototipo en el cual se

define la ubicacién de banner, titulos, menus y botones.

Imagenes del sistema

Cada formulario debe mostrar las imagenes del sistema
acorde a la funcionalidad en la que se encuentra. Las
imagenes de botones deben ser coherentes a la accion que

los mismos ejecutan.

Mensajes informativos

y de error

Cada formulario debe mostrar los mensajes coherentes a la
accion que se esta ejecutando. Cuando se presenta un
error los mensajes deben presentarse de forma amigable y

comprensible para el usuario.

Carga de Pantallas

Cada formulario debe cargarse correctamente, informacion
de catalogos en pantallas requeridas debe cargarse junto

con el formulario.

Validacion de Datos

Cada formulario cuenta con controles de validacién en sus
campos. Los campos mandatorios deben presentarse con
un asterisco y los mensajes deben mostrarse
amigablemente al usuario cuando ocurre un error de

validacion.

Coherencia de Datos

La informacion ingresada en las pantallas de ingreso,
actualizacion y eliminacion debe manipular correctamente
la informacién. Informacion ingresada actualizada y
eliminada es validada en los buscadores y consulta de
informacion manipulada en las distintas funcionalidades del

sistema.

Los resultados de incidencias presentados por los analistas funcionales se

clasificaron en tres tipos:

¢ Incidencia Nivel Bajo: Son incidencias de forma que no detienen el flujo

del sistema y no detienen el proceso de pruebas funcionales. Por ejemplo

errores en imagenes, mensajes de notificacion, faltas ortograficas y

textos.
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¢ Incidencia Nivel Medio: Son incidencias que han generado errores en el
sistema sin embargo no detienen el proceso de pruebas funcionales. Por
ejemplo se ingresan datos al sistema y los mismos se almacenan

correctamente pero la pagina muestra un error.

¢ Incidencia nivel Alto: Son incidencias que han generado errores del
sistema que detienen el proceso de pruebas funcionales y no permiten
continuar con el flujo del sistema. Por ejemplo excepciones no
controladas que derivan en pantallas de error y no se ejecutan las

peticiones realizadas.

La tabla 30 muestra el resultado global por modulo de las pruebas funcionales

ejecutadas. En esta tabla se pueden identificar los siguientes resultados:

e Casos de Prueba Ejecutados: Corresponden a la cantidad de casos de
prueba que los analistas funcionales ejecutaron para la validacion de
cumplimiento de requerimientos basandose en las caracteristicas

generales definidas para las pruebas.

¢ Incidencias Bajas Reportadas: Corresponden a la cantidad de
incidencias en categoria baja que se reportaron durante la ejecucion de

los casos de prueba definidos para cada modulo.

¢ Incidencias Medias Reportadas: Corresponden a la cantidad de
incidencias en categoria media que se reportaron durante la ejecuciéon de

los casos de prueba definidos para cada médulo.

¢ Incidencias Altas Reportadas: Corresponden a la cantidad de
incidencias en categoria alta que se reportaron durante la ejecucion de los

casos de prueba definidos para cada médulo.
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e Casos de Prueba que Cumple con Requerimientos: Corresponden a la
cantidad de casos de prueba ejecutados que cumplieron con la

especificacion del requerimiento.

Los resultados de la tabla 30 muestran que después de la ejecucion de las
pruebas funcionales, el porcentaje de incidencias medias y altas es bajo y que
el cumplimiento de requerimientos es total, el sistema cumple con las

necesidades del cliente.

Las incidencias reportadas se corrigieron posteriores a la entrega del informe

de resultados de pruebas funcionales.



Tabla 30. Resultados de Pruebas Funcionales
Resultados de Pruebas Funcionales

Incidencias

Casos de Prueba que

. Casos de Prueba Incidencias Bajas Incidencias Altas
Maédulo Probado Medias Cumple con
Ejecutadas Reportadas Reportadas
Reportadas Requerimiento
Administracion 26 2 0 0 26
Negocio 72 8 3 72
Seguridad 15 1 1 15

98
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4 CAPITULO IV. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

41 CONCLUSIONES

A partir del proceso de investigacion y desarrollo de este proyecto de desarrollo

de software se concluye:

e Los Centros Médicos Integrales que fueron caso de estudio “Centro de
Especialidades Médicas Tumbaco” y el “Centro Médico Integral San Juan
de Cumbaya” para el desarrollo de este proyecto no tienen un proceso
organizado y definido de atencion y administracion de pacientes vy
Personal Médico. Cada funcionario tiene una visién diferente de los
procesos internos de un Centro Médico Integral. A través de consensos
entre los funcionarios de los Centros Médicos Integrales se definieron los
procesos principales que fueron automatizados dentro del sistema
Medical Center.Net. Esta definicion de procesos ayudaron a identificar a
los actores del sistema la interaccion que tienen dentro del mismo. Esto
facilité la elaboraciéon de diagramas de clases y secuencia utilizados para

la implementacion del sistema Medical Center.Net.

