SARCLINIC — SISTEMA DE INFORMACION PARA EL MANEJO
DEL ARCHIVO DE HISTORIAS CLINICAS DEL CENTRO HOSPIT AL
GUAITARILLA E.S.E

JESUS ANDRES CERON TULCANAZ
JAIRO CAMILO PANTOJA ARTEAGA

UNIVERSIDAD DE NARINO
FACULTAD DE INGENIERIA
INGENIERIA DE SISTEMAS
SAN JUAN DE PASTO
2011



SARCLINIC — SISTEMA DE INFORMACION PARA EL MANEJO
DEL ARCHIVO DE HISTORIAS CLINICAS DEL CENTRO HOSPIT AL
GUAITARILLA E.S.E

JESUS ANDRES CERON TULCANAZ
JAIRO CAMILO PANTOJA ARTEAGA

Trabajo de Grado presentado como requisito parcial
para optar al titulo de Ingenieros de Sistemas

Ing. PAOLA ARTURO DELGADO
Directora

UNIVERSIDAD DE NARINO
FACULTAD DE INGENIERIA
INGENIERIA DE SISTEMAS
SAN JUAN DE PASTO
2011



Las ideas y conclusiones aportadas en la tesis de grado son responsabilidad
exclusiva de los autores. Articulo 1 del acuerdo N° 324 de octubre 12 de 1966,
emanado del Honorable Consejo Directivo de la Universidad de Narifio.



San Juan de Pasto, enero de 2011

Nota de aceptacion

Firma del presidente del jurado

Firma del presidente del jurado

Firma del Jurado

Firma del Director del proyecto



DEDICATORIA

Dedico este proyecto y mi carrera universitaria a Dios por ser mi guia en todo
momento y brindarme esta oportunidad tan maravillosa.
A mi madre Carmen Tulcanaz por su amor, comprensién, dedicacion y apoyo
incondicional.
A toda mi familia por estar siempre conmigo brindandome su carifio y apoyo.
A mis comparieros y amigos en general por su amistad, comprension y compaiiia
durante las dificultades y alegrias vividas.

Jesus Andrés Cer6n Tulcanaz

Dedico este proyecto a Dios, mis padres, Luis Alfredo Pantoja, Maria Hortensia
Arteaga a mis hermanos, familiares y a todos los que de una u otra manera
contribuyeron a obtener este gran logro en la vida.

A la universidad de Narifio y todos los docentes que me dieron la oportunidad de
alimentar mis conocimientos.

Jairo Camilo Pantoja Arteaga



AGRADECIMIENTOS

Agradecemos a Dios, por ser quien ha estado a nuestro lado en todo momento,
brindandonos energia y fortaleza constantes en cada paso durante nuestra
carrera.

A nuestros familiares por su apoyo, comprension y colaboracion incondicional y
permanente.

A la Ingeniera Paola Arturo, Asesora de nuestro proyecto, por su tiempo, paciencia
y asistencia continta durante el desarrollo del proyecto.

Al Doctor Wilmer Muiioz Otero, Gerente del Centro Hospital Guaitarilla E.S.E., por
permitirnos tomar como punto de aplicacion en nuestra tesis a la entidad que él

dirige.

A nuestros amigos y comparieros, por ser participes en el proceso de esta etapa
de nuestra vida.

A nuestros profesores por compartir con nosotros sus conocimientos Yy
experiencias.

Y a todas aquellas personas que contribuyeron en la realizacion de este proyecto.



GLOSARIO

Cliente (equipo): Un equipo Cliente es la maquina en la que se ejecutan
las aplicaciones Cliente. Estas maquinas pueden ser de pocos recursos,
pero contar con la suficiente capacidad como para realizar los calculos
requeridos por la aplicacion que se ejecuta en él.

Intranet: Una intranet es una red privada de computadores que se vale de
las tecnologias del internet para simular la navegacion web y compartir,
dentro de una organizacién, informacion, sistemas informéticos e incluso
sistemas operativos.

Servidor (aplicacion): Una aplicacion servidor es un programa que se
ejecuta en un Equipo Servidor y presta servicios a programas Cliente que
solicitan informacion o célculos. En SARCLINIC, los Servidores se
encargaran de ingresar a la base de datos y extraer la informacion que sea
necesaria para el reconocimiento de los documentos digitalizados.

Servidor (equipo): Un equipo servidor es aquel en el que se ejecutan las
Aplicaciones Servidor. Debe tener instaladas las funcionalidades necesarias
para que las aplicaciones Servidor puedan ejecutarse.

Las siguientes, son definiciones tomadas textualmente de la Resolucion 1995
de 1999.

>

Archivo de Gestion: Es aquel donde reposan las Historias Clinicas de los
Usuarios activos y de los que no han utilizado el servicio durante los cinco
afos siguientes a la Ultima atencion.

Archivo Central: Es aquel donde reposan las Historias Clinicas de los
Usuarios que no volvieron a usar los servicios de atencién en salud del
prestador, transcurridos 5 afios desde la ultima atencion.

Archivo Historico: Es aquel al cual se transfieren las Historias Clinicas
gue por su valor cientifico, histérico o cultural, deben ser conservadas
permanentemente.



Estado de salud: El estado de salud del paciente se registra en los datos e
informes acerca de la condicibn somaética, psiquica, social, cultural,
econdmica y medioambiental que pueden incidir en la salud del usuario.

Equipo de Salud: Son los Profesionales, Técnicos y Auxiliares del area de
la salud que realizan la atencién clinico asistencial directa del Usuario y los
Auditores Médicos de Aseguradoras y Prestadores responsables de la
evaluacion de la calidad del servicio brindado.

Historia Clinica: Es un documento privado, obligatorio y sometido a
reserva, en el cual se registran cronolégicamente las condiciones de salud
del paciente, los actos médicos y los demas procedimientos ejecutados por
el equipo de salud que interviene en su atencion. Dicho documento
Unicamente puede ser conocido por terceros previa autorizacion del
paciente o en los casos previstos por la ley.

Historia Clinica para efectos archivisticos: Se entiende como el
expediente conformado por el conjunto de documentos en los que se
efectla el registro obligatorio del estado de salud, los actos médicos y
demas procedimientos ejecutados por el equipo de salud que interviene en
la atencion de un paciente, el cual también tiene el caracter de reservado.



RESUMEN

EN ESTE PROYECTO DE INVESTIGACION Y DESARROLLO DE SOFTWARE
SE PRESENTA EL ANALISIS, DISENO E IMPLEMENTACION DE SARCLINIC -
SISTEMA DE INFORMACION PARA EL MANEJO DEL ARCHIVO DE HISTORIAS
CLINICAS DEL CENTRO HOSPITAL GUAITARILLA E.S.E.

SARCLINIC, ES UNA APLICACION DE ESCRITORIO DESTINADA A
FUNCIONAR EN LA INTRANET DE UN CENTRO DE SALUD, CON UNA BASE
DE DATOS CENTRALIZADA. ESTA ENCARGADA DEL MANEJO DEL ARCHIVO
DE HISTORIAS CLINICAS. NO SE ENCARGA DE LA GESTION DEL
CONTENIDO DE ESTAS, SINO DE SU UBICACION EN EL ARCHIVO FISICO.
ESTA DIVIDIDO EN SEIS MODULOS. ESTOS SON:

GESTION DEL ALMACEN. CON ESTE MODULO ES POSIBLE CREAR TODOS
LOS ARCHIVADORES EN EL SISTEMA Y DARLES NOMBRES SEGUN LA
NOMENCLATURA USADA EN EL AMBITO REAL. TAMBIEN SE PUEDE
ASIGNAR A CADA ARCHIVADOR EL NUMERO DE FILAS Y COLUMNAS QUE
POSEA.

ADMINISTRACION DE HISTORIAS. EN ESTE MODULO SE PUEDEN CREAR,
CONSULTAR, MODIFICAR Y ELIMINAR LAS HISTORIAS CLINICAS DE LOS
PACIENTES DEL CENTRO HOSPITAL GUAITARILLA E.S.E. DE CADA
HISTORIA SE GUARDA UN REGISTRO BASICO QUE PERMITE SU
IDENTIFICACION Y LOCALIZACION EN EL ARCHIVO FiSICO.

MOVIMIENTO DE HISTORIAS. ESTE MODULO ES EL ENCARGADO DE LOS
PRESTAMOS Y LAS DEVOLUCIONES DE LAS HISTORIAS CLINICAS. SE
PODRAN REALIZAR PRESTAMOS A FUNCIONARIOS Y PERSONAL MEDICO
EL HOSPITAL Y A FUNCIONARIOS DEL ESTADO QUE LAS SOLICITEN COMO
PARTE DE ALGUNA INVESTIGACION JUDICIAL.

REPORTES. LA SECCION DE REPORTES FACILITA A LOS USUARIOS
GENERAR INFORMES DETALLADOS DE LAS HISTORIAS QUE ESTEN
REGISTRADAS Y DE LOS MOVIMIENTOS QUE ESTAS HAYAN TENIDO
DURANTE DETERMINADO TIEMPO. ESTOS REPORTES CONTRIBUIRAN EN



GRAN MEDIDA A LA TOMA DE DECISIONES POR PARTE DE LOS
ADMINISTRATIVOS DE LA ENTIDAD.

SEGURIDAD. EN CUANTO A LA SEGURIDAD DEL SISTEMA, SE HA
DISENADO UNA SECCION QUE PERMITE LA REVISION DE TODAS LAS
ACTIVIDADES REALIZADAS POR LOS USUARIOS DEL SISTEMA. TAMBIEN,
FACILITA LA CREACION DE COPIAS DE SEGURIDAD DE LA BASE DE
DATOS, ASi COMO LA RESTAURACION DE LAS COPIAS DE SEGURIDAD
QUE HAYAN SIDO CREADAS POR EL SISTEMA.



ABSTRACT

IN THIS PROJECT FOR RESEARCH AND DEVELOPMENT OF SOFTWARE IS
PROVIDED THE ANALYSIS, DESIGN AND IMPLEMENTATION OF SARCLINIC -
INFORMATION SYSTEM FOR THE MANAGEMENT OF MEDICAL RECORDS
FILE GUAITARILLA THIS HOSPITAL CENTER.

SARCLINIC IS A DESKTOP APPLICATION DESIGNED TO OPERATE ON AN
INTRANET HEALTH CENTER, WITH A CENTRALIZED
DATABASE.MANAGEMENT IS IN CHARGE OF MEDICAL RECORDS FILE.NOT
RESPONSIBLE FOR THE MANAGEMENT OF THE CONTENT OF THESE, BUT
ON YOUR LOCATION IN THE PHYSICAL FILE.IS DIVIDED INTO SIX
MODULES.THESE ARE:

STORE MANAGEMENT.WITH THIS MODULE YOU CAN CREATE ALL FILES IN
THE SYSTEM AND GIVE NAMES USED BY THE NAME OF THE REAL
FIELD. YOU CAN ALSO ASSIGN TO EACH FILE THE NUMBER OF ROWS AND
COLUMNS TO HAVE.

RECORDS MANAGEMENT. THIS MODULE CAN CREATE, ACCESS, MODIFY
AND DELETE MEDICAL RECORDS OF PATIENTS GUAITARILLA THIS
HOSPITAL CENTER EACH STORY IS KEEPING A RECORD THAT MAKES
BASIC IDENTIFICATION AND LOCATION IN THE PHYSICAL FILE.

MOVING STORIES. THIS MODULE IS THE CHARGE ON LOANS AND
RETURNS OF MEDICAL RECORDS. CAN BE DONE ON PERSONAL LOANS TO
OFFICERS AND HOSPITAL MEDICAL AND STATE OFFICIALS SEEK THAT AS
PART OF ANY JUDICIAL INVESTIGATION.

REPORTS. SECTION REPORTS PROVIDED TO USERS CREATE DETAILED
REPORTS OF THE STORIES THAT ARE REGISTERED AND MOVEMENTS
THAT HAVE HAD THESE FOR PARTICULAR TIME. THESE REPORTS WILL
CONTRIBUTE GREATLY TO DECISIONS BY THE ADMINISTRATIVE AGENCY.

SECURITY.AS TO THE SECURITY SYSTEM HAS BEEN DESIGNED TO
ALLOW THE SECTION A REVIEW OF ACTIVITIES FOR ALL USERS OF THE



SYSTEM.ALSO HELPS IN BUILDING BACK UP THE DATABASE AND THE
RESTORATION OF THE BACK THAT HAS BEEN CREATED BY THE SYSTEM.
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INTRODUCCION

El giro que el avance de la tecnologia le ha dado a la organizacion y gestion de
documentos, en las empresas, es muy amplio y ha generado nuevos
planteamientos en cuanto a la metodologia que estas deben usar. El uso de la
tecnologia ha permitido crear nuevas herramientas de apoyo a las organizaciones
gue manejan grandes cantidades de documentos escritos, permitiéndoles asi, un
manejo eficiente de la informacion.

Todos estos avances, tanto a nivel de hardware como de software, han permitido
gue en el campo empresarial se trabaje en la construccion de aplicaciones para
gue los gerentes, administradores, archivélogos, secretarias, entre otros, tengan a
la mano herramientas que les ayuden a realizar un adecuado registro de la
ubicacién fisica de documentos que son almacenados Yy consultados
regularmente.

Este proyecto tiene como objetivo desarrollar un sistema de informacion
concebido para la administracion fisica de documentos del tipo Historias Clinicas
en el Centro Hospital Guaitarilla E.S.E.

Dentro de la rama de la archivologia existen diferentes formas de organizar y
administrar la ubicacién fisica de las historias clinicas. Por citar tan solo dos
ejemplos estan el Archivo por Ubicacién Univoca y el Archivo por Valor Posicional
Dinamico. Dependiendo de las caracteristicas fisicas de los archivadores y de las
politicas institucionales se implementa el mas conveniente. En el Centro Hospital
Guaitarilla E.S.E. esta implementado el Archivo por Ubicacion Univoca.

El sistema de informacién que se desarrollara permitird el manejo de las historias
clinicas usando este protocolo de archivo.

El sistema de informacion esta pensado para que posibilite la creacién del
esquema fisico del archivo del hospital (cuartos de archivadores, archivadores,
divisiones horizontales, divisiones verticales, gavetas, etc.), el ingreso de las
historias clinicas actuales y las que sean necesarias adicionar segun crezca el
namero de pacientes. Ademas, permitira la implementacion de la normatividad que
rige el cuidado de las historias clinicas para los hospitales en Colombia
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(Resolucion Numero 1995 de 1999, del Ministerio de Salud), la gestion de usuarios
del sistema y funcionalidades relacionadas con la seguridad de los datos.

En este documento, se presenta la descripcion del problema, la justificacion y los
objetivos del proyecto. También se detalla el marco teorico que facilita la
compresion de lo realizado, metodologia que se siguié para el desarrollo del
proyecto y los resultados de la investigacién realizada.
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DESCRIPCION

PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En el Centro Hospital Guaitarilla E.S.E se realiza el proceso de manipulacién de
informacion referente a las historias clinicas de los pacientes, que usan el servicio
de salud del estado, de manera lenta e inadecuada, y como consecuencia se
generan inconsistencias tales como, usuarios que cuentan con doble Historia
Clinica, usuarios a los que se le pierde la historia o se le deteriora con el paso del
tiempo (sin que se le pueda realizar su debida restauracion).

Por otro lado, al momento de realizar la solicitud de una historia clinica, suelen
presentarse muchos retrasos y pérdidas de tiempo debido a que la busqueda
manual de cada historia en el Archivo de Gestidn resulta ser una tarea ardua para
cualquier archivologo, ya que este Archivo esta formado por miles de historias de
pacientes.

En la actualidad, la informacion referente a la ubicacion fisica de las historias
clinicas de los pacientes no es registrada en ningun sistema informatico. Ni
siquiera se hace uso de hojas de calculo. Todo esto contribuye a la
desorganizacion, lentitud e inseguridad en la manipulacion de la informacion.

FORMULACION DEL PROBLEMA
¢,COmo mejorar la situacion de organizacion, seguridad y eficiencia en la
manipulacién de la informacién de las Historias Clinicas del Centro Hospital
Guaitarilla E.S.E?
SISTEMATIZACION DEL PROBLEMA

» ¢Como se pueden utilizar los nuevos procesos informaticos para crear una

organizacion virtual del archivo de historias clinicas y aprovechar de mejor
manera el espacio fisico de los archivadores?

24



¢, Cudl seria la mejor forma de administrar las historias clinicas (registrar su
informacion basica y asignar una adecuada ubicacion en el archivo de
historias) valiéndose de la implementacibn de un Nuevo Sistema de
Informacion?

¢,Como puede hacerse un adecuado control del movimiento de las historias,
asi como también conocer el momento exacto en el que una historia debe
ser trasladada del Archivo de Gestién al Archivo Central y de éste a su
disposicién final (destruccion o Archivo Historico)?

¢, Qué tipo de reportes generados por el sistema, acerca de los movimientos
de las historias clinicas, podrian contribuir a la toma de decisiones en el
Centro Hospital Guaitarilla E.S.E.?

¢,Como puede hacerse un adecuado control del personal encargado de la
gestion, la consulta y los movimientos de las historias, estableciendo
permisos de acceso acordes con las funciones que deben desempeiar?

¢,Cuales serian las medidas de seguridad mas pertinentes para el sistema,
de tal manera que se conozca las operaciones realizadas por cada uno de
los usuarios y se pueda realizar copias de respaldo de la informacion?

ALCANCE Y DELIMITACION

El desarrollo de este proyecto se basa principalmente en la administracion de la
ubicacién fisica de las historias clinicas de los pacientes del Archivo de Historias
Clinicas del Centro Hospital Guaitarilla E.S.E.

Por tanto, lo que se pretende es realizar es la construccién de una aplicacion de
escritorio en red con una base de datos centralizada.