e La automatizacién de los procesos administrativos y de atencion al cliente
en Centros Médicos Integrales erradicaron el problema de
almacenamiento manual y movilizacion de fichas médicas desde el
archivo a un consultorio, la informacién se encuentra centralizada dentro
del sistema Medical Center.Net y puede ser utilizada de manera

concurrente por varios usuarios dentro de un Centro Médico Integral.

e La metodologia de desarrollo de software Microsoft Solution Framework
MSF para aplicaciones agiles se ajusta a la medida al desarrollo de
sistemas de software de las caracteristicas de este proyecto de tesis. Los
diagramas de casos de uso, secuencia y actividades generados en la

aplicaciéon de la Microsoft Solution Framework en este proyecto facilitan el
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entendimiento general del negocio y necesidades que el sistema debe
satisfacer. En funcion de ello se facilito el involucramiento y comunicacion
con el cliente en la evolucidén y cambios de requerimientos presentados
durante la fase de desarrollo y la generacion de casos de prueba para los

analistas funcionales.

Aplicar la metodologia Microsoft Solution Framework MSF para
aplicaciones agiles con herramientas de analisis, disefio, implementacion
y pruebas de Microsoft (Visual Studio 2010, SQL Server 2005 y Visual
Studio Team Fundation Server) han generado un resultado favorable en el
cumplimiento de la especificacion de requerimientos y lineamientos
planteados. Estos lineamientos definidos en la fase de disefio son
controlados con ayuda de Microsoft Team Foundation Server que
garantiza que el desarrollo del sistema esté alineado con el disefio del

sistema.

La administracién de recursos durante las fases de desarrollo de este
proyecto se realizd a través la definicion de roles, asignacion de tareas y
cronogramas, todas ellas alineadas con el cumplimiento de
requerimientos y alcance del proyecto. La utilizacion de la plantilla de
Microsoft Solution Framework (MSF) para aplicaciones agiles dentro de
Visual Studio Team Foundation Server ayudo a gestionar los recursos
para el cumplimiento de los objetivos de este proyecto, de esta forma los
recursos pueden interactuar con el programa para conocer sus tareas
asignadas, reportar sus avances Yy controlar el cumplimiento de
requerimientos y alcance del proyecto. La informacion que se provee al
sistema ayudo al gerente del proyecto a tomar decisiones en cambios a
las funcionalidades y asignacion de tareas para optimizar los recursos

utilizados en el desarrollo de este proyecto.

Definir de estandares de programacion y nomenclatura estandar previo al

desarrollo del sistema, ayudd a los programadores a estar alineados con
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una forma comun de codificar y dejar el codigo fuente comprensible para
cualquier equipo que sea responsable de dar mantenimiento al sistema
Medical Center.Net.

La automatizacion de casos de pruebas unitarias durante la fase de
pruebas del sistema ayudo considerablemente a detectar defectos que no
pudieron ser identificados en la fase de desarrollo reduciendo el tiempo de
mantenimiento correctivo, permitiendo a los analistas funcionales poder
ejecutar los ciclos de pruebas funcionales sin interrupciones y garantizar
la calidad del producto final. Parte de la automatizacién de las pruebas
unitarias incluye la historia y objetivos de cada funcionalidad que se esta
automatizando a través de la prueba. Estas pruebas quedan registradas
y seran ayuda para futuros mantenimientos donde se requiera verificar el

impacto de un cambio dentro del sistema.

El sistema Medical Center.Net esta dirigido a un segmento de mercado en
el cual los usuarios tienen un conocimiento limitado de manejo de
sistemas médicos. Proveer una buena experiencia de usuario con una
navegabilidad sencilla y comun es fundamental para que los usuarios
puedan cumplir con el objetivo de uso de este sistema. A través de una
interfaz grafica genérica comun en todos los formularios del sistema y la
utilizacion de recursos multimedia que faciliten la interaccidon del usuario
con el sistema, se logréo que los usuarios se sientan familiarizados en

cualquier funcionalidad del sistema.