La aplicacion estara instalada en todos los computadores del Centro Hospital
Guaitarilla E.S.E que sean utilizados para la gestion del Archivo de Historias
Clinicas, y en todos los que sean asignados como terminales de consulta. Todas
las aplicaciones instaladas haran uso de la informacién de una sola base de datos
ubicada en un equipo con caracteristicas de Servidor.
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El sistema estara compuesto por seis moédulos:

>

Modulo de Gestion del Almacén: Usando esta seccion del sistema sera
posible la creacion virtual del archivo fisico. Es decir, se podran crear las
bodegas, archivadores, divisiones verticales, horizontales y demas.

Mdédulo de Administracion de Historias: Con este modulo el Archivologo
tendrd acceso a la creacion, consulta, modificacion y eliminacién de las
historias clinicas de cada paciente.

Nota: No se pretende incluir el contenido de la historia clinica, sino los
datos principales de esta, como por ejemplo: numero de historia,
identificacion del paciente, nombre y demas datos necesarios para la
identificacion de la historia clinica.

Mddulo de Movimientos de Historias:  Esta sera la seccion encargada de
los préstamos y devoluciones de las historias, tanto dentro de hospital como
fuera de él (como es el caso de los préstamos a Funcionarios del Estado).

Ademas, este moédulo permitira darles a las historias clinicas un destino
final tras haber culminado su estancia en el Archivo de Gestion (de usuarios
activos) y pasarlas al Archivo Central (usuarios inactivos desde hace 5
afos) o al Archivo Historico (historias que deben conservarse de forma
permanente).

Otra funcionalidad de este médulo consistira en la posibilidad de crear un
listado de las historias de los pacientes que tendran cita médica en
determinado dia. Con el objetivo de generar un reporte con el listado de las
ubicaciones de dichas historias y realizar una localizacibn mas rapida de
ellas.

Mdédulo de Reportes: Desde aqui todos los usuarios del sistema podran
generar reportes, segun sus necesidades, de las historias clinicas
registradas y de los movimientos que estas han tenido en determinado
periodo de tiempo. También ser& posible realizar consultas de la ubicacion
fisica de las historias.

Modulo de Usuarios: Haciendo uso de este médulo sera posible la
creacion, consulta, modificacion y eliminacion de funcionarios (o
empleados) del Centro Hospital Guaitarilla E.S.E. que deban hacer uso del
sistema.
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Los accesos al sistema por parte de los usuarios se haran teniendo en
cuenta tres tipos de niveles de acceso. Los usuarios podran usar el sistema
en calidad de Administradores del Sistema (con todos los permisos),
Archivélogos (sin acceso a los modulos de Seguridad y Usuarios) o
Consultores (solo las secciones de consultas y reportes).

» Modulo de Seguridad: Este ultimo moédulo brindard las opciones
necesarias para visualizar una bitacora de todas las acciones realizadas por
los usuarios que ingresan al sistema.

Ademas permitira realizar y restaurar copias de seguridad de toda la
informacion de la base de datos. Lo que brinda las funcionalidades de
importar y exportar datos de forma rapida y sencilla.

ANTECEDENTES

Sin duda alguna, el Centro Hospital Guaitarilla E.S.E. se constituye en una unidad
administrativa especial. Es por este motivo que el Archivo donde se conservan las
historias clinicas de los pacientes afiliados al sistema de salud de Colombia
constituye parte fundamental e integral del patrimonio documental de Guaitarilla, lo
gue genera la obligacion, por parte de los funcionarios responsables de su
manejo, de entregarlas y recibirlas en un excelente estado.

El Archivo del Centro Hospital Guaitarilla E.S.E. actualmente realiza sus
actividades manualmente, es por esta razén que se plantea la implementacion del
Sistema de Informacion para el Manejo del Archivo de Historias Clinicas del
Centro Hospital Guaitarilla E.S.E el cual permitira la organizacion, manejo, control
y acceso a las historias clinicas de los pacientes de manera rapida y oportuna. Por
ser ésta una entidad que maneja gran cantidad de informacion, y de suma
importancia, debe contar con un sistema de seguridad, para crear conciencia de
gue el lugar donde se centraliza la informacion, con frecuencia el centro de
coémputo, es uno de los activos mas valiosos y al mismo tiempo el méas vulnerable.

Hasta la fecha no se ha implementado ningan tipo de sistema de informacion que
posibilite la gestion de las historias clinicas en el hospital de Guaitarilla.
SARCLINIC pretende ser un pionero en la implementaciéon de este tipo de
tecnologias, en el campo de la salud, en el Centro Hospital Guaitarilla E.S.E.

Por otro lado, hasta donde se tiene informacion, ni en la Universidad de Narifio ni
en las universidades vecinas, se han desarrollado proyectos de grado que giren en
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Torno a la sistematizacion del archivo de historias clinicas de un hospital.

Sin embargo, en el marco internacional se han desarrollado numerosas
aplicaciones que van mas alla de la gestion del archivo fisico de las historias
clinicas: implementan funcionalidades que permiten registrar la informacion de la
historia en si y gestionar las citas médicas de los pacientes.

Ese es el caso del programa Agenda Medica Profesional, software licenciado,
desarrollado en Argentina que permite administrar las Historias Clinicas de cada
paciente, gestionar turnos y eventos segun fechas y horarios, organizar multiples
imagenes digitales asociadas a cada registro, y personalizar los items de cada una
de las fichas a almacenar.

También esta el programa TGClinica Profesional, producido por TECNOWIND
SISTEMAS, S.L, una empresa espafiola. Este sistema esta orientado a clinicas,
centros médicos y clinicas de fisioterapia. Permite gestionar las historias y visitas
de pacientes e incorporar imagenes e informes en su ficha. Ademas, ofrece la
posibilidad de generacién y borrado de calendarios.

Por su parte, SARCLINIC, no implementara todas esas funciones pero contribuira
en gran medida a la organizacion de los procesos de archivo y gestién de historias
clinicas del Centro Hospital Guaitarilla E.S.E.

Por otro lado el Centro de Hospital Guaitarilla E.S.E., se han realizado algunos
adelantos en materia de sistematizacion. Se cuenta con dos sistemas de
informacion para realizar las operaciones béasicas de este tipo de entidades.

Uno de estos sistemas es SALUDIPS, que se encarga facturar la parte de salud
como es citas médicas, odontoldgicas y urgencias; también permite gestionar a las
hospitalizaciones, los medicamentos, laboratorios. Otro sistema que se ha
implementado es SISCONFI, que se encarga la parte contable y financiera de la
entidad.
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JUSTIFICACION

Como se ha mencionado, el Centro Hospital Guaitarilla E.S.E. posee muchos
problemas relacionados con la administracion de las Historias Clinicas de los
pacientes. Dado que este tipo de problemas pudiera ser resuelto o disminuido con
la ayuda de un sistema de informacion y, lamentablemente, no se cuenta con uno
adecuado, que le permita solventar estas necesidades, se ha propuesto el
desarrollo de SARCLINIC.

El presente proyecto se plantea con miras satisfacer aquellas necesidades y
brindar a la administracion un eficaz control de las historias clinicas. Esto
contribuird a reducir estos problemas que aquejan a muchas entidades publicas
gue manejan grandes cantidades de documentacion.

Con la utilizaciéon de SARCLINIC se reducira en gran medida, los retrasos en la
localizacion de las historias pues el sistema proporcionara la ubicacién exacta de
cada historia facilitando asi la labor del archivélogo.

Otro beneficio que reportara el uso de SARCLINIC sera reducir la inconsistencia
de los datos. Esto se consigue debido a que se evitarian la duplicidad de historias
por parte de algunos pacientes, las pérdidas y el desconocimiento de quién fue la
Ultima persona a la que se le prest6 determinada historia.

Una ventaja mas de usar el nuevo sistema de informacion seré evitar la pérdida
del espacio fisico del Archivo del Hospital, pues serd& SARCLINIC quién asignara
la posicion de las nuevas historias y permitira gestionar la reubicacion de algunas
historias. Ademas, la sistematizacion de los procesos y las ubicaciones permitiria
apegarse mejor a las leyes que el estado colombiano ha emitido sobre la
administracion del Archivo de Historias Clinicas.

Se espera que los resultados planteados sean de provecho para toda la
comunidad del Centro de Salud Guaitarilla E.S.E. y que puedan eliminar asi
muchos de los problemas generados por la falta de sistematizacion de los
procesos organizativos.
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OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Desarrollar un Sistema de Informacién para la Administracion del Archivo de
Historias Clinicas del Centro Hospital Guaitarilla E.S.E.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

>

Construir, de manera virtual, todas las partes del archivo fisico de historias
clinicas del Centro Hospital Guaitarilla E.S.E.

Agilizar la localizacion de las historias clinicas que se encuentren en el
Archivo de Gestion o en el Archivo Central del Centro Hospital Guaitarilla
E.S.E.

Realizar movimientos controlados y responsables de las historias clinicas
dentro y fuera del establecimiento de salud y asi garantizar el cumplimiento
de la normatividad vigente que rige el cuidado de las historias clinicas.

Generar reportes sustanciales que sirvan de ayuda eficaz para la toma de
decisiones por parte de los administrativos del Centro Hospital Guaitarilla
E.S.E.

Establecer un adecuado control de las personas que hacen uso del sistema
y tienen acceso a las historias clinicas, delimitando las funciones de

algunos operarios.

Garantizar la seguridad del sistema manteniendo registros de las
operaciones realizadas y generando adecuadas copias de seguridad.
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1. MARCO TEORICO

La implementaciéon de SARCLINIC, propiciara el buen manejo y adecuado orden
de las historias clinicas del Centro Hospital Guaitarilla E.S.E. Ademas, con la
implementacién de este sistema se permitira realizar un control adecuado de los
préstamos de cada una de las historias clinicas y se podran aplicar las normas
gue rigen su tratamiento.

Con el objetivo de dar lugar a todo lo propuesto, es necesario contar con una
buena fuente de informacién en la cual se deban basar los planteamientos de
analisis, disefio e implementacion del sistema. Entre estos conceptos, resulta
necesario contar con la normatividad que plantea el gobierno de Colombia para el
manejo de las historias Clinicas en las clinicas y hospitales del pais.

En cuanto a la realizacion del andlisis y el disefio, resulta importante contar con
documentacion relacionada con la metodologia que se usaria. En la definicion del
anteproyecto, se planted usar la metodologia XP, que posibilita la realizacion de
proyectos de forma rapida y concreta.

Por otro lado, en lo concerniente a la codificacién del sistema propuesto, y la
implementacién final, se deben considerar los fundamentos tecnologicos
relacionados con el lenguaje de programacion que se uso y el sistema gestor de
bases de datos en el que se implemento la base de datos en la que se almacena
toda la informacion de las historias y sus movimientos.

El lenguaje de programacion usado es el que provee la tecnologia SUN
Microsystems, Java. Se recurrié a este lenguaje, por su versatilidad y facilidad de
manejo. En cuando al Sistema Gestor de bases de datos, se selecciono a otro
producto de esta empresa, MySQL Server.

A continuacion, en los apartados de esta seccion, se dard una explicacion de los
conceptos necesarios para la elaboracion del proyecto, tanto la informacién
relacionada con el archivo de las historias clinicas, como la metodologia de
desarrollo y codificaciéon del sistema SARCLINIC.
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1.1 ADMINISTRACION DEL ARCHIVO DE HISTORIAS CLINICA S

Tomando en consideracién lo que plantea el gobierno de Colombia, se establece
gue para la administracion de las historias clinicas, se debe seguir los
lineamientos que expone la Resolucién 1995 del 8 de Julio de 1999 por la cual
se establecen normas para el manejo de la Historia Clinica”.

En esta seccion del marco teorico se dara una explicacion breve del contenido de
la citada resolucion, con el fin de justificar la implementacion de varios de los
moédulos existentes en SARCLINIC - SISTEMA DE INFORMACION PARA EL
MANEJO DEL ARCHIVO DE HISTORIAS CLINICAS DEL CENTRO HOSPITAL
GUAITARILLA E.S.E.

1.1.1 Generalidades asociadas a las historias clinicas. La Resolucion
1995 de 1999, expone algunos conceptos y generalidades que nos permiten conocer
como se debe realizar el manejo y administracion de las historias. Por ejemplo, cabe
mencionarse cudles son las caracteristicas mas relevantes de una historia clinica,
para conocer mejor cuél debe ser su contenido y su utilidad.

Las caracteristicas basicas de la historia clinica son:

» Contenido integro: La historia clinica de un usuario debe reunir la
informacion de los aspectos cientificos, técnicos y administrativos relativos
a la atencién en salud en las fases de fomento, promocion de la salud,
prevencion especifica, diagnostico, tratamiento y rehabilitacion de la
enfermedad, abordandolo como un todo en sus aspectos bioldgico,
psicolégico y social, e interrelacionado con sus dimensiones personal,
familiar y comunitaria.

» Secuencialidad: Los registros de la prestacion de los servicios en salud
deben consignarse en la secuencia cronoldgica en que ocurrio la atencion.
Desde el punto de vista archivistico la historia clinica es un expediente que

'MINISTERIO DE SALUD, Resolucion 1995 de 1999. Recuperado el 15/01/11, de Antonio Narifio, Empresas
del Estado: http://www.ese-an.org/descargas/LIQUIDACION/HISTCLINICA/Resolucion1995de1999.pdf
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de manera cronoldgica debe acumular documentos relativos a la prestacion
de servicios de salud brindados al usuario.

» Racionalidad cientifica: Para los efectos de la presente redaccion, es la
aplicacion de criterios cientificos en el diligenciamiento y registro de las
acciones en salud brindadas a un usuario, de modo que evidencie en forma
l6gica, clara y completa, el procedimiento que se realiz6 en la investigacion
de las condiciones de salud del paciente, diagndéstico y plan de manejo.

> Disponibilidad: Es la posibilidad de utilizar la historia clinica en el
momento en que se necesita, con las limitaciones que impone la Ley.

» Oportunidad: Es el diligenciamiento de los registros de atencién de la
historia clinica, simultanea o inmediatamente después de que ocurre la
prestacion del servicio.

Tal como mencionan estas caracteristicas, las historias de usuario cumplen un
papel importantisimo en cuanto a garantizar la mejor atencion posible a los
usuarios de los servicios de salud que presta una entidad. Por tal razén es una
obligaciéon, de los profesionales de la salud, realizar un registro correcto de la
atencion que brindan a un usuario. Es necesario que consignen en las historias,
las observaciones, los conceptos, las decisiones y los resultados de cualquier
accion en salud que se desarrolle con el usuario.

1.1.2 Contenido de las historias clinicas.  Nota: Aunque en esta seccion se
tratan las generalidades en cuanto al contenido de la historia clinica, para analizar
el problema desde todo su contexto, es necesario recordar que el objetivo de este
proyecto No es desarrollar una aplicacion que permita gestionar dicho contenido,
sino la ubicacion fisica de las historias en el Archivo de la entidad.

Pensando en lo anterior, cabe recordar que las historias clinicas deben
diligenciarse en forma clara, legible, sin tachones, enmendaduras, intercalaciones,
sin dejar espacios en blanco y sin utilizar siglas. Cada anotacién debe llevar la
fecha y hora en la que se realiza, con el nombre completo y firma del autor de la
misma.
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Cuando una persona que es atendida por primera vez en un centro de atencion
asistencial, su historia clinica debe ser abierta de forma automatica, usando como
identificacion de la historia el nUmero de identificacion del usuario.

En el caso de los adultos, su numero de cédula, para los menores de edad, hasta
los 7 afios, su tarjeta de identidad, y para los nifios mejores de 7 afios, su registro
civil de nacimiento. Para los extranjeros con el nimero de pasaporte o cédula de
extranjeria. En el caso en que no exista documento de identidad de los menores
de edad, se utilizara el nimero de la cédula de ciudadania de la madre, o el del
padre en ausencia de ésta, seguido de un numero consecutivo de acuerdo al
namero de orden del menor en el grupo familiar.

Tal como se menciond en un péarrafo anterior, la historia clinica, es un expediente
en el que se recopilan los documentos respectivos a la prestacion de servicios de
salud, por ellos, todos los folios que componen la historia clinica deben numerarse
en forma consecutiva, por tipos de registro y por el responsable del
diligenciamiento de la misma.

Uno de los componentes principales de la historia clinica es la Identificacion del
Usuario, con la que se hace referencia como minimo a los siguientes aspectos:
datos personales de la identificacion del usuario, apellidos y nombres completos,
estado civil, documento de identidad, fecha de nacimiento, edad, sexo, ocupacion,
direccion y teléfono del domicilio y lugar de residencia, nombre y teléfono del
acompafante; nombre, teléfono y parentesco de la persona responsable del
usuario, segun el caso; aseguradora y tipo de vinculacion.

Por otra parte, los contenidos minimos de informacion de la atencion prestada al
usuario, que debe contener el registro especifico son los mismos contemplados en
la Resolucion 2546 del 2 de julio de 1998 y las normas que la modifiquen o
adicionen y los generalmente aceptados en la practica de las disciplinas del area
de la salud. Ademas, cada institucion podra definir los datos adicionales en la
historia clinica, que resulten necesarios para la adecuada atencion del paciente.

Finalmente, en las historias clinicas también pueden incluirse anexos, que son

todos aquellos documentos que sirven como sustento legal, técnico, cientifico y/o
administrativo de las acciones realizadas al usuario en los procesos de atencion,
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Tales como: autorizaciones para intervenciones quirdrgicas (consentimiento
informado), procedimientos, autorizacion para necropsia, declaracion de retiro
voluntario y demas documentos que las instituciones prestadoras consideren
pertinentes.