Las tendencias tecnoldgicas obligan a los sistemas a interactuar y
funcionar con distintos tipos de dispositivos moviles. La arquitectura del
sistema Medical Center.Net en tres capas (presentacién, negocio y datos)
esta disefiada con esa vision. El bajo impacto en mantenimiento y alta
seguridad por la independencia de sus capas, la escalabilidad en clientes

y recursos de servidor y la flexibilidad de su capa de presentacion a
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interfaces de usuario para dispositivos moviles, formularios Windows, etc.

facilitan la adaptabilidad del sistema a las tendencias tecnoldgicas.

e El desarrollo de este proyecto de tesis bajo la tutoria académica brindada
en la materia de Metodologia de Titulacion, prepara al estudiante para
aplicar la teoria aprendida durante la carrera de Ingenieria en Sistemas e
Informatica de manera correcta, logrando que esta experiencia sirva de

base y experiencia para proyectos futuros.

4.2 RECOMENDACIONES

A partir del proceso de investigacion y desarrollo de este proyecto de desarrollo

de software, se presenta las siguientes recomendaciones:

e Previo al inicio del desarrollo de un proyecto de software en un Centro
Médico Integral, se debe recomendar la optimizacion de todos los
procedimientos de negocio para su posterior automatizaciéon. Esto
generara que la automatizacion de los procesos dentro de un Centro

Médico Integral se realice de forma eficiente y en un menor plazo.

e Una vez finalizada la fase de analisis y disefio se recomienda formalizar
por escrito los documentos de andlisis de requerimientos y alcance del
sistema para que el cliente y el duefio del producto estén de acuerdo con
el alcance del sistema y se pueda llegar a un acuerdo mutuo y

satisfaccion del cliente al momento de la entrega del mismo.

e Se recomienda capacitar al personal del centro de computo de cada
Centro Médico Integral o a las personas encargadas de administrar el
sistema dentro de la institucion para que puedan proveer un correcto

mantenimiento y soporte del sistema.
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La tendencia actual de desarrollo de software, obliga a que los sistemas
de software estén disponibles en dispositivos moviles, por esta razon se
recomienda en futuras versiones afiadir compatibilidad completa con

dispositivos méviles mas utilizados en el mercado.

Dada la confidencialidad de las Fichas Médicas se recomienda incorporar
todas las seguridades necesarias fisicas donde va a estar instalado el
sistema adicional a la implementacion y configuracion de todas las

seguridades de acceso y control del sistema.

Se recomienda crear un proceso de respaldo periddico de informacion,
con el objetivo de prevenir la pérdida de informaciéon y garantizar la
disponibilidad del sistema ante cualquier desastre que pueda presentarse

durante el dia a dia.

Se recomienda incluir a personal del Centro Médico dentro de todas las
fases del desarrollo del sistema para poder efectuar una abstraccion
correcta de requerimientos que posteriormente satisfagan las

necesidades del negocio y cumplan con los requerimientos planteados.

Se debe considerar un tiempo considerable para pruebas unitarias y
funcionales en las cuales se pueda incluir al cliente para la aceptacion y
recepcion de recomendaciones que se puedan tener previo a la entrega

del sistema.

Se recomienda que la Universidad promueva el uso de un calendario en
el cual se comprometa al alumno y al profesor a reunirse periédicamente
durante el desarrollo de la tesis con el fin de incentivar la culminacién del

proyecto de tesis.
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ANEXO 1

Diagrama de Secuencia

1. Administracion de Catalogos
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2. Administracién de Catalogos
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3. Administracion de Pacientes
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ANEXO 2

Diagramas de Actividades

1. Administracion de Catalogos

—
_

SeleccionarAccidn

[creardetalle cataloga] [actualizar detalle atalogo]
|' crear detalle de " BuscarDetalle de ]
| catdlogo catdlogo.
cambiarestado Achuatturdatosde]
catdlogo catdloge

L~

2. Administracion de Consultorios

I
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I Buscar Consultorios
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CrearConsultorio |

=
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3. Administracion de Médico

[no encontrd médico] [encontré médico]

[no existe personamédico] [existe persona-médico]

[no existe usuario]




4. Administracion de Pacientes

[no encontro paciente] [encontro padente]

[no existe persona-padents] /0,  [&stepersona-padente]

[no autorizado actualizar ficha médica)

[noautorizado crear ficha médica)

[autorizado crear ficha médica]
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ANEXO 3

Manual de Instalacion Medical Center.Net

A. Introduccion

Este manual provee las instrucciones que se deben seguir para la instalacion

del sistema Medical Center.Net en un servidor.