En cuanto al uso de varias historias clinicas para una misma persona, en una
misma entidad, se establece que todo prestador de servicios de salud debe utilizar
una historia Unica institucional, la cual debe estar ubicada en el archivo respectivo
de acuerdo a los tiempos de retencion. Ademas, la entidad de salud debe
organizar un sistema que le permita saber en todo momento, en qué lugar de la
institucion se encuentra la historia clinica, y a quien y en qué fecha ha sido
entregada. Esto nos lleva a la siguiente seccion de este andlisis de la
administracion de las historias clinicas, que es la custodia de las mismas.

1.1.3 Custodia de las historias clinicas. Para realizar la custodia de las
historias clinicas, todas las entidades prestadoras de servicios de salud, deben
tener un archivo Unico de historias en las etapas de archivo de gestion, central e
histérico, el cual debe ser organizado y prestard los servicios pertinentes
guardando los principios generales establecidos en el Acuerdo 07 de 1994,
referente al Reglamento General de Archivos, expedido por el Archivo General de
la Nacion y demas normas que lo modifiquen o adicionen.

La custodia de la historia clinica estara a cargo del prestador de servicios de salud
gue la gener6 en el curso de la atencién, cumpliendo los procedimientos de
archivo sefalados en la resolucion. El prestador podré entregar copia de la historia
clinica al usuario o a su representante legal cuando este lo solicite, para los
efectos previstos en las disposiciones legales vigentes.

Del traslado entre prestadores de servicios de salud de la historia clinica de un
usuario, debe dejarse constancia en las actas de entrega o de devolucion,
suscritas por los funcionarios responsables de las entidades encargadas de su
custodia.

En caso de liquidacion de una Institucion Prestadora de Servicios de Salud, la
historia clinica se debera entregar al usuario 0 a su representante legal.
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Ante la imposibilidad de su entrega al usuario 0 a su representante legal, el
liquidador de la empresa designara a cargo de quien estara la custodia de la
historia clinica, hasta por el término de conservacion previsto legalmente.

El acceso a la historia clinica, se entiende en todos los casos, Unica y
exclusivamente para los fines que de acuerdo con la ley resulten procedentes, y
podran acceder a la informacion contenida en la historia clinica, en los términos
previstos en la Ley, las siguientes personas y entidades:

El usuario.

El Equipo de Salud.

Las autoridades judiciales y de Salud en los casos previstos en la Ley.
Las demas personas determinadas en la ley.

e\ =

En cuanto a los tiempos de retencion, la historia clinica debe conservarse por un
periodo minimo de 20 afios contados a partir de la fecha de la dltima atencion.
Minimo cinco (5) afios en el archivo de gestion del prestador de servicios de salud,
y minimo quince (15) afios en el archivo central. Una vez transcurrido el término
de conservacion, la historia clinica podra destruirse o conservarse de forma
permanente en un archivo historico, dependiendo de la importancia cultural o
cientifica de la historia clinica.

1.2 METODOLOGIA PARA EL DESARROLLO DESARCLINIC

Para analizar, disefiar e implementar un sistema de informacién, es necesario
seguir una serie de pasos, que implican mas que simplemente dedicarse a
programar. Esta serie de pasos permite dar atencién a aspectos que, de otra
manera, se podrian pasar por alto y, como resultado, desarrollar un producto de
mala calidad.

La ingenieria de software plantea varias alternativas para que los ingenieros y
demas profesionales del area de sistemas y del desarrollo de software, puedan
hacer un andlisis adecuado de las necesidades del cliente (usuario final) y
plasmarlas en un sistema de informacion que le ayude a resolver muchos de sus
percances.
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Pensando en eso, la metodologia que se ha decidido usar en el desarrollo de este
proyecto es la metodologia Programacion Extrema (XP, siglas de su pronunciacion
en el idioma inglés, eXtremePrograming). En este subtema se analizard qué es y
en qué consiste esta metodologia de desarrollo de software.

1.2.1 Descripcion general de XP

> ¢Qué es la programacion extrema?: es un Proceso Agil o Metodologia de
Desarrollo Agil (menos orientadas a los documentos, orientadas al cadigo, el
cambio es bienvenido, es adaptable) basada en una serie de valores
(comunicacion, simplicidad, retroalimentacion, coraje y respeto) y de practicas
o principios(retroalimentacion a escala fina, proceso continuo en lugar de por
lotes, entendimiento compartido y bienestar del programador) que persiguen
el objetivo de aumentar la productividad a la hora de desarrollar programas?.

También puede ser visto como un modelo de programacion que se basa en
una serie de metodologias de desarrollo de software en la que se da prioridad
a los trabajos que dan un resultado directo y que reducen la burocracia que
hay alrededor de la programacion.

El objetivo que se perseguia en el momento de crear esta metodologia era la
busqueda de un método que hiciera que los desarrollos fueran mas sencillos.
Aplicando el sentido comun.

» Valores de la programacion extrema: como se mencion6 en el apartado
anterior, la programacion extrema esta regida por 5 valores que guian el
proceso de desarrollo de un sistema de informacion. Los valores son:
comunicacion, simplicidad, retroalimentacion, coraje y respeto.

v" Comunicacién: basicamente existen dos vias en las que se realiza la
comunicacion, entre programadores (o equipo de desarrollo) y entre éstos
y el cliente. Dichas comunicaciones se efectlan de diversas maneras.

’PROGRAMACION EXTREMA. Recuperado el 15 de enero de 2011, de Programacién Extrema:
http://www.programacionextrema.org/
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Por ejemplo, para que los programadores se puedan intercambiar el
codigo fuente es necesario que éste sea sencillo y las clases estén bien
definidas. Ademas, en lugar de utilizar comentarios en el cédigo, se usa
codigo autodocumentado, pues éste no queda desfasado si se realiza
alguna modificacion posterior. Este proceso se realiza mediante las
Tablas CRC, lo que facilita la Programacion en Parejas.

Por otro lado, la comunicacion con el cliente se realiza para la definicion
de los requerimientos del sistema que se desarrollara. Estas
especificaciones se detallan en las Historias de Usuario. El cliente
determina cual es la prioridad para el desarrollo de cada una de estas
historias. Ademas, es su responsabilidad estar disponible para solucionar
las posibles dudas que se presenten.

Simplicidad: esta caracteristica de la programacion extrema, busca
simplificar el disefio de la aplicacion para agilizar el desarrollo y facilitar el
mantenimiento del producto final. En lo posible se busca que los
desarrolladores eviten disefios complejos en el codigo fuente, pues tras
varias modificaciones, éste tenderia a volverse exponencialmente dificil de
entender.

Para garantizar este principio de la metodologia, se procede a realizar la
Refactorizacion del Cdédigo. Asi, se mantiene el codigo simple a medida
gue aumenta.

Otro aspecto de la simplicidad, radica en la documentacion que se hace al
cadigo fuente. Con nombres adecuados a las clases, los métodos y las
variables, se garantiza un buen entendimiento de la programacion. En
este punto cabe resaltar que no afecta el rendimiento de las aplicaciones,
el que se utilicen nombres largos al momento de codificar.

De esta manera, aplicando la simplicidad junto con la autoria colectiva del
codigo y la Programacion por Parejas se asegura que cuanto mas grande
se haga el proyecto, todo el equipo conocerd mas y mejor el sistema
completo.
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v Retroalimentacion: como se ha venido tratando en esta seccion, la
interaccion del cliente es fundamental en el desarrollo de un proyecto con
esta metodologia. Esto permite que el proceso de retroalimentacion entre
el Equipo de desarrollo y el Cliente, se realice de forma bilateral y
continua.

Con estos intercambios frecuentes de informacion, se pueden corregir los
posibles errores que se presenten, sin esperar a que el proyecto esté tan
avanzado y sea mas complicado realizar modificaciones. Los ciclos de
revision cortos permites que el sistema vaya quedando a gusto del cliente
y que los desarrolladores no desperdicien largos periodos de trabajo
debido a modificaciones de ultimo minuto.

El cdédigo también es una fuente de retroalimentacion gracias a las
herramientas de desarrollo. Por ejemplo, las Pruebas Unitarias informan
sobre el estado de salud del codigo. Ejecutar las pruebas unitarias
frecuentemente permite descubrir fallos debidos a cambios recientes en el
codigo fuente de la aplicacion.

v' Coraje: dado que uno de los principios de la Programacién Extrema
consiste en la Programacion en Parejas (que se analizara
posteriormente), se debe tener coraje para asumir esta idea de eficiencia,
gue a muchos gerentes de proyectos de programacion, no les apetece,
debido a que se supone, reduce a la mitad la productividad, ya que uno
solo es el que codifica.

Justamente, el coraje ayudaria a que los desarrolladores asuman el reto
de programar de esta manera sin reducir los indices de productividad, que
en ultimo término se veran reflejados en la eficiencia del cédigo producido
por dos personas que estan pendientes de los estandares, la simplicidad y
la correccion automatica de errores, para que las clases estén conforme a
las especificaciones planteadas.

Por otro lado, el coraje también resulta Gtil en el momento de implementar

las caracteristicas planteadas por el cliente de la manera mas simple
posible (Simplicidad), pero sin caer en la idea de realizar un producto
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Demasiado flexible que no garantice las funcionalidades deseadas.

Finalmente, el coraje contribuiria en el momento de no violar la
Retroalimentacion, pues si el equipo de desarrollo se embarca en la
construccion de un modulo grande (o alguna seccion considerablemente
extensa) y deja pasar mucho tiempo sin recibir ni entregar datos con el
cliente, se podria estar trabajando con la inseguridad de no saber si se
estd en el rumbo deseado. Para evitar esto, se procede a utilizar la
Refactorizacion de codigo en sucesivas aproximaciones a lo que se desea
implementar.

v' Respeto: el respeto se manifiesta de varias formas. Los miembros del
equipo se respetan los unos a otros, porque los programadores no
pueden realizar cambios que hacen que las pruebas existentes fallen o
gue demore el trabajo de sus compafieros.

Los miembros respetan su trabajo porque siempre estan luchando por la
alta calidad en el producto y buscando el disefio 6ptimo o mas eficiente
para la solucién a través de la refactorizacion del codigo. Los miembros
del equipo respetan el trabajo del resto no haciendo menos a otros, sino
orientandolos a realizarlo mejor, obteniendo como resultado una mejor
autoestima en el equipo y elevando el ritmo de produccion en el equipo.

Con estos valores se busca establecer las bases necesarias para que el
desarrollo del proyecto siga las practicas y el proceso de desarrollo que se
describe en ésta metodologia.

1.2.2 Principios de la programacion extrema. La Programacién Extrema se
basa en 12 principios basicos agrupados en cuatro categorias. En los siguientes
items se analizara con cierto detalle en qué consisten dichas categorias con sus
respectivos principios basicos. Estos principios no son en si el proceso de desarrollo
gue se debe seguir con XP, pero nos ayudan a hacernos una idea global de lo que
debe tenerse presente al seguir los pasos del proceso de desarrollo, cuando se
apliquen las fases de la metodologia.
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> Retroalimentacion a escala fina:

v" Proceso de planificacion: en esta fase, el usuario tendra que escribir
sus necesidades, definiendo las actividades que realizara el sistema.
Se realiza la creacion de un listado de tablas llamadas Historias de
Usuario. El nUmero de historias de usuario que salgan dependera de la
complejidad y del tamafio del problema.

Con dichas historias se crea un Plan de Entregas, o un Plan de
Iteraciones, en el cual definen de forma especifica los tiempos de
desarrollo y entrega de las historias de usuario planteadas. Por regla
general, cada una de les Historias del usuario suelen necesitar de una
a tres semanas de desarrollo.

Son muy importantes y tienen que ser una constante las Reuniones
Periodicas durante esta fase de planificacion. Estas pueden ser a
diario, con todo el equipo de desarrollo para identificar problemas,
proponer soluciones y sefalar aquellos puntos a los que se les ha de
dar mas importancia por su dificultad o por su punto critico.

v El principio de pruebas: La ingenieria de software existe un proceso
denominado Pruebas de Caja Negra, que consiste en la evaluacion del
sistema en cuanto a los datos de entrada que se le pueden ingresar y
las respuestas que el sistema provee.

En la Programacion Extrema realiza este mismo proceso en una
actividad llamada Pruebas de Aceptacion. Se tiene que establecer un
periodo de pruebas de aceptacion del programa en el cual se los
define los datos de entrada al sistema y se hard un analisis de los
resultados esperados de estas entradas, y de los arrojados por el
sistema.

v El cliente en el sitio: Teniendo este principio en mente, se le dara poder
al cliente para determinar los requerimientos, definir la funcionalidad,
sefialar las prioridades y responder las preguntas de los
programadores.
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Esta fuerte interaccion cara a cara con el programador disminuye el
tiempo de comunicacion y la cantidad de documentacion, junto con los
altos costes de su creacion y mantenimiento. En algunas ocasiones el
cliente puede seleccionar a un representante para que esté en su
lugar, en el sitio de trabajo. Este representante del cliente deberia estar
con el equipo de trabajo durante toda la realizacién del proyecto.

v Programacion en parejas: La programacion en parejas supone que dos
programadores compartan una misma maquina y que realicen una sola
codificacion. Como se mencionaba, para muchos gerentes de equipos
de desarrollo, esto supone un reto dificil de asumir, pues se tiene la
idea de que dos trabajando en una misma maquina “produciran
menos” que dos programando en maquinas diferentes.

Pese a ello, los experimentos realizados en la aplicacion de esta
metodologia muestran que este principio puede producir aplicaciones
mas buenas, de manera consistente, e incluso, a iguales o menores
costes. De esto dan prueba los numerosos informes de éxito de parte
de varios grupos de desarrollo que comentan sus experiencias y las
comparten con la comunidad de programadores que siguen la
metodologia XP.

» Proceso continuo en lugar de por lotes:

v" Integracion continua: cuando se divide el programa en secciones y se
crea el Plan de Entregas, también se definen las Versiones del
Proyecto que se crearan en los tiempos determinados. Sin embargo,
este estilo de creacion de versiones, no implica que la integracion del
codigo fuente al final del periodo de la version en curso. Mas bien, lo
gue se pretende hacer es reunir el codigo de forma frecuente y
reconstruir el sistema varias veces al dia.

Si se realiza la integracion del codigo fuente de manera reiterada en
cortos espacios de tiempo, se logran reducir los problemas de
integracion que son comunes cuando se aplican metodologias estilo
cascada y se intenta unir porciones largas de codigo.
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v Refactorizacion: esta actividad permite a los equipos desarrollo de
aplicaciones que puedan mejorar el disefio del sistema y del cédigo
fuente, a través de todo el proceso de desarrollo.

Este principio invita a los programadores a que evallen continuamente
el disefio y que recodifiquen lo necesario. La finalidad que se persigue
es mantener un sistema que esté enfocado en proveer el valor de
negocio mediante la minimizacién del cédigo duplicado y/o ineficiente.

v' Entregas pequefias: colocan un sistema sencillo en produccién
rapidamente que se actualiza de forma rapida y constante permitiendo
gue el verdadero valor de negocio del producto sea evaluado en un
ambiente real. Estas entregas no pueden pasar las 2 o 3semanas
COMO Maximo.

» Entendimiento compartido:

v Disefio simple: el enfoque de esta seccion plantea que, para que haya
un entendimiento compartido del desarrollo del proyecto, se debe
buscar un disefio que sea sencillo, pero que cumpla con los
requerimientos planteados por el cliente en las Historias de Usuario.

Lo que se busca es disminuir el tiempo de desarrollo utilizado en
caracteristicas que solo permiten satisfacer gustos personales
(requerimientos no funcionales) y procurar cubrir las necesidades
inmediatas del clientes. Con esto, se eliminan las redundancias y el
codigo innecesario. Ademas se pueden rejuvenecer los disefios
obsoletos de forma sencilla.

v' Metéafora: una vez se preparan las Historias de Usuario (redactadas
por el Cliente), se toman éstas y se prepara una redaccién simple
llamada Metafora del Sistema, en la que se define de forma concreta la
funcionalidad del sistema a desarrollar. Esta vision es redactada por
los desarrolladores.

Con la metodologia XP, no se construyen los tradicionales diagramas y
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Modelos de UML, pero estas descripciones, enfocadas en lo que hara
el programador en concreto, son mas que suficientes para crear un
programa de alta calidad, pues la metéafora expresa la vision evolutiva
del proyecto que define el alcance y proposito del sistema.

Otra herramienta importante son las Tarjetas CRC (Clase,
Responsabilidad y Colaboracion) que también ayudaran al equipo a
definir actividades durante el disefio del sistema. Cada tarjeta
representa una clase en la programacién orientada a objetos y define
sus responsabilidades (lo que ha de hacer, o métodos) y las
colaboraciones con las otras clases (cOmo se comunica con ellas).

Propiedad colectiva del cédigo: normalmente, en los grupos de
programadores, cada uno se apropia de su codificacion y no desea
gue nadie manipule o modifique las cosas que hace. En Programacion
Extrema, las cosas son un tanto diferentes en este sentido, pues el
codigo es de todo el grupo de desarrollo.

El cdédigo se usa como una propiedad compartida. Nadie es el
propietario de nada, pues todos son el propietario de todo. La finalidad
de esta filosofia es que varias personas trabajen sobre la misma pieza
de codigo y asi se reduzca la aparicion de errores, que es comun
cuando una sola persona se intenta concentrar en un cédigo de
considerable tamafio.

Estandar de codificacion: el principio anterior, establece que el codigo
se debe compartir, pero para que este proceso no congestione las
actividades del grupo y el tiempo de acoplamiento reduzca la
productividad, se deben definir algunos estandares.

Por ejemplo, se deben definir la propiedad del codigo compartido asi
como las reglas para escribir (nombres de variables, de métodos y de
clases) y documentar (estructura de comentarios) el codigo. Ademas,
se debe especificar la comunicacién entre las diferentes piezas de
cadigo desarrolladas por diferentes equipos.
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Al seguir estas recomendaciones el codigo final se vera como si lo
hubiese escrito una sola persona.

» Bienestar del programador:

v' La semana de 40 horas: la expresién “programacion extrema”, como
pudiera pensarse, no pretende indicar que los programadores estaran
dedicados a programar de manera absoluta, sin descanso. Todo lo
contrario, la programacion extrema sostiene que los programadores
cansados escriben cédigo de menor calidad y mas propenso a errores.
Por esta razdn, minimizar las horas extras y mantener los
programadores frescos, generara codigo de mayor calidad.

La metodologia plantea solo se programe durante 40 horas a la
semana, lo que equivale a un maximo de 8 horas diarias, durante 5
dias. En términos de productividad, quiz& parezca poco, pues no se
trabaja el sabado ni se extienden las jornadas de trabajo como lo
hacen muchas empresas. Sin embargo, si resulta necesario trabajar
tiempos extras, es posible permitido, pero no se ha de hacer durante
dos semanas seguidas. Hay que recordar que los programadores
cansados no producen codigo de calidad.

1.2.3 Proceso de desarrollo con XP. En su proceso de desarrollo, XP trabaja
cuatro fases principales: Planificacién, Disefio, Desarrollo y Pruebas. Estas fases
se dividen, a su vez, en sub fases que poseen una serie de pasos que permiten
realizar un adecuado desarrollo del proyecto. En la siguiente ilustracion se indica
como estan subdivididas las fases principales.
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llustracion 1 - Fases de la metodologia XP

Trabajando con Extreme Programming

| Extreme Programming |

I
[ I I ]

| IPanificacion | | Il. Disefio | Ill. Desarrollo | IV. Pruebas |
| 1.Historias|de Usuario | | 1.Metéfom|deISistema | |1.Disponibilid|ad delcliente | [ 1. Implzlntacibn |
| 2. Plan dl Entregas | | 2.Tarjetlas CRC | | 2. Unidad <|1e Pruebas | | 2. Pruebas dle Aceptacion |
| 3. Velocidad de Proyecto || 3. Soluciones Puntuales | |3_ Programaci|c')n porparejasl

| 4. teacones |  [4.Funcionalidaminma| | 4. Intelracién |

5. Rotaciones 5. Reciclaje

6. Reuniones

HTTP://JGCPROGRAMACION.BLOGSPOT.COM

Algo que se debe tener en cuenta en esta metodologia, es que muchos de los
procesos de cada una de las fases consisten en actividades que se relacionan
entre si. Por ello, en lugar de verlas como pasos estrictos y rigidos, deben verse
como recomendaciones que se deben tener en cuenta al momento de realizar las
etapas principales.

Fase de planificacion. En esta primera fase, se realiza toda la planeacion del
proyecto, los clientes relatan a grandes rasgos las historias de usuario o
requerimientos, al tiempo que los desarrolladores se familiarizan con las
herramientas tecnologias y practicas que se implementan en el proceso de
desarrollo. En general esta fase contiene los siguientes procesos que se
desarrollan para determinar la planeacién: Historias de Usuario, Plan de entregas,
Iteraciones y Reuniones. A continuacion se realiza una descripcion breve de cada
uno de los procesos de esta fase:
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» Historias de usuario : El primer paso de cualquier proyecto que siga la
metodologia X.P es definir las historias de usuario con el cliente. Las
historias de usuario constan de unas cuantas ideas escritas por el cliente en
un lenguaje no técnico sin hacer mucho hincapié en los detalles; no se debe
hablar ni de posibles algoritmos para su implementacion ni de disefios de
base de datos adecuados, etc. Son usadas para estimar tiempos de
desarrollo de la parte de la aplicacion que describen.

También se utilizan en la fase de pruebas, para verificar si el programa
cumple con lo que especifica la historia de usuario.

Cuando llega la hora de implementar una historia de usuario, el cliente y los
desarrolladores se retnen para concretar y detallar lo que tiene que hacer
dicha historia. El tiempo de desarrollo ideal para una historia de usuario es
entre 1 y 3 semanas.

» Plan de entregas : Después de tener ya definidas las historias de usuario es
necesario crear un plan de publicaciones, donde se indiquen las historias de
usuario que se crearan para cada version del programa y las fechas en las
que se publicaran estas versiones. Un plan de entregas es una planificacion
en donde los desarrolladores y clientes establecen los tiempos de
implementacion ideales de las historias de usuario, la prioridad con la que
seran implementadas y las historias que seran implementadas en cada
version del programa.

> lteraciones : Todo proyecto que siga la metodologia XP se ha de dividir en
iteraciones de aproximadamente 3 semanas de duracion. Al comienzo de
cada iteracion los clientes deben seleccionar las historias de usuario,
definidas en el plan de entregas, que seran implementadas.

» Velocidad del proyecto : La velocidad del proyecto es una medida que
representa la rapidez con la que se desarrolla el proyecto. Para calcularla se
debe contar el nimero de historias de usuario que se pueden implementar en
una iteracion. Con esta medida el grupo de trabajo puede estimar si ha
avanzado tanto como se ha propuesto.
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» Programacion en parejas : La metodologia X.P. aconseja la programacion
en parejas pues incrementa la productividad y la calidad del software
desarrollado. El trabajo en pareja involucra a dos programadores trabajando
en el mismo equipo; mientras uno codifica haciendo hincapié en la calidad de
la funcién o método que esta implementando, el otro analiza si ese método o
funcion es adecuado y esta bien disefiado. De esta forma se consigue un
codigo y disefio con gran calidad.

» Reuniones diarias : Es necesario que los desarrolladores se reunan
diariamente y expongan sus problemas, soluciones e ideas de forma
conjunta. Las reuniones tienen que ser fluidas y todo el mundo tiene que
tener voz y voto.

De esta primera fase, no es necesario documentar todo los detalles de las seis
actividades planteadas. Solo es obligatorio disponer de las Historias de Usuario,
debidamente diligenciadas y aprobadas por el equipo de desarrollo y el cliente.

Fase de disefio. En la fase de Disefio, se establecen unas recomendaciones o
premisas para lograr un disefio simple pero funcional, estas recomendaciones son:
elegir una metéfora para el sistema, usar tarjetas CRC, crear soluciones puntuales
para reducir riesgos, trabajar con una funcionalidad minima y hacer un buen
reciclaje.

» Metéfora del sistema : La metafora del sistema es una descripcion general
del funcionamiento basico del sistema; esta debe ser lo mas clara posible
para que le sea de facil entendimiento al usuario. En la metafora se deben
utilizar nombres que orienten la implantacion del proyecto para no perder la
esencia del mismo y reflejar lo que se quiere representar para el mundo real.

» Tarjetas CRC: Las tarjetas C.R.C (Clases, Responsabilidades vy
Colaboraciones) representan objetos. El uso de las tarjetas C.R.C permiten al
programador centrarse y apreciar el desarrollo orientado a objetos
olvidandose de la clasica programacion procedural.

La clase a la que pertenece el objeto se puede escribir en la parte de arriba
de la tarjeta, en una columna a la izquierda se pueden escribir las
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responsabilidades u objetivos que debe cumplir el objeto y a la derecha, las
clases que colaboran con cada responsabilidad.

» Soluciones puntuales : XP sugiere que hay que conseguir disefios simples y
sencillos. Se espera que las cosas sean lo menos complicadas para
conseguir un disefio de facil entendimiento e implementacion, que a la larga
costara menos tiempo y esfuerzo desarrollar.

» Funcionalidad minima : Nunca se debe afiadir funcionalidad extra al
programa aunque se piense que en un futuro sera utilizada. Sélo el 10% de
la misma es utilizada, lo que implica que el desarrollo de funcionalidad extra
es un desperdicio de tiempo y recursos.

» Reciclaje : Al momento de reutilizar codigo de otros proyectos (o del mismo)
gue haya sido creado para otro propésito, es mejorar y modificar la estructura
y codificacion (sacando un nuevo codigo) sin alterar su funcionalidad. En XP,
a este proceso se le conoce como Refactorizar.

Refactorizar supone revisar de nuevo estos codigos para procurar optimizar
su funcionamiento. Es muy comuan rehusar codigos ya creados que contienen
funcionalidades que no seran usadas y disefios obsoletos. Esto supone un
error porque puede generar codigo completamente inestable y muy mal
disefiado; por este motivo, es necesario refactorizar cuando se va a utilizar
codigo ya creado.

En términos de documentacion, en esta seccion son relevantes: la Metafora del
Sistema y las Tarjetas CRC. Con estos elementos se puede realizar el disefio del
sistema que se desea construir. Las demas subdivisiones de la fase, permitiran
moldear la forma de codificacion.

Fase de desarrollo. La fase de Desarrollo retne las caracteristicas o cualidades
en las que se basa todo el desarrollo general del proyecto. Esta la disponibilidad
del cliente, la unidad de pruebas, la programacion en parejas y la integracion de
los programadores.
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» Disponibilidad del cliente : Siendo que el cliente es una parte mas del
equipo de desarrollo; su presencia es indispensable en las distintas fases
de X.P. A la hora de codificar una historia de usuario su presencia es adn
mas necesaria. No se debe olvidar que los clientes son los que crean las
historias de wusuario y negocian los tiempos en los que seran
implementadas.

Antes del desarrollo de cada historia de usuario el cliente debe especificar
detalladamente lo que ésta hara y también tendrd que estar presente
cuando se realicen los test que verifiquen que la historia implementada
cumple la funcionalidad especificada.

» Unidad de pruebas : Los test permiten evaluar el funcionamiento de los
distintos codigos implementados. Crear estos test ayuda a saber qué es
exactamente lo que tiene que hacer el cddigo a implementar. Se puede
dividir la funcionalidad que debe cumplir una tarea a programar en
pequefias unidades, de esta forma se crean primero los test para cada
unidad y a continuacién se desarrollara dicha unidad, asi poco a poco se
consigue un desarrollo que cumpla todos los requisitos especificados.

» Programacion en parejas : X.P opta por la programacion en pareja ya que
permite un coédigo mas eficiente y con una gran calidad. X.P sugiere un
modelo de trabajo usando repositorios de cddigo dénde las parejas de
programadores publican cada pocas horas sus codigos implementados y
corregidos junto a los test que deben pasar. De esta forma el resto de
programadores que necesiten codigos ajenos trabajardn siempre con las
dltimas versiones.

Para mantener un cédigo consistente, publicar un cédigo en un repositorio
es una accién exclusiva para cada pareja de programadores. La
optimizacion del cédigo siempre se debe dejar para el final. Hay que hacer
gue funcione y que sea correcto, mas tarde se puede optimizar.

» Integracion : X.P también propone un modelo de desarrollo colectivo en el
gue todos los programadores estan implicados en todas las tareas;
cualquiera puede modificar o ampliar una clase o meétodo de otro
programador si es necesario y subirla al repositorio de cédigo.
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El permitir al resto de los programadores modificar cédigos que no son
SuUyos no supone ningln riesgo ya que para que un codigo pueda ser
publicado en el repositorio tiene que pasar los test de funcionamiento
definidos para el mismo.

La documentacién que es necesaria en esta seccién de la metodologia, tiene que
ver con las Unidades de Prueba que se haran a cada una de las Tarjetas CRC,
para comprobar que se ajustan a lo que se ha disefiado por el grupo de desarrollo.
Estas pruebas evitaran que el sistema se salga de las funcionalidades basicas
planteadas.

Fase de pruebas. Las unidades o test de pruebas son parte indispensable de la
Programacion Extrema. Estas se convierten en una herramienta de desarrollo y
material de apoyo, mas no en un paso de verificacion que puede despreciarse por
mas que parezca que el cédigo esté funcionando correctamente.

Es por esto que la metodologia XP exige constantes pruebas en el desarrollo, ya
gue descubrir todos los errores que puedan presentarse lleva tiempo y mas si se
dejan para el final del proyecto. En esta fase es importante tener en cuenta las
siguientes caracteristicas: implantacion y pruebas de aceptacion.

» Implementacion : El proceso de implantacion se realiza luego de garantizar
gue el cbédigo se encuentra completo. Lo que quiere decir que se han
realizado las unidades de pruebas y se ha hecho una revisiébn de los
requerimientos planteados por el cliente, que aseguran que el cédigo esta
de acuerdo con la solicitud. El cédigo serd implantado cuando supere sus
correspondientes test de unidades.

Un punto importante es usar test de unidad (que llegan a ser test de
implementacién y no de aceptacién) que no tengan ninguna dependencia
del cddigo que en un futuro evaluara. Hay que crear los test abstrayéndose
del futuro cddigo, de esta forma se asegura la independencia del test
respecto al codigo que evalla.

Los distintos test se deben subir al repositorio de codigo acompafiados del
codigo que verifican. Ningun cédigo puede ser publicado en el repositorio
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sin que haya pasado su test de funcionamiento, de esta forma, se asegura
el uso colectivo del codigo (explicado en el apartado anterior).

Pruebas de aceptacion : Los test mencionados anteriormente sirven para
evaluar las distintas tareas en las que ha sido dividida una historia de
usuario. Para asegurar el funcionamiento final de una determinada historia
de usuario se deben crear "Pruebas de aceptacion”. Estas pruebas son
creadas y usadas por los clientes para comprobar que las distintas historias
de usuario cumplen su cometido.

Las pruebas de aceptacion estan basadas en las historias de usuario. Se
hace un planteamiento de los puntos del desarrollo que deben probarse
para corroborar que funcionen correctamente. Es para esto que se crean
las pruebas de aceptacion, determinando cuales son los aspectos que el
cliente desea revisar y asi garantizar su correcto funcionamiento. Por ello la
importancia de crear cuantas pruebas de aceptacion sean necesarias para
gue todo el trabajo realizado cuente con la calidad que exige.

Es fundamental desarrollar las pruebas de aceptacion, porque es de esta
forma que se demuestra el progreso y el proceso que se sigue en la
ejecucion del plan de iteraciones para las historias de usuario, ya que estas
no se consideran completas hasta que no superan sus pruebas de
aceptacion.

Para el caso de esta seccion, las Pruebas de Aceptacion son necesarias para la
documentacion del proyecto.

TECNOLOGIA PARA EL DESARROLLO DE SARCLINIC

Las tecnologias de la informatica que se tuvieron en cuenta para el desarrollo e
implementacion de SARCLINIC, basicamente consisten en: el lenguaje de
programacion Java y el sistema gestor de bases de datos utilizado, MySQL.

Estas tecnologias fueron seleccionadas por el grupo de desarrollo debido a su
amplia distribucion, facil manejo y, particularmente en el caso del lenguaje de
programacion, debido a que no requiere costos de licenciamiento y se hace facil
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de implementar en instituciones con pocos recursos econémicos. Por otro lado,
estas herramientas requieren pocos recursos en materia de hardware y esto es
importante para entidades publicas que procuran reducir al maximo los costos de
implementacién de sistemas informaticos.

En este apartado se abordaran algunos aspectos generales de estas tecnologias.

1.3.1 Lenguaje de programaciéon JAVA. Java es un lenguaje de
programacion desarrollado por Sun Microsystems a comienzos de los afios
90. Es un lenguaje que trabaja con el paradigma de programacion Orientado
a Objetos y se basa principalmente en la sintaxis de los lenguajes de
programacion C y C++, pero eliminando las caracteristicas de bajo nivel y
usando un modelo de objetos que es mas sencillo. Esto reduce la
produccion de errores y evita que se manipule directamente las direcciones
de memoria, lo que lo hace algo més seguro.®

Sun ha controlado las especificaciones, el desarrollo y la evolucion del lenguaje
Java, a través del Java CommunityProcess, y desde 1995 ha dado origen al
compilador, la maquina virtual y las bibliotecas de clases. Pero entre diciembre de
2006 y mayo de 2007, la empresa liberd la mayor parte de las tecnologias bajo el
licenciamiento GNU GPL, de esta forma, practicamente todo el Java es ahora
software libre, a excepcion de las bibliotecas de clases que se requieren para
ejecutar los programas Java.

El lenguaje Java se cre6 con cinco objetivos principales:

Usar el paradigma orientada a objetos.

Permitir la ejecucion en multiples sistemas operativos.

Soportare al trabajo en red.

Ejecutar cédigo en sistemas remotos de forma segura.

Ser facil de usar y tomar lo mejor de otros lenguajes orientados a objetos.

akrwpdE

*LENGUAJE DE PROGRAMACION JAVA. Recuperado el 15 de enero de 2011, de Asociacidn java Hispano, Tu
lenguaje, tu comunidad: http://www.javahispano.org
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Teniendo presente estos objetivos, se analiza algunas de las principales
caracteristicas de Java:

Orientado a objetos. Esta caracteristica del lenguaje hace referencia al método
de programacion que se debe seguir al codificar un algoritmo. Aunque hay muchas
interpretaciones para OO, una primera idea es disefiar el software de forma que
los distintos tipos de datos que usen estén unidos a sus operaciones. Asi, los
datos y el cddigo (funciones o métodos) se combinan en entidades
llamadas objetos. En este paradigma, un objeto puede verse como un paquete
gue contiene el “comportamiento” (el cédigo) y el “estado” (datos).

El principio es separar aquello que cambia de las cosas que permanecen
inalterables. Esta separacion en objetos coherentes e independientes ofrece una
base mas estable para el disefio de un software. El objetivo es hacer que grandes
proyectos sean faciles de gestionar y manejar, mejorando como consecuencia su
calidad y reduciendo el numero de proyectos fallidos. Otra de las grandes
promesas de la programacién orientada a objetos es la creacion de entidades mas
genéricas que permitan la reutilizacion del software entre proyectos, que es una de
las premisas fundamentales de la Ingenieria del Software.