B. Prerequisitos

La instalacion del sistema Medical Center.Net se debe realizar en un servidor

que cumpla con los siguientes requerimientos de hardware:

e Procesador Quad core 2,8 (o superior).
e Minimo 2 Gbs de memoria RAM (recomendado 4 gbs).

¢ 10 gigas de espacio libre minimo.
El servidor debe tener pre instalado los siguientes paquetes de software base:
e Sistema Operativo Windows Server 2008 (o superior).

¢ Internet Information Server 7 (o superior).

e SQL Server 2005 Estandar (o superior).



C. Instalacién

i. Ubicar la carpeta del instalador.
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ii. Ingresar a la carpeta WebSite y dar doble clic sobre el archivo setup.exe.

Este archivo iniciara el proceso de instalacion del sitio Web del sistema
Medical Center.Net
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En la pantalla de bienvenida del instalador Medical Center.Net dar clic en

Siguiente.
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Seleccione la direccion, directorio virtual y grupo de aplicaciones que

desea utilizar para el sistema. (Puede dejar la configuracion por defecto si

requiere). Dar clic en Siguiente.
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v. Dar clic en siguiente en la pantalla de confirmacién. El sistema empezara
con el proceso de copia de archivos, creacion del sitio web y configuracion

general.
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vi. Finalizada la instalaciéon dar clic en Cerrar.
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vii. Ingresar a la carpeta Database y ubicar el archivo Medical-Center-

Database.bak.
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viii. Abrir SQL Server Management Studio e ingresar al motor de base de

datos con las credenciales de usuario y contrasena.

BNALS

ix. Damos clic derecho sobre la carpeta Databases (Base de Datos) y
seleccionamos la opcion Restore Database (Restaurar Base de
Datos).
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X.

En la opcion To Database (a la base de datos) se ingresa el nombre

MEDICAL_CENTER_NET y en

la opcidbn Source of restore

seleccionamos la opcion From Device y damos clic en el botén para

seleccionar el dispositivo o respaldo.
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xi. Ubicar el archivo de respaldo en la carpeta del instalador y damos click en
Ok.

Fies of type- |Backup Fies(hakotm) 2




Dar click en Ok en la pantalla de especificacion de respaldo
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xiv. El respaldo de la base de datos se cargara en el motor SQL Server, una
vez cargado el respaldo dar clic en Ok.
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xv. Ubicar la carpeta donde se encuentra publicado el sistema:
“C:\inetpub\wwwroot\[nombreSitioMedicalCenter]” y abrir el archivo

web.config

xvi. Modificar el archivo con los datos de la base de datos Nombre de
instancia, usuario y contrasefia del motor de base de datos, para
permitir al sistema poder conectarse con la base de datos. Guardar el

archivo.

<connectionStrings>

<add name="MEDICAL_CENTER_DB CON" connectionString="metadata=res://«/Administration.csdl|res://«/Adninistration,ssdl|res://«/Admindistration.nsl;
provider=System,Data. SqlCUient;provider connection string=Bquot;Data Source=ENIAC\SQL2008;Initial Catalog=MEDICAL_CENTER MET;Persist Security
Info=True;User ID=sa;Pastword=pacsword;MultipleActiveResultSets=Truelquot;"
providerfame="Systen.Data. Ent ityClient" />

<add name="MEDICAL_CENTER_DB_CON_EXP" connectionString="Data Source=ENIAC\SQL2000;Initisl Catalog=MEDICAL_CENTER NET;Integrated Security=False;

t St(ur:ll',' Info=True;User 1D=sa;Passwordepassword”

& rilames"System, Data. SqlCL ient” .r>

name="MEDICAL_CENTER_BX_DB_CON" connactionString="setadata=res://w/Back0ffice.csdl|res://a/Back0ffice, ssdl|res://a/Back0ffice.ms1; providers

Systes.Data.Sqlllient;provider onnectmr string=Equot;Data Source=ENIAC\SOL2008;Initial tnalng:ﬂED‘tL CENTER_NET;Persist Security InfosTrue;

User I0=sa;Password=password;MultipleActiveResultSets=True;Application Name=EntityFrameworkhquot;"

providerNose="Systen, Data. EntityClient” /3

<fconnect lonStringss

xvii. Para ejecutar el aplicativo acceder desde cualquier navegador a la URL:

Referencia de hipervinculo no valida. servidor]/MedicalCenterNet

_‘_-'_—g --n.-l.-.lll-wh.l.--b\.'a .

() ———— =lay Al O e

CAL CEMTER MNET

INGRESO AL SISTEMA