Un ejemplo de lo anterior puede ser el caso de un objeto genérico “cliente” que en
teoria, deberia tener el mismo conjunto de comportamiento en diferentes
proyectos, sobre todo cuando estos coinciden en cierta medida. En este sentido,
los objetos podrian verse como piezas reutilizables que pueden emplearse en
multiples proyectos distintos, posibilitando asi a la industria del software a construir
proyectos de envergadura empleando componentes ya existentes y de
comprobada calidad; conduciendo esto finalmente a una reduccion drastica del
tiempo de desarrollo.

Sin embargo, pese a las ventajas mencionadas, la reutilizacion del software ha
experimentado algunos resultados dispares, encontrando dos dificultades
principales: el disefio de objetos realmente genéricos es pobremente
comprendido, y falta una metodologia para la amplia comunicacion de
oportunidades de reutilizacion. Para proporcionar un poco de ayuda al respecto,
algunas comunidades de “codigo abierto” brindan medios a los desarrolladores
para que diseminen informacién sobre el uso y versatilidad de objetos reutilizables
y bibliotecas de objetos.
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Independencia de la plataforma. @ Cuando se habla de independencia de
plataforma, se hace referencia a la capacidad de las aplicaciones escritas en
lenguaje JAVA a ejecutarse igualmente en cualquier tipo de hardware. Con esta
ventaja, se puede escribir un programa una vez Yy ejecutarlo en cualquier
dispositivo.

Para ello, se compila el cédigo fuente escrito en lenguaje Java, para generar un
cbdigo conocido como “bytecode”, que son instrucciones de maquina que han sido
simplificadas para ser interpretadas por la plataforma Java. Esta pieza esta “a
medio camino” entre el codigo fuente y el cédigo méaquina que entiende el
dispositivo destino. El bytecode es ejecutado entonces en la maquina virtual
(JVM), un programa escrito en cédigo nativo de la plataforma destino (que es el
gue entiende su hardware), que interpreta y ejecuta el cédigo.

Ademas, se suministran bibliotecas adicionales para acceder a las caracteristicas
de cada dispositivo (como los gréaficos, ejecucion mediante hilos, la interfaz de red)
de forma unificada. Se debe tener presente que, aunque hay una etapa explicita
de compilacién, el bytecode generado es interpretado o convertido a instrucciones
maquina del codigo nativo por el compilador JIT (Just In Time).

Las primeras implementaciones del lenguaje usaban una maquina virtual
interpretada para conseguir la portabilidad. Sin embargo, el resultado eran
programas que se ejecutaban comparativamente mas lentos que aquellos escritos
en C o C++. Esto hizo que Java se ganase una reputacion de lento en
rendimiento. Las implementaciones recientes de la JVM dan lugar a programas
gue se ejecutan considerablemente mas rapido que las versiones antiguas,
empleando diversas técnicas, aunque sigue siendo mucho mas lento que otros
lenguajes.

La portabilidad es técnicamente dificil de lograr, y el éxito de Java en ese campo
ha sido dispar. Aunque es de hecho posible escribir programas para la plataforma
Java que actien de forma correcta en mdultiples plataformas de distinta
arquitectura, el gran nimero de estas con pequefios errores 0 inconsistencias
llevan a que a veces se parodie el eslogan de Sun, "Writeonce, runanywhere"
como"Writeonce,debugeverywhere"(o “Escribelo una vez, ejecutalo en cualquier
parte” por “Escribelo una vez, depuralo en todas partes”)
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El concepto de independencia de la plataforma de Java cuenta, sin embargo, con
un gran éxito en las aplicaciones en el entorno del servidor, como los Servicios
Web, los Servlets, los Java Beans, asi como en sistemas empotrados basados
en OSGi, usando entornos Java empotrados.

El recolector de basura. En Java el problema de las fugas de memoria se evita
en gran medida gracias a la recoleccion de basura (o automaticgarbagecollector).
El programador determina cuando se crean los objetos y el entorno en tiempo de
ejecucion de Java (Java runtime) es el responsable de gestionar el ciclo de vida de
los objetos. El programa, u otros objetos pueden tener localizado un objeto
mediante una referencia a éste.

Cuando no quedan referencias a un objeto, el recolector de basura de Java borra
el objeto, liberando asi la memoria que ocupaba previniendo posibles fugas (por
ejemplo, un objeto creado y Unicamente usado dentro de un método sélo tiene
entidad dentro de éste; al salir del método el objeto es eliminado). Aun asi, es
posible que se produzcan fugas de memoria si el codigo almacena referencias a
objetos que ya no son necesarios es decir, pueden aun ocurrir, pero en un nivel
conceptual superior. En definitiva, el recolector de basura de Java permite una
facil creacion y eliminacién de objetos, mayor seguridad y puede que mas rapida
gue en C++.

1.3.2 Sistema gestor de bases de datos MySQL

¢ Qué es MySQL? Es un sistema de gestion de bases de datos relacional, fue
creada por la empresa sueca MySQL AB. El lenguaje de programacion que utiliza
MySQL es StructuredQueryLanguage(SQL) que fue desarrollado por IBM en 1981
y desde entonces es utilizado de forma generalizada en las bases de datos
relacionales.*

Historia de MySQL. MySQL surgi6 alrededor de la década del 90, Michael
Windenis comenzé a usar mSQL para conectar tablas usando sus propias rutinas
de bajo nivel (ISAM). Tras unas primeras pruebas, llegd a la conclusion de que

4ORACLE.MySQLDocumentation: MySQL Reference Manuals. Recuperado el 15 de enero de 2011, de
MySQL: http://dev.mysql.com/doc/
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mSQL no era lo bastante flexible ni rapido para lo que necesitaba, por lo que tuvo
gue desarrollar nuevas funciones. Esto resulto en una interfaz SQL a su base de
datos, totalmente compatible a mSQL.

El origen del nombre MySQL no se sabe con certeza de donde proviene, por un
lado se dice que en sus librerias han llevado el prefijo “my” durante los diez
ultimos afos, por otra parte, la hija de uno de los desarrolladores se llama My. Asi
que no estéd claramente definido cual de estas dos causas han dado lugar al
nombre de este conocido gestor de bases de datos.

Caracteristicas principales. Inicialmente, MySQL carecia de algunos elementos
esenciales en las bases de datos relacionales, tales como integridad referencial y
transacciones. A pesar de esto, atrajo a los desarrolladores de paginas web con
contenido dinamico, debido a su simplicidad, de tal manera que los elementos
faltantes fueron complementados por la via de las aplicaciones que la utilizan.

Sin embargo, poco a poco estos elementos faltantes, estan siendo incorporados
tanto por desarrolladores internos, como por desarrolladores de software libre. De
esta manera, segun el Manual de Referencia del Lenguaje de MySQL, las
principales caracteristicas del sistema gestor son:
A. Interioridades y portabilidad

» Esté escrito en C y C++y es probado en un amplio rango de compiladores.

» Funciona en diferentes plataformas.

= Uso completo de multi-threaded mediante threads del kernel. Pueden
usarse facilmente multiples CPU si estan disponibles.

» Proporciona sistemas de almacenamientos transaccionales y no
transaccionales.

» Usa tablas en disco B-tree (Myl[SAM) muy rapidas con compresion de
indice.
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» Relativamente sencillo de afiadir otro sistema de almacenamiento. Esto es
util si desea afadir una interfaz SQL para una base de datos propia.
» Un sistema de reserva de memoria muy rapido basado en threads.

= Joins muy rapidos usando un multi-join de un paso optimizado.
» Tablas hash en memoria, que son usadas como tablas temporales.

» Las funciones SQL estan implementadas usando una libreria altamente
optimizada y deben ser tan rapidas como sea posible. Normalmente no hay
reserva de memoria tras toda la inicializacion para consultas.

= El servidor esta disponible como un programa separado para usar en un
entorno de red cliente/servidor. También esta disponible como biblioteca y
puede ser incrustado (linkado) en aplicaciones auténomas. Dichas
aplicaciones pueden usarse por si mismas o en entornos donde no hay red
disponible.

Tipos de columnas

= Diversos tipos de columnas: enteros con/sin signo de 1, 2, 3, 4, y 8 bytes
Idoengitud,FLOAT,DOUBLE,CHAR,VARCHAR,TEXT,BLOB,DATE,TIME,DAT
ETIME, TIMESTAMP,YEAR,SET,ENUM, y tipos espaciales OpenGilS.

= Registros de longitud fija y longitud variable.

Sentencias y funciones

= Soporte completo para operadores y funciones en las clausulas de
consultas SELECT y WHERE. Por ejempilo:

mysql> SELECT CONCAT(first_name, ' ', last_name)

-> FROM citizen
-> WHERE income/dependents > 10000 AND age > 30;
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Soporte completo para las clausulas SQL GROUP BY y ORDER BY.
Soporte para las siguientes funciones de agrupacion:
(COUNT(),COUNT(DISTINCT...),AVG(),STD(),SUM(),MAX(),MIN(), y
GROUP_CONCAT()).

Soporte para LEFT

OUTER JOIN y RIGHTOUTERJOIN cumpliendo estandares de sintaxis
SQL y ODBC.

Soporte para alias en tablas y columnas como lo requiere el estandar SQL.

DELETE, INSERT, REPLACE, y UPDATE devuelven el numero de filas
gue han cambiado (han sido afectadas). Es posible devolver el nimero de
filas que serian afectadas usando un flag al conectar con el servidor.

El comando especifico de MySQL SHOW puede usarse para obtener
informacion acerca de la base de datos, el motor de base de datos, tablas
indices. ElI comando EXPLAIN puede usarse para determinar como el
optimizador resuelve una consulta.

Los nombres de funciones no colisionan con los nombres de tabla o
columna por ejemplo, ABS es un nombre valido de columna. La Unica
restriccion es que para una llamada a una funcion, no se permiten espacios
entre el nombre de funcién y el ‘(' a continuacion.

Puede mezclar tablas de distintas bases de datos en la misma consulta.

Seguridad

Un sistema de privilegios y contrasefias que es muy flexible y seguro, y que
permite verificacion basada en el host. Las contrasefias son seguras
porque todo el trafico de contrasefias esta encriptado cuando se conecta
con un servidor.
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E. Escalabilidad y limites

Soporte a grandes bases de datos. Se ha usado MySQL Server con bases
de datos que contienen 50 millones de registros. También se conoce a
usuarios que usan MySQL Server con 60.000 tablas y cerca de
5.000.000.000.000 de registros.

Se permiten hasta 64 indices por tabla. Cada indice puede consistir desde
1 hasta 16 columnas o partes de columnas. EI maximo ancho de limite son
1000 bytes (500 antes de MySQL 4.1.2).Un indice puede usar prefijos de
una columna para los tipos de columna CHAR, VARCHAR, BLOB, o TEXT.

F. Conectividad

Los clientes pueden conectar con el servidor MySQL usando sockets
TCP/IP en cualquier plataforma. En sistemas Windows de la familia NT
(NT,2000,XP, o 2003), los clientes pueden usar named pipes para la
conexion. En sistemas Unix, los clientes pueden conectar usando ficheros
socket Unix.

En MySQL 5.0, los servidores Windows soportan conexiones con memoria
compartida si se inicializan con la opcion --shared-memory. Los clientes
pueden conectar a traves de memoria compartida usando la opcion --
protocol=memory.

La interfaz para el conector ODBC (MyODBC) proporciona a MySQL
soporte para programas clientes que usen conexiones ODBC (Open
DatabaseConnectivity). Por ejemplo, puede usar MS Access para conectar
al servidor MySQL. Los clientes pueden ejecutarse en Windows o Unix. El
coédigo fuente de MyODBC estad disponible. Todas las funciones para
ODBC 2.5 estan soportadas, asi como muchas otras.

La interfaz para el conector MySQL proporciona soporte para clientes Java

gue usen conexiones JDBC. Estos clientes pueden ejecutarse en Windows
o Unix. El cddigo fuente para el conector J esta disponible.
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Localizacion

El servidor puede proporcionar mensajes de error a los clientes en muchos
idiomas.

Soporte completo para distintos conjuntos de caracteres, incluyendolatinl
(ISO-8859-1), German, big5, ujis, y mas. Por ejemplo, los caracteres
escandinavos 'a’, '@’ y '0' estan permitidos en nombres de tablas y

columnas. El soporte para Unicode esta disponible.

Todos los datos se guardan en el conjunto de caracteres elegido. Todas las
comparaciones para columnas normales de cadenas de caracteres son
case-insensitive.

La ordenacién se realiza acorde al conjunto de caracteres elegido (usando
colacion Sueca por defecto). Es posible cambiarla cuando arranca el
servidor MySQL.

MySQL Server soporta diferentes conjuntos de caracteres que deben ser
especificados en tiempo de compilacion y de ejecucion.

Clientes y herramientas

MySQL server tiene soporte para comandos SQL para chequear, optimizar,
y reparar tablas. Estos comandos estan disponibles a través de la linea de
comandos y el cliente mysqglcheck. MySQL también incluye myisamchk,
una utilidad de linea de comandos muy rapida para efectuar estas
operaciones en tablas MyISAM.

Todos los programas MySQL pueden invocarse con las opciones --help o -
? para obtener asistencia en linea.
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2 RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

SARCLINIC es un proyecto a corto plazo y cuenta con un grupo de trabajo en el
gue participan dos desarrolladores, ademas, se trabaja en equipo con el cliente
como elemento esencial para el planteamiento de los requerimientos y el éxito del
proyecto, por ello, en el presente proyecto se aplicd la metodologia XP teniendo
en cuenta que sus caracteristicas para el desarrollo de software son compatibles
con las especificaciones propias de este.

En esta seccidn se detallan todos los resultados obtenidos al aplicar las fases de
la metodologia, brindandole al lector una vision general del trabajo realizado y del
proceso de construccion que se utilizé para el desarrollo de SARCLINIC.

Es necesario recordar que como se mencioné en el marco teorico, los procesos de
cada una de las fases de la metodologia, no son pasos estrictos que deben darse
uno tras otro. Mas bien, se tratan de recomendaciones que se relacionan entre si
para la comprension total de la fase en cuestion.

Debido a eso, en lugar de exponer en detalle los procesos de cada fase, se
mencionaran los resultados de los procesos mas significativos de éstas, pero
haciendo alusién a los demas sub puntos inmersos en la etapa en cuestion. Lo
gue permitira ser mas especificos y poco redundantes, en la redaccion de los
resultados de la investigacion.

2.1 FASE DE PLANEACION

En esta fase se realizé toda la planeacion general de proyecto, el gerente del
Centro Hospital Guaitarilla es el usuario final y, junto al grupo de trabajo, relato los
requerimientos del proyecto. Con base en estas historias de usuario, se realizo la
distribucion de tareas, el cronograma de entregas y la programacion de las
reuniones que se muestran a continuacion.
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2.1.1 Historias de usuario. De acuerdo a las especificaciones del gerente del
Centro Hospital Guaitarilla, el Dr. Wilmer Mufioz Otero, se realizaron las historias
de usuario basadas en los requerimientos principales del proyecto. Se asigné un
namero y nombre a cada historia, asi como el desarrollador responsable y la fecha
de entrega prevista.

Las historias de usuario planteadas se describen a continuacion.

1. Aplicacién de escritorio

Tabla 1. Aplicacion de escritorio

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cerdn Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 3 de Mayo de 2010
Descripcion de la Tarea

El programa que se desea desarrollar debe ser una aplicacion de escritorio con
funciones de red a la cual se podra acceder desde cualquier computador que
tenga instalada la aplicacion y se encuentre en la intranet del hospital.

Notas Adicionales
Esta aplicacion va dirigida, practicamente, a cualquier empresa gue maneje
documentos que necesiten ser archivados y se haga referencia a ellos de forma
constante.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

2. Ingreso al sistema

Tabla 2. Ingreso al sistema

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 30 de Junio de 2010

Descripcion de la Tarea
Lo primero que se visualizara es una pantalla de bienvenida donde se cargaran
los modulos y la conexion a la base de datos, después la cual aparecera un
formulario y el usuario digitara su login (0 nombre de usuario) y contrasefia que
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le permitir4 el acceso a las secciones del sistema dependiendo qué permisos le
hayan sido concedidos.
Notas Adicionales
Los niveles de acceso se detallaran en la Historia de usuario No 6.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

3. Menu de médulos

Tabla 3. Menu de modulos

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cer6n Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 15 de Mayo de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema presentara un mend en forma de barra de herramientas que
permitira el acceso a los diferentes médulos del sistema, y también una barra
de menu que permitird el acceso a mdédulos avanzados o secundarios del
sistema.

Notas Adicionales

Los médulos del sistema son Gestidon del Almacén, Administracion de Historias,
Movimientos de Historias, Reportes, Usuarios, Seguridad, Busquedas y Ayuda.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

4. Base de datos

Tabla 4. Base de datos

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 19 de mayo de 2010
Descripcion de la Tarea
La base de datos que contendra la informacién de las historias archivadas vy la
informacién del estado de las mismas, estara centralizada en un equipo servidor.
Notas Adicionales

Ninguna.
Estado de implementacién Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme
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5. Crear cuentas de usuario

Tabla 4. Crear cuentas de usuario

Desarrollador responsable  Jesus Andrés Ceron Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 25 de mayo de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir la creacion de cuentas de usuario. De cada usuario se
registrard la siguiente informacion: documento de identidad, nombres y
apellidos, cargo, seccidn, login (o nombre de usuario), password (o contrasefia)
y nivel de acceso (los niveles de acceso se detallan en la siguiente historia de
usuario).

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Usuarios.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

6. Perfiles de usuario

Tabla 5.Perfiles de usuario

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 25 de mayo de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir manejar diferentes perfiles de usuario: los perfiles
seran manejados a través de un nivel de acceso, existen tres niveles de
acceso.

Nivel 1 —Administrador del Sistema: Tiene acceso a todos los moédulos del
sistema y permiso para crear eliminar y modificar en cualquier seccion de este,
este tipo de usuario podra hacer Backus de la base de datos y administrar la
bitacora del sistema.

Nivel 2 —Archivllogo: No tiene acceso al médulo de Usuarios, ni al modulo
seguridad. En el caso de las demas funcionalidades del sistema, El permiso
gue tiene es de creacion eliminacién y modificacion de las historias y ubicacion
de estas.
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Nivel 3 —Consultor: Este tipo de usuario tendra acceso a las secciones de
consultas y reportes, no podra hacer ninguna modificacion a las historias o
crearlas.

Notas Adicionales
Esta es una funcionalidad de médulo Usuarios.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

7. Eliminar cuentas de usuario

Tabla 7. Eliminar cuentas de usuario

Desarrollador responsable Jesus Andrés Ceron Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 15 de junio de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir que se realicen eliminaciones de las cuentas de
usuario, solo lo podran hacer usuarios de Nivel 1.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Usuarios.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

8. Consultarcuentas de usuario

Tabla 6.Consultar cuentas de usuario

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cer6n Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 01 de junio de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir que se realicen consultas de los datos de las cuentas
de usuario solo lo podran hacer los usuarios de nivel 1.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Usuarios.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme
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9. Modificar cuentas de usuario

Tabla 7. Modificar cuentas de usuario

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 5 de junio de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir que los usuarios de Nivel 1, modifiquen cualquiera de
los datos de las cuentas de usuario.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Usuarios.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

10. Creacioén de historias

Tabla 8.Creacion de historias

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 21 de junio de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir la creacion de nuevas historias clinicas en donde se
solicitaran los datos esenciales (nUmero de historia, identificacion del paciente,
nombre, apellidos, fecha de nacimiento, teléfono paciente, eps) de una historia
para su posterior archivo.

Una historia clinica es, por asi decirlo, una carpeta en la cual se registran
cronolégicamente las condiciones de salud de una persona, los actos médicos y
demas procedimientos ejecutados por el equipo de salud que interviene en su
atencion, asi como también los documentos que sirven como sustento legal,
técnico, cientifico y/o administrativo de las acciones realizadas (como
autorizaciones para intervenciones quirdargicas, consentimientos informados)
procedimientos, autorizacion de necropsia, declaracion de retiro voluntario y
demas hacen parte de la historia
Notas Adici onales
Esta es una funcionalidad de médulo Administracion de Historias.
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Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

11. Consulta de historias

Tabla 9. Consulta de historias

Desarrollador responsable Jesus Andrés Ceron Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 28 de junio de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir realizar consultas de las historias clinicas que se
encuentren registradas en él.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Administracion de Historias.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

12. Edicién de historias

Tabla 10.Edicion de historias

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 5 de julio de 2010
Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir la edicién de las historias clinicas que se encuentren
registrados en él.

El proceso de edicién consiste en modificar los datos de las historias clinicas
registradas en cualquiera de los archivos de la entidad.
Notas Adicionales
Esta es una funcionalidad de médulo Administracion de Historias.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme
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13. Eliminacioén de historias

Tabla 11.Eliminacion de historias

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cerdn Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 12 de julio de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir la eliminacién de las historias clinicas que se
encuentren registradas en él.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Administracion de Historias.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

14. Adicionar archivador

Tabla 12. Adicionar archivador

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cer6n Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 19 de julio de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir la adicion de nuevos archivadores solicitando la
ubicacion del archivador (la bodega en la que reposara) y las filas y columnas
con las que este cuenta. En la historia de usuario N° 19 se muestra el manejo
de las divisiones.

Un archivador es una especie de estante o armario donde reposaran las
historias clinicas.
Notas Adicionales
Esta es una funcionalidad de médulo Gestion de almacén.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme
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15. Consultar archivador

Tabla 13.Consultar archivador

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 19 de julio de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir que se realicen consultas de las historias que contiene
un archivador, asi como también el niumero de divisiones verticales con las que
cuenta.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Gestidon de almaceén.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

16. Modificar archivador

Tabla 14.Modificar archivador

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cer6n Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 25 de julio de 2010
Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir la modificacion de las caracteristicas iniciales de un
archivador. Agregar, modificar y eliminar las divisiones que lo conforman.

Una celda es el espacio que hay entre cada division horizontal, a su vez las

divisiones horizontales tienen un nimero determinado de divisiones verticales,

las cuales varian de una division horizontal a otra dentro del mismo archivador.
Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Gestion de almacén.

Estado de implementacion Implementada

Conformidad del Cliente Es conforme
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17. Préstamo de historias

Tabla 15. Préstamo de historias

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 2 de agosto de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir el préstamo de las historias que reposan en cualquiera
de los archivos, se conservara la posicion de la que se extrajo y cambiara el
estado de la historia ha prestado.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de Médulo de Movimientos de Historias.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

18. Devolucién de historias

Tabla 16.Devolucion de historias

Desarrollador responsable Jesus Andrés Ceron Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 9 de agosto de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema debe permitir la devolucion de las historias a su sitio luego de haber
sido prestadas a su duefio a un funcionario del estado.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de Médulo de Movimientos de Historias.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme
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19. Mover historia

Tabla 17.Mover historia

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 16de agosto de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema permitira a los usuarios de Nivel 1 y Nivel 2 cambiar las historias de
archivo — ejemplo, mover del Archivo de Gestion al archivo central si es
necesario y cumple con las condiciones establecidas para moverla o si es
necesario moverlas al archivo historico-, el sistema hara un analisis mensual y
generara un reporte de cuales historias deben ser cambiadas de archivo el
usuario decidira cuales mueve al archivo historico y cuales al archivo central.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de Médulo de Movimientos de Historias.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

20. Generar listados

Tabla 18. Generar listados

Desarrollador responsable  Jesus Andrés Ceron Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 23de agosto de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema permitira generar un listado de las ubicaciones de las historias de los
pacientes que tienen cita para determinado dia, para que el archivélogo pueda
ubicarlas mas rapido, el sistema permitira que el usuario digite los nimeros de
identificacion de los pacientes y con estos datos el sistema generara el listado.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de Médulo de Movimientos de Historias.

Para generar una entrada en la lista de ubicacién de historias para citas, la
historia debe existir previamente en el archivo del hospital sino indicara que esa
historia debe ser creada.

Estado de implementacion Implementada

Conformidad del Cliente Es conforme
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21. Configurar reporte

Tabla 19. Configurar reporte

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 30de agosto de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema permitira configurar un reporte de historias clinicas todos los niveles
de usuario podran configurar los reportes segun sus necesidades, el reporte
incluyendo o excluyendo datos de la historia.

Los reportes se generaran con base a historias existentes en la base de datos.
Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Reportes.

Estado de implementacion Implementada

Conformidad del Cliente Es conforme

22. Generar reporte

Tabla 20. Generar reporte

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cer6n Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 6 de septiembre de 2010
Descripcion de la Tarea
El sistema permitird generar reportes y ser visualizados en una tabla.
Notas Adicionales
Esta es una funcionalidad de médulo Reportes.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme
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23. Exportar reporte

Tabla 21. Exportar reporte

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 13de septiembre de 2010
Descripcion de la Tarea
El sistema permitira exportar los reportes generados a un archivo (.pdf).
Notas Adicionales
Esta es una funcionalidad de médulo Reportes.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

24.  Imprimir reporte

Tabla 22.Imprimir reporte

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cer6n Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 20de septiembre de 2010
Descripcion de la Tarea
El sistema permitira imprimir los reportes generados si el usuario asi lo desea.
Notas Adicionales
Esta es una funcionalidad de médulo Reportes.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

25. Visualizar bitacora

Tabla 23. Edicion de historias

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 20de septiembre de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema permitira realizar la consulta de la bitacora o el movimiento diario de
la aplicacion, o ver movimiento de dias anteriores, la bithcora no podra ser
modificada o editada.
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A esta funcionalidad solo podra acceder el administrador del sistema.
Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Seguridad.

Estado de implementacion Implementada

Conformidad del Cliente Es conforme

26. Generar copia de seguridad

Tabla 24.Generar copia de seguridad

Desarrollador responsable Jesus Andrés Ceron Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 27de septiembre de 2010
Descripcion de la Tarea
El sistema permitira realizar una copia de seguridad de la bitacora o de la base
de datos completa para su posterior revision.

A esta funcionalidad solo podra acceder el administrador del sistema.
Notas Adicionales
Esta es una funcionalidad de médulo Seguridad.

Cada 3 meses el sistema preguntara al usuario si desea hacer una copia de
seguridad.

Estado de implementacion Implementada

Conformidad del Cliente Es conforme

27. Restaurar copia de seguridad

Tabla 25.Restaurar copia de seguridad

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
Fecha de entrega prevista 4 de octubre de 2010
Descripcion de la Tarea
El sistema permitir4 restaurar una copia de seguridad de la bitacora o de la
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base de datos completa.

A esta funcionalidad solo podra acceder el administrador del sistema.
Notas Adicionales
Esta es una funcionalidad de médulo Seguridad.

Si se realiza una restauracion completa de la base de datos a un estado
anterior los datos guardados en fechas posteriores se perderan.

Estado de implementacion Implementada

Conformidad del Cliente Es conforme

28. Ayuda del sistema

Tabla 26. Ayuda del sistema

Desarrollador responsable Jesus Andrés Ceron Tulcanaz
Fecha de entrega prevista 11 de octubre de 2010

Descripcion de la Tarea
El sistema proporcionara al usuario la informacion acerca del sistema y los
temas de ayuda para la mejor comprension de su funcionamiento.

Notas Adicionales

Esta es una funcionalidad de médulo Ayuda.
Estado de implementacion Implementada
Conformidad del Cliente Es conforme

2.2 FASE DE DISENO

Para esta fase de la metodologia se realiz6 el analisis de las historias de usuario
provistas por el cliente en la Fase de Planeacion. Con el analisis de estos
requerimientos se procedio a realizar un adecuado disefio del software.

Este disefio tiene que ver con la creacion de una Metafora del Sistema, en la cual
se relata el funcionamiento del sistema en términos entendibles para el usuario.
Otro elemento utilizado en la Fase de Disefio, son las Tarjetas CRC, cuya funcion
consiste en realizar la distribucion de las tareas especificas que se realizaran en la
creacion del sistema; en este caso en términos de programacion.
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Ademds, es importante contar con un plan de posibles errores que puedan
presentarse al tratar implementar la solucion.

221

Metéfora del sistema. Después de realizar un andlisis de las Historias de

Usuario descritas en la Fase de Planeacion, se establece que SARCLINIC es una
Aplicacion de escritorio con soporte para funcionar en red.

Nota: las caracteristicas descritas en la metafora del sistema, est4 narradas en
tiempo futuro debido a que son los planteamientos presentados al Usuario final del
sistema, antes que fueran desarrollados.

>

Funcionard en la Intranet de una de una organizacién, una empresa de
pequefio o mediano tamanio.

Cada equipo que funcione como cliente debe tener instalada una version de
la aplicacion y su respectiva configuracion en el DSN de sistema para tener
la conexidn para que la aplicacion pueda tener acceso a la base de datos.

La base de datos estara instalada en un equipo con caracteristicas de
Servidor hacia el cual se haran las conexiones desde los equipos Clientes.

Toda la informacion serd guardada en una Base de Datos que funcionara
en un equipo servidor.

El acceso al sistema sera a través de un adecuado Control de Cuentas de
Usuario.

Cada usuario tendrd permisos especificos que le permitirAn acceder a
ciertas areas del sistema, restringiendo el uso de las demas.

El sistema contara con una seccion destinada a presentar la informacion de
ayuda del sistema con temas que permitiran, al usuario nuevo, conocer
coémo dar un manejo adecuado de las funciones del sistema a las que se le
haya concedido acceder.

SARCLINIC es un sistema que cuenta con seis modulos que permitiran cumplir
con los objetivos especificos del proyecto. Los modulos son: Gestion del Almacén,
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Administracion de Historias, Seguridad, Usuarios, Reportes, Movimientos de
Historias. En los siguientes items se hard una descripcion de las principales
caracteristicas de estos moédulos.

1. Caracteristicas del modulo usuarios

En este mddulo ser& posible la creacion de nuevos usuarios del sistema.

A cada usuario se le podra asignar los permisos adecuados para que haga
uso de las zonas del sistema que le correspondan.

Sera posible realizar consultas de la informacion ingresada para cualquiera
de los usuarios.

En caso de ser necesario, serd posible realizar modificaciones de la
informacion que haya sido ingresada para determinado usuario del sistema.

Si en algun caso especifico resulta adecuado evitar que un usuario ingrese
al sistema se lo podra eliminar del sistema.

2. Caracteristicas del médulo gestion del almacén

>

Usando el médulo gestion de almacén, sera posible crear nuevas bodegas,
archivadores, estanterias y divisiones.

Desde aqui se podra, ademas, consultar el estado de los items creados en
el punto anterior por los usuarios del sistema.

Sera posible también, eliminar algin archivador, estanteria o bodega que
ya no se lo desee usar.

3. Caracteristicas del médulo de administracion de historias
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Con este méddulo el Archivélogo podra realizar la creacion de nuevas
historias clinicas de pacientes.

Otra funcionalidad de éste mddulo sera la posibilidad de consultar las
historias que hayan sido registradas de forma previa.

Accediendo a las funcionalidades de este médulo se podra modificar los
datos personales y de ubicacién de las historias registradas.

Desde este modulo serd posible ademas, realizar la eliminacién de alguna
de las historias clinicas almacenadas.

Caracteristicas del modulo de movimientos de his torias

>

Esta sera la seccidn encargada de los préstamos y devoluciones de las
historias, tanto dentro de hospital como fuera de él.

Ademas, este modulo permitira darles a las historias clinicas un destino
final tras haber culminado su estancia en el Archivo de Gestion.

Otra funcionalidad de este mdédulo consistira en la posibilidad de crear un
listado de las historias de los pacientes que tendran cita médica en
determinado dia.

Permitird generar un reporte con el listado de las ubicaciones de las
historias para realizar una localizacion mas rapida de ellas.

Caracteristicas del médulo de reportes

>

Desde aqui todos los usuarios del sistema podran generar reportes, segun
sus necesidades, de las historias clinicas registradas y de los movimientos
gue estas han tenido en determinado periodo de tiempo.

En este modulo se podran configurar las opciones de busqueda antes de
generar un reporte.
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> Permitir4 exportar un reporte a un archivo.

» También serd posible realizar consultas de la ubicacion fisica de las
historias.

6. Caracteristicas del modulo de seguridad

» Permitird visualizar una bitacora de todas las acciones realizadas por los
usuarios que ingresan al sistema.

» Permitira realizar y restaurar copias de seguridad de toda la informacién de
la base de datos.

2.2.2 Disefio de la base de datos . En esta metodologia no plantea el uso de
diagramas para abordar el andlisis y el disefio de las bases de datos y las
relaciones entre las tablas que la conforman, tal como en otras metodologias. Sin
embargo, en esta seccion se presentaran algunos diagramas que permitiran al
lector asimilar el disefio de la base de datos.
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1.

llustracién 2. Atributos de las tablas de la base

Atributos de las tablas de la base de datos

de datos - parte 1

Atributos de las Tablas de la Base de Datos

usuarios D

«column»

*PK CC: VARCHAR(13)

d nombre: VARCHAR(50)

i apellidos: VARCHAR(50)
telefono: VARCHAR(20) =""
direccion: VARCHAR(35)=""
Email: VARCHAR(30)=""
cargo: VARCHAR(50) = 'N/A'
estado: VARCHAR(25) = 'a’

«PK»

+  PK_usuarios(VARCHAR)

cuentas D

«column»

*pfK CC: VARCHAR(13)

* login: VARCHAR(30)

f© password: VARCHAR(30)

8 tipoUsuario: VARCHAR(25)

«PK»
+  PK_cuentas(VARCHAR)

«unique»
+  cuentas(VARCHAR, VARCHAR)

«FK»
+  fkCCusuarios(VARCHAR)

bitacora D

«column»

*PK Id: INTEGER

*FK CC: VARCHAR(13)

b fecha: DATE

& hora: VARCHAR(10)

b descripcion: VARCHAR(400)
& SQLDes: VARCHAR(400)

«FK»
+  FK_bitacora_usuarios(VARCHAR)

«PK»
+ PK_bitacora(INTEGER)
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2.

Atributos de las tablas de la base de datos - P

llustracién 3. Atributos de las tablas de la base

arte 2

de datos - parte 2

Atributos de las Tablas de |la Base de Datos

historias

«COo
*

*PK

lumn»

idHistoria: INTEGER =0

idPaciente: VARCHAR(20) =0
idPacienteAlt: VARCHAR(20)
tipoDocumento: VARCHAR(13) ='CC'
primer_nombre: VARCHAR(50)
sdo_nombre: VARCHAR(50)
primer_apellido: VARCHAR(50)
sdo_apellido: VARCHAR(50) =""
fechaNac: DATE ='1900-01-01"

sexo: VARCHAR(Q3) = 'F'

regimen: VARCHAR(30) = ‘Subsidiado’
Eps  VARCHAR(40)

zona: VARCHAR(10) = ‘Urbana’
estado: INTEGER =0
ultimoPrestamo: DATE ='1900-01-01"
fallecido: INTEGER =0

+
+

+
«in
+
+

«unique»

«PK»

UQ_historias_idHistoria(INTEGER)
UQ_historias_idPaciente(VARCHAR)

PK_historias(VARCHAR)

dex»
idHistoria(INTEGER)
idPacienteAlt(VARCHAR)

consecutivos_celdas

«column»

*PK idConsecutivo: INTEGER
*FK letra: INTEGER

[+ fila: INTEGER =0

i columna: INTEGER =0

[ consecutivo: INTEGER =0

«unique»
+ UQ_consecutivos_celdas_idConsecutivo(INTEGER)
+ secundario(VARCHAR, INTEGER, INTEGER)

«PK»

+  PK_consecutivos celdas(INTEGER)
«FK»

+ flkletraconcecutivos(INTEGER)

fallecimientos

“PK

*

FK

«column»

idFallecimiento: INTEGER

idHistoria: INTEGER =0

idPaciente: VARCHAR(20) =0
fechaFallecimiento: DATE = '0000-00-00"
certificadoDdefuncion: VARCHAR(25)
motivo: VARCHAR(50) = 'Natural'
quienReporta: VARCHAR(50)
fechaRegistro: DATE ='1900-01-01'
observaciones. TEXT

i

e

e
i

«FK»

FK_fallecimientos_historias(VARCHAR)

«PK»

PK_fallecimientos(INTEGER)

«unique»

idHistoria(VARCHAR)
idPaciente(VARCHAR)

archivador

«column»

*PK idArchivador: INTEGER

*PK nombre: VARCHAR(50)

*PK letra: VARCHAR(25)

3 fila: INTEGER =1

3 columna: INTEGER =1
descripcion: TEXT

«unique»

+ UQ_archivador_idArchivador(INTEGER)

+  letra(VARCHAR)

+ nombre(VARCHAR)

«PK»

+ PK_archivador(INTEGER, VARCHAR, VARCHAR)
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3.

Atributos de las tablas de la base de datos - P

llustracién 4 - Atributos de las tablas de la base

arte 3

de datos - parte 3

Atributos de las Tablas de la Base de Datos

prestamos

«column»
*pfK id_historia: INTEGER =0
*PK id_usuario: VARCHAR(13)

*PK fecha_Prestamo: DATETIME = '0000-00-00 00:...

*FK id_archivologo_presta: VARCHAR(13) ='0"
id_archivologo_recibe: VARCHAR(13)

1 motivo_prestamo: VARCHAR(50)

1 destino_historia: VARCHAR(50)
descripcion_destino: VARCHAR(50)

1 fecha_devolucion: DATETIME ='0000-00-00 00:...

1 estadoPrestamo: VARCHAR(2) ='a’

«FK»

«PK»

+  FK_prestamos_historias(INTEGER)
+  FK_prestamos_usuarios(VARCHAR)

+  PK_prestamos(INTEGER, VARCHAR, DATETIME)

historia_archivador

*PK
*pfk
*pfk

*

*

«column»

Id: INTEGER

letra: VARCHAR(25)

idHistoria: INTEGER =0

fila: INTEGER =0

columna: INTEGER =0

consecutivo: INTEGER =0
creadaPor: VARCHAR(50)
fechaCreacion: DATE ='0000-00-00"
tparchivo: VARCHAR(50)
fechacambio: DATE ='1900-01-01"

+
+

a

a

+
a
a

«FK»

«PK>»

«unique»

«index»

FK_historia_archivador_historias(INTEGER)
fkdetra_arc(VARCHAR)

PK_historia_archivador(INTEGER, VARCHAR, INTEGER)

fidhistoria(INTEGER)

indicelfcc(VARCHAR, INTEGER, INTEGER, INTEGER)
fdetra_arc(VARCHAR)
ftrArch(VARCHAR)
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Relaciones entre todas las tablas

llustracion 5 - Relaciones Entre Todas las Tablas

Relaciones entre Todas las Tablas

historias D cuentas D

+PK_historias

+UQ_historias_idHistoria +fkCCusuarios | 0..1

+UQ_historias_idHistoria
(idPaciente = idPaciente)

«FK»

0.1 +FK_fallecimientos_historias (cc=ce)
idHistoria = idHistoria
(tdHiston '§||< istoria) fallecimientos D
« »
(id_historia = idHistoria)
1/ +FK_historia_archivador\historias +PK_usuarios\|/1

historia_archivador D

usuarios D

+PK_usuarios

0..* \ +FK_prestamos_historias 1

(id_archivologo_presta = CC)
+fKetra_arc |o. * prestamos D 0.* «FK>»

+PK_usuarios’ | ' 1
+FK_prestamos_usuarios

(cc=ce)
(letra = letra) «FK»

consecutivos_celdas D

+etra | 1 +letraconcecutivos +FK_bitacora_usuarios|0..*

letra = letra, 0.*
archivador D 1 ( ) bitacora D

+letra
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5. Relacion entre usuarios y cuentas

llustracién 6. Relacién entre usuarios y cuentas

/ Relacién entre Usuarios y Cuentas

usuarios D

+PK_usuarios

(cc=ce)

cuentas

+fkCCusuarios

Descripcion de la relacion: Cada Usuario  puede o no
tener una Cuenta de usuario para acceder al sistema.

N

6. Relacion entre historias y fallecimientos

llustracion 7. Relacion entre historias y fallecim ientos

/ Relacion entre Historias y Fallecimientos \

historias D

+PK_historias

1

(idPaciente = idPaciente)

«FK»

0.1 fallecimientos D

+FK_fallecimientos_historias

Descripcion de la relacién: Cada Paciente  (Historia)
puede o no llegar a Fallecer.

N _
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7. Relacion entre historias y archivadores

llustracién 8. Relacién entre historias y archivad ores

Relacion entre Historias y Archivadores

historias

=

Descripcién de la relacién: Cada Historia ~ estara ubicada

en una posicién de un Archivador .

+UQ_historias_idHistoria

(idHistoria = idHistoria)
«FK>»

+FK_historia_archivador_historias |historia_archivador D

+fKetra_arc

0.*

(letra = letra)

archivador

Descripcion de la relacién: Cada Archivador estara
ocupado por masde una Historia .
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Relacion entre historias y préstamos

llustracion 9. Relacién entre historias y préstamo s

Relacién entre Historias y Préstamos

historias

D Descripcion de la relacion: Cada Historia  puede o no ser

prestada muchas veces por un Usuario .

+UQ_historias_idHistoria

«FK>»
(id_historia = idHistoria)

+FK_prestamos_historias prestamos D

+FK_prestamos_usuarios

0..*

(id_archivologo_presta = CC)
«FK»

usuarios

+PK_usuarios

Descripcion de la relacion: Cada Usuario  puede prestar
mas de una Historia .
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2.2.3 Tarjetas CRC. Se realizé la distribucion de las principales tareas,
registrando en las tarjetas CRC las responsabilidades basicas del sistema y
especificando las acciones a realizar por cada una.

Puesto que el lenguaje de programacion, utilizado para la construccion de
SARCLINIC, es Java y toda su tecnologia, resultd muy apropiado recurrir a esta
herramienta del disefio de sistemas de informacion. Las Tarjetas CRC que se
detallan en los siguientes items representan las principales clases de construidas
para el cédigo Java para SARCLINIC.

Es necesario resaltar que las clases bosquejadas en las Tarjetas CRC son
aquellas que resumen las principales funcionalidades del sistema en relacion a la
implementacién de los algoritmos encargados de efectuar el reconocimiento de
caracteres y el reconocimiento de marcas. No se han esquematizado todas las
clases que utilizadas para realizar el resto de tareas y procedimientos a fin de
proveer simplicidad a la apropiacion del andlisis y disefio del proyecto.

1. Historia

Tabla 29. Historia

Tabla CRC - Historia |
Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase HISTORIA
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes
v'Servir como base para todo el proyecto,
permitir que se registren en la base de datos
la informacion relacionada con los pacientes
del hospital y también que se mantenga
compaginada la misma de forma ordenada y
completa

Observaciones

» Una historia es un registro Unico de las actividades de un paciente.
» Esta Clase permite saber con qué paciente del hospital se esta tratando.

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cerdn Tulcanaz
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2. Fusion

Tabla 27. Fusion

Tabla CRC — Fusion |

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase FUSION
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes
v Permite fusionar o relacionar entre si los datos v* Historia
de 2 historias que hagan referencia a una v Usuario
misma persona.

Observaciones
» La fusion solo se realiza en historias que tengan mismo nombre, apellido,
fecha de nacimiento y sexo.
Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga

3. Préstamo

Tabla 28. Préstamo

Tabla CRC — Préstamo

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase PRESTAMO
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes
v'Permite cambiar el estado de una historia de v' Historia
disponible a prestada, y viceversa. v" Usuario

v'En el caso de los préstamos, controla quien la
tiene y con qué objetivo solicito su préstamo.
Observaciones
» Cada Préstamo tiene un tiempo limite y debe ser retornado al archivo al que
pertenecia la historia.
Desarrollador responsable Jesus Andrés Cerdn Tulcanaz
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4. Archivador

Tabla 29. Archivador

Tabla CRC — Archivador

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase ARCHIVADOR
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes

v Permitir la adicién de la ubicaciéon o cambio de v Historia
esta de una nueva historia clinica o una v Ubicacion
existente a la base de datos

Observaciones
» Esta clase es una matriz que contiene objetos de tipo historia.

» Esta clase nos permite saber la ubicacion de una historia o listado de las
mismas en determinado momento.

» La clase nos permite saber que ubicaciones estan disponibles para agregar
mas historias.

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga

5. Relacion

Tabla 30. Relacion

Tabla CRC — Relacion

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase RELACION
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes

v'Permitir asociar un usuario del sistema a una v Historia
historia clinica o un archivador a una historia v Usuario
clinica.

Observaciones
v"Un usuario puede tener un y un id alternativo.
Desarrollador responsable Jesus Andrés Ceron Tulcanaz
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6. Ubicacion

Tabla 31. Ubicacion

Tabla CRC - Ubicacién

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase UBICACION
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes
v Establece el formato de ubicacion valido para v Archivador
una historia. v'Historia

Observaciones
v'Las ubicaciones son espacios o lugares donde se ubicaran cada una de las
historias.
v"Una ubicacion sera la direccién de la historia por asi decirlo que sera dada
por la letra del archivador en que se encuentra, la fila y la columna y también
un tendra un consecutivo el formato serd:"letra.fila.columna.consecutivo”.
Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga

7. Reportes

Tabla 32. Reportes

Tabla CRC — Reportes

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase REPORTES
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes

v'Permite guardar en la base de datos los v Historia
movimientos que realizan en la aplicacion.

v'Permitir que estas sean exportadas a un
archivo que pueda ser guardado en un
dispositivo extraible.

Observaciones
v'Esta clase permite la exportacion y configuracién de los datos que seran
exportados.
Desarrollador responsable Jesus Andrés Cerdn Tulcanaz
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8. Bitacora

Tabla 33. Bitacora

Tabla CRC - Bitacora

Nombre del proyecto SARCLINIC

Nombre de la clase BITACORA
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes
v'Registrar los movimientos que realiza cada v Usuario
usuario en la aplicacion. v Historia

v'Registrar los registros y modificaciones que v Archivador
se realicen a cada  historia y otros
componentes del sistema

Observaciones
v Esta clase lo que hacer realizar una especie de log (registro), y guardarlo en
la base de datos para su posterior revision.
Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga

9. Seguridad

Tabla 34. Seguridad

Tabla CRC - Seguridad

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase SEGURIDAD
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes

v'Cuenta con las funciones o métodos v Bitacora
necesarios para controlar lo que hace en el
programa.
v Permitir la validacion de usuarios que estén
registrados en el sistema y darles acceso.
v'Controla las funciones de los role que se
manejaran en el sistema.
v Permite realizar copias de respaldo de la base
de datos.

Observaciones
v'En términos generales esta clase se encarga controlar los usuarios que
ingresan al sistema para que no realicen funciones mas alla de sus roles.
Desarrollador responsable Jesus Andrés Ceron Tulcanaz
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10. Formulario registrar historia

Tabla 35. Formulario registrar historia

Tabla CRC — Formulario Registrar Historia

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase FORMULARIO REGISTRAR HISTORIA
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes

v'Conectarse a la base de datos y guardar en la v Historia
misma los datos de una nueva historia.
v'Asegurar que los datos vayan en el formato
correcto y estén debidamente diligenciados.
Observaciones
v Este formulario va a pertenecer a la parte encargada a la administracion de
las historias.
Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga

11. Formulario registrar usuario

Tabla 36. Formulario registrar usuario

Tabla CRC — Formulario Registrar Usuario

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase FORMULARIO REGISTRAR USUARIO
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes

v'Permitir el registro y la validaciéon de los datos v'Usuarios
de un usuario asociado a una historia clinicaa v Historias
la base de datos v’ Bitacora.
v Permitir el registro de usuarios que manejaran
o administraran el sistema

Observaciones
v'Cuando se registre un usuario se especificara si desea solo registrar el
usuario o también crear una cuenta para la administracion.
Desarrollador responsable Jesus Andrés Cerdn Tulcanaz
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12. Formulario respaldo de la base de datos

Tabla 37. Formulario respaldo de la base de datos

Tabla CRC — Formulario Respaldo de la Base de Datos

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase FORMULARIO RESPALDO DE LA BASE DE
DATOS
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes

v'Permite conectarse a la base de datos y v Bitacora

realizar una copia de todos los datos

guardados en esta hasta el momento.
v Permitir restaurar las copias generadas en

este formulario de la base de datos.

Observaciones

v'Este formulario solo podra ser usado por el super-administrador del sistema.
Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga

13. Formulario administracion de la bitacora

Tabla 38. Formulario administracion de la bitacora

Tabla CRC — Formulario Administracion de la Bitacora

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase FORMULARIO ADMINISTRACION DE LA
BITACORA
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes

v Permitir conectarse a la base de datos y realizar v Bitacora
tareas administrativas de la bitacora.
Observaciones
v'Este formulario solo podra ser usado por el super-administrador del sistema.
Desarrollador responsable Jesus Andrés Cerdn Tulcanaz
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14. Formulario préstamos

Tabla 39. Formulario préstamos

Tabla CRC — Formulario Prestamos

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase FORMULARIO PRESTAMOS
Responsabilidades de la Clase Clases Asistentes

v'Permitir conectarse a la base de datos y v Historia
registrar los datos de un préstamo y controlar v Usuario
las historias que se estan por fuera del archivo.  v'Préstamo
Observaciones
v'Este formulario sera usado por archivélogos y administradores.
Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga

2.3 FASE DE DESARROLLO

En la fase de desarrollo se concentra practicamente todo el trabajo pesado: la
codificacién de todo el sistema. La metodologia XP plantea que en esta fase se
cumplan algunas recomendaciones que, ademas de ajustarse a la esencia de la
metodologia de crear software de manera rapida y extrema, permiten satisfacer
las necesidades del cliente en forma amplia, de los programadores y producir
codigo que cumpla las especificaciones y que quede bien probado.

Lo que se persigue es la participacion activa del cliente y que los programadores
trabajen en pareja e intercambien o integren el codigo que producen para que
pueda ser reutilizado y no se haga trabajo de mas. Otro requisito de esta fase es
la elaboracion de unidades de prueba que permitan evaluar el funcionamiento de
los distintos cédigos que hayan de ser implementados.

2.3.1 Unidades de Prueba. Las unidades de prueba son pequefios test que
permiten conocer exactamente qué es lo que deben hacer cada una de las clases
gue se piensan implementar y, una vez implementadas, determinar si se
satisfacen los requisitos establecidos por el usuario final.
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En los items siguientes se presentaran las unidades de prueba que fueron
utilizadas para evaluar las clases planteadas en la Fase de Disefio, en la seccion
Tablas CRC.

2.3.2 Testaplicado a la clase:

1. Historia

Tabla 40. Test historia

| Test Aplicado a la Clase — Historia |

Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase Historia
Test de Prueba Aceptacion

» ¢Permite la clase almacenar y extraer los datos de una N
historia clinica?

» ¢Contiene la clase un objeto validar que se encargue de N
verificar la integridad de los datos que se guardan en la
historia?

* ¢Permite la clase realizar busquedas de las historias N
existentes en la base de datos?

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cerdn Tulcanaz

2. Fusion

Tabla 41. Test fusion

Test Aplicado a la Clase — Fusion |
Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase Fusion
Test de Prueba Aceptacion
» ¢Permite la clase comparar 2 objetos de tipo historia?
» ¢Valida la clase que se conserve la ubicacion antigua y no se
OoCupe una nueva innecesariamente?
« ¢Permite la clase actualizar las tablas y campos necesarios
luego de una fusion?
» ¢Permite la clase realizar un recorrido por todas las historias
gue tienen similitudes al momento de agregar?
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» ¢Posee la clase los métodos caracteristicos de una lista, \
para adicionar, buscar y quitar caracteres?

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga

3. Préstamo

Tabla 42. Test préstamo

est Aplicado a la Clase Prestamo
Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase Préstamo
Test de Prueba Aceptacion

* ¢Permite la clase almacenar y extraer los datos de un N
préstamo?

» ¢Contiene la clase un objeto tipo historia que se encarga de N
verificar el estado de esta?

» ¢Contiene la clase un objeto tipo Validacion que se encargue N
de validar que los datos del préstamo se ingresen
apropiadamente?

» ¢Permite la clase cambiar el estado de un préstamo a N
completado?

Desarrollador responsable Jesus Andrés Ceron Tulcanaz

4. Archivador

Tabla 43. Test archivador

e Aplicado a la ase A ado

Nombre del proyecto SARCLINIC

Nombre de la clase Archivador
Test de Prueba Aceptacion
* ¢Implementa la clase métodos y funciones que emulen los N

datos y el comportamiento de un archivador?

» ¢Contiene los métodos que le permiten la comunicacion con
los objetos de tipo historia?

datos y extraer y registrar informaciéon?

» ¢Contiene los métodos necesarios para acceder a la base de N

» ¢ Permite la clase la extraccion de los datos de un archivador
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determinado?

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga

5. Relacion

Tabla 44. Test relacion

e Aplicado a 13 ase Relaclo
Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase Relacion
Test de Prueba Aceptacion

» ¢Contiene los métodos que le permiten la comunicacion con N

las clases usuario y con la clase archivador?
» ¢Permite cargar todas las relaciones existentes, N

comunicandose la base de datos?
» ¢Contiene un método encargado de la visualizacién del N

listado de las historias relacionadas a archivadores o
usuarios relacionados a historias existentes en el sistema?

» ¢Permite la creacion de nuevas asociaciones historia- N
archivador, o usuario historia mostrando en pantalla los
campos necesarios para ingresar su informacién?

Desarrollador responsable Jesus Andrés Ceron Tulcanaz

6. Reportes

Tabla 45. Test reportes

e Aplicado a 13 ase Reporte
Nombre del proyecto SARCLINIC
Nombre de la clase Reportes
Test de Prueba Aceptacion
» ¢Contiene los métodos que le permiten la comunicacion con N

la Base de datos?

» ¢ Permite configurar diversos tipos de reporte?

* ¢Contiene un método encargado de la visualizacion del
listado de los reportes configurados por el usuario?

» ¢ Permite exportar reportes para su posterior impresion?

<=1 <=

* ¢Permite al usuario realizar la seleccion de un reporte y
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cargar los datos asociados a él?

» ¢Permite cargar la informaciéon de los reportes seleccionada N
mediante la comunicacion con la base de datos?

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga

7. Seguridad

Tabla 46. Test seguridad

e Aplicado a la ase eo gdad

Nombre del proyecto SARCLINIC

Nombre de la clase Seguridad

Test de Prueba Aceptacion

* ¢Contiene los métodos que le permiten la comunicacion con N
las clases principales del sistema?

» ¢Contiene los métodos necesarios para acceder a la base de
datos y extraer y registrar informacion?

» ¢ Permite la asociacion de un objeto de tipo usuario?

» ¢Posee los métodos necesarios que permitan registrar toda
la informacion de la actividad de un usuario?

» ¢Permite la verificacién de los datos de quienes se registran
en el sistema?

= =2 =<1 =

« ¢(Cuenta con los métodos necesarios para activar o
desactivar funcionalidades de la aplicacion segun el roll del
usuario?

» ¢Permite realizar copias de respaldo de base de datos?

= | <

» ¢Contiene los métodos que permiten restaurar las copias de
respaldo realizadas?

Desarrollador responsable Jesus Andrés Cerdn Tulcanaz
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8. Bitacora

Tabla 47. Test bitacora

est Aplicado a la Clase

Nombre del proyecto SARCLINIC

Nombre de la clase Bitacora
Test de Prueba Aceptacion
* ¢Contiene los meétodos que le permiten registrar las N

actividades que realiza un usuario en la aplicacion?

» ¢Contiene los métodos necesarios para acceder a la base de N
datos y extraer informacién?

o ¢Permite registrar la IP del equipo del cual se registra N
actividad?

» ¢Posee un método que permita sacar los datos de todas las N
actividades de un dia?

» ¢Permite registrar la fecha y la hora del evento que se N
produce?

Desarrollador responsable Jairo Camilo Pantoja Arteaga
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2.4 FASE DE PRUEBAS

Uno de los pilares de la programacion extrema es la recurrencia constante a las
pruebas que certifiquen el cumplimiento de los requisitos planteados por el usuario
final y promuevan su satisfaccion. En esta fase, se realizan los procesos de
implementacién del cédigo y se aplican las pruebas de aceptacion.

En el proceso de implementacién se deben aplicar las pruebas de unidad de la
fase de desarrollo y comprobar que el cédigo satisface los requerimientos
planteados por el usuario. Ademas de estas pruebas, es necesario aplicar las
pruebas de aceptacion que se basan en las historias de usuario y estan
relacionadas con la funcionalidad del sistema y no con su implementacion en si.

2.4.1 Implementacion. La implementacién consiste en afadir al sistema
completo las nuevas funcionalidades que sean programadas a medida que se van
codificando las clases propuestas en las Tarjetas CRC, luego de cada iteracion.
Sin embargo, para realizar la implementacion de cada una de las clases
programadas, éstas deben satisfacer los requisitos propios de cada clase, que se
han plasmado en las Pruebas de Unidad.

Estos test, que fueron disefiados libres de la dependencia de coédigo, permiten
evaluar de forma especifica la programacion realizada por las parejas en cada
seccion del sistema vy facilitan la reutilizacion del cédigo. En los casos en que un
programador afiadiéo alguna funcionalidad se percatdo de que la clase siguiera
satisfaciendo las su test correspondiente.

En la implementacion de SARCLINIC se ha asegurado que todas las clases pasen
sus respectivos test y asi se lleve a término todas las exigencias del cliente.
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2.4.2 Pruebas de aceptacion. Las pruebas de aceptacion son otro tipo de
pruebas que deben realizarse al sistema antes de ser usado por el usuario final.
Las pruebas mencionadas en los items anteriores permiten evaluar el cédigo
fuente, mientras que las pruebas que se analizardn en esta seccion permiten
evaluar el funcionamiento del sistema y comprobar que se han implementado
todas las historias de usuario propuestas.

Por otro lado, este tipo de pruebas permite establecer funcionalidades que no se
detallan en las Historias de Usuario (HU). Por ejemplo: la Historia de Usuario No. 2
— Ingreso al Sistema (HU No. 2 — Ingreso al Sistema), plantea el hecho de que un
usuario debe ingresar sus datos de inicio de sesion para acceder al sistema, pero
no plantea qué debe suceder si los datos proporcionados por el usuario son
incorrectos. Con las pruebas de aceptacion se determinaran este tipo de requisitos
no funcionales.

Para que las pruebas de aceptacion sean redactadas de manera completa, sin
omitir detalles importantes sobre lo que debe hacer el sistema, es necesaria la
presencia del Cliente. Esta es otra de las secciones en que la intervencion del
cliente se hace indispensable, debido a que sus conocimientos del problema que
el sistema solucionard lo convierten en la persona idonea para bosquejar la
respuesta que debe dar el sistema ante cada eventualidad.

Todas las pruebas de aceptacidon presentan cuatro secciones en la que se
describen: las condiciones de ejecucion (lo que ya debe estar en funcionamiento
para que se pueda realizar la prueba), los pasos de ejecucion (lo que debe hacer
el usuario para obtener los resultados esperados), los resultados esperados (lo
gue el sistema debe hacer en respuesta a los pasos de ejecucion) y la evaluacion
de la prueba (lo que el sistema hizo en respuesta a los pasos de ejecucion).

Existen casos en los que la ejecucion de una prueba de aceptacion (condiciones
de ejecucion), dependen de haberse ejecutado otras pruebas de aceptacion. Por
ejemplo: para que se ejecute la prueba de aceptacion Inicio de Sesién, debe
haberse ejecutado la prueba de aceptacion Iniciar Uso de la Aplicacion. En la
seccion Condiciones de Ejecucion se indicara este hecho de la siguiente manera:
PA — Nombre de la Prueba — Caso N (PA —Iniciar Uso de la Aplicacién — Caso 1).
Esto equivale a decir: “Se debe haber ejecutado la prueba de aceptacion: Nombre
de la Prueba, siguiendo los pasos del Caso N”.
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A continuacién se presentan las pruebas de aceptacion con las que ha sido

evaluado el desemperio y funcionamiento de SARCLINIC.

1. Iniciar uso de la aplicacion

Tabla 48. Prueba iniciar uso de la aplicacion

Prueba de Aceptacion

Historia de Usuario

— Iniciar Uso de la Aplicacion
HU No. 1 — Aplicaciéon de escritorio

Descripcion del Caso
de Prueba de

Iniciar el uso de la aplicacion SARCLINIC desde un
computador cliente, ejecutar una instancia de la

configurada.

v El servidor de base de datos debe
estar en ejecucion y tener instalada
y bien configurada la JVM.

v El equipo donde se iniciara el
aplicativo (en caso de ser diferente
al Servidor) debe estar conectado a
la misma red del equipo donde se
ejecutan los servidores.

v En el equipo donde se ejecuta la
aplicacion debe estar instalada una
instancia de SARCLINIC

Aceptacion aplicacion y mostrar la pantalla de inicio.
Condiciones de Ejecucién Entrada / Pasos de Ejecucion
v'La aplicacién debe estar Caso 1: Ejecucion correcta
debidamente instalada y ¥ Se ejecuta la instancia de sarclinic

como cliente.
v’ Si hay conexion con la base de datos
se conecta y continda la ejecucion.
v'Muestra cuadro de ingreso de datos
de usuario.

v'Se ingresa login y contrasefia y se
ingresa a la ventana principal.

Caso 2: Ejecucion Incorrecta

v'Se ejecuta instancia de sarclinic
como cliente.

v'No hay conexién con base de datos
se cierra la aplicacion.

Caso 2a: Ejecucion Incorrecta

v'Se ejecuta instancia de sarclinic
como cliente.

v"hay conexion con base de datos se
continua con la ejecucion.

v'Se ingresa login o contrasefa
incorrecta el sistema muestra
mensaje de error has que se
ingresen datos que se encuentren
registrados en el sistema.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1: Ejecucion Correcta

Caso 1: Ejecucion Correcta
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v'La aplicacién se inicia al dar doble
clic sobre el acceso directo se
muestra la pantalla de bienvenida y
luego se muestra el formulario de
ingreso de login y contrasefia

Caso 2: Ejecucién Incorrecta

v'No se continGa con la carga de la
aplicacion si no se establece la
conexion con la base de datos.

v'La aplicacion no debe iniciarse.

v'La aplicacion inicié el proceso de
carga de modulos.

v’ La aplicacion se carg6 el formulario
de ingreso de login y contrasefia se
ingresaron los datos correctamente
se cargo la Ventana Principal.

Caso 2: Ejecucion Incorrecta

v’ La aplicacion inicia proceso de carga

v"No se conecta con la base de datos.

v’ Se cierra.

Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada

2. Ingreso al sistema

Tabla 49. Prueba ingreso al sistema

Prueba de Aceptacion - Ingreso al S istema

Historia de Usuario

HU No. 1 — Aplicacién de escritorio
HU No. 2 — Ingreso al Sistema

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Ingreso al
usuario en

sistema introduciendo los datos del
el formulario de ingreso de datos y

mostrando la Ventana Principal del aplicativo.

Condiciones de Ejecucion

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v'Debe existir una conexién con la
base de datos.

Caso 1:Login y Password Correctos

v'Se ingresa un Login correcto.

v Se ingresa una contrasefia correcta.

v’ Se pulsa la opcién “Ingresar”.

Caso 2: Login y Password Incorrectos

v'Se ingresa un Login incorrecto.

v Se ingresa una contrasefia
incorrecta.

v’ Se pulsa la opcién “Ingresar”.

Caso 3: Login Correcto y Password

Incorrecto

v'Se ingresa un Login correcto.

v Se ingresa una contrasefia
incorrecta.

v’ Se pulsa la opcién “Ingresar”.

Caso 4: Login Incorrecto y Password

Correctos
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v'Se ingresa un Login incorrecto.
v Se ingresa una contrasefia correcta.
v’ Se pulsa la opcién “Ingresar”.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1:Login y Password Correctos

v El sistema debe realizar la
validacién de los datos ingresados.
v'Se debe cargar la Ventana

Principal del aplicativo.

Caso 2: Login y Passwordlncorrectos
v El sistema debe realizar la
validacién de los datos ingresados.
v El sistema debe mostrar un

Mensaje de Error.
Caso 3:Login Correcto y Password
Incorrecto
v El sistema debe realizar la
validacién de los datos ingresados.
v El sistema debe mostrar un
Mensaje de Error.

Caso 4:Login Incorrecto y Password

Correctos

v El sistema realiza la validacion de
los datos ingresados.

v El sistema muestra un Mensaje de
Error.

Caso 1:Login y Password Correctos

v El sistema inici6 la validacion de los
datos ingresados.

v El sistema mostr6 un Mensaje de
Bienvenida.

v'Inici6 el proceso de cargue de la
Pagina Principal del aplicativo.

v’ Se carg6 la Pagina Principal.

Caso 2: Login y Password Incorrectos

v’ Se inici6 la validacién de los datos.

v El sistema muestro un Mensaje de
Error.

v'Inicié el proceso de recargué de la
Pagina de Bienvenida.

v’ Se carg0 la Pagina de Bienvenida.

Caso 3:Login Correcto y Password

Incorrecto

v’ Se inicid la validacion de los datos.

v El sistema muestro un Mensaje de
Error.

v'Inici6é el proceso de recargué de la
P&gina de Bienvenida.

v’ Se carg0 la Pagina de Bienvenida.

Caso 4:Login Incorrecto y Password

Correctos

v’ Se inicid la validacion de los datos.

v El sistema muestro un Mensaje de
Error.

v'Inici6 el proceso de recargué de la
Ventana Principal.

v’ Se carg6 la Ventana Principal.

Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada

105




3. Niveles de acceso

Tabla 50. Prueba niveles de acceso

Prueba de Aceptacion — Niveles de Acceso

Historias de Usuario HU No. 2 — Ingreso al Sistema
HU No. 6 — Perfiles de Usuario
Descripcion del Caso Se carga la Ventana principal del aplicativo y se

de Prueba de habilitan solo las opciones a las que el usuario tenga
Aceptacion permiso. Las demas aparecen inhabilitadas.
Condiciones de Ejecucion Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion — Caso 1: Usuario Tipo Administrador
Caso 1. v'Ninguna (Esperar que el sistema

v'PA —Ingreso al sistema — Caso 1. cargue los datos).

v En el debe estar abierta la ventana Caso 2: Usuario Tipo Archivélogo
principal. v'Ninguna (Esperar que el sistema

cargue los datos).
Caso 3:Usuario Tipo Consultor
v'Ninguna (Esperar que el sistema
cargue los datos).
Resultados Esperados Evaluacion de la Prueba
Caso 1:Usuario Tipo Administrador ~ Caso 1: Usuario Tipo Administrador
v El sistema buscaria de qué tipo es v El sistema identifico el tipo de
el usuario. usuario.
v Al usuario de tipo Administracién v’ Se habilitaron todas las secciones del
se le deben habilitar todos los  sistema.

permisos y todos los médulos. Caso 2: Usuario Tipo Digitalizador
Caso 2: Usuario Tipo Archivilogo v El sistema identific6 el tipo de
v El sistema buscaria de qué tipo es  usuario.

el usuario. v’ Se habilitaron todas las secciones del

v' Al usuario de tipo Archivblogo se  sistema, excepto el médulo Usuarios.
le debe deshabilitar el moédulo v Se habilitaron todos los proyectos a
Usuarios y el modulo seguridad. los que el usuario tenia permiso.

v' Al usuario de tipo Archivélogo se
le deben habilitar los demas
modulos.

Caso 3:Usuario Tipo Consultor

v El sistema buscaria de qué tipo es
el usuario.

v" Al usuario de tipo Archivélogo se
le debe deshabilitar el modulo
Usuarios y el modulo seguridad.
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Al usuario de tipo Archivélogo se le

deben habilitar los demas modulos.

Calificacién de Aprobacion de la Prueba Aprobada
Prueba

4. Crear una cuenta de usuario

Tabla 51. Prueba crear una cuenta de usuario

Prueba de Aceptacion — Crear Usuario

Historias de Usuario HU No. 3 — Menu de Médulos
HU No. 4 — Base de Datos
HU No. 5 — Crear Cuentas de Usuario
HU No. 6 — Perfiles de Usuario
Descripcion del Caso Se crea un usuario el cual puede también tener una

de Prueba de cuenta de usuario para que pueda iniciar sesion en
Aceptacion el sistema segun el perfil que se le asigne.
Condiciones de Ejecucion Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion — v El usuario deberda seleccionar la
Caso 1. opciodn para “Agregar”.

v'PA —Ingreso al sistema— Caso 1. v Se ingresan los datos personales del

v'PA —Niveles de Acceso — Caso 1. nuevo usuario (Nombre completo,

v El usuario selecciona el modulo  Cédula, cargo, teléfono, direccion,
Usuarios. email).

v En la ventana principal debe estar v'Si se desea se puede seleccionar
abierto el modulo usuarios. crear cuenta de sistema e ingresa el

Login y la contrasefia (y Ila
confirmacién de la contrasefia). Se
establecen el nivel de acceso y los
permisos de operacion para el nuevo
usuario.

Caso 1: Datos Correctos

v'Se pulsa la opciéon “Aceptar”, para
guardar los datos.

Caso 2:ldentificaciéon __del _ Nuevo

Usuario Repetida

v’ Se pulsa la opcién “Aceptar”.

Caso 3: Las Contrasefias No Coinciden

v’ Se pulsa la opcién “Aceptar”.

Caso 4: Datos de cuenta de usuario

repetidos
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v’ Se pulsa la opcién “Aceptar”.
v'La casilla crear cuenta de sistema
esta seleccionada.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

v El sistema debe comprobar la
informacion ingresada.

Caso 1: Datos Correctos

v El sistema debe guardar
registro del nuevo usuario.

v'Se debe mostrar un Mensaje de
Exito, indicando que se registré al
nuevo usuario.

Caso 2:ldentificacion del

Usuario Repetida

v'Se debe mostrar un Mensaje de
Error, indicando que los datos que
identifican al usuario (Cédula)
estan repetidos.

un

Nuevo

Caso 3:Las _Contraseilas _no

coinciden

v'Se debe mostrar un Mensaje de
Error, indicando que las
contrasefas ingresadas no
coinciden.

Caso 4: Datos de cuenta de

v El sistema realizd6 las debidas
validaciones de la informacién
ingresada del nuevo usuario.

Caso 1: Datos Correctos

v'Los datos del nuevo usuario fueron
guardados en la base de datos de
forma correcta.

v'Se mostré en pantalla un Mensaje de
Exito indicando que la operacion se
habia realizado correctamente.

Caso 2:ldentificaciéon _ del

Usuario Repetida

Nuevo

v'Se mostré6 un Mensaje de Error que
indicaba que los datos que identifican
al usuario son estan repetidos.

Caso 3: Las Contrasefias no Coinciden

v'Se mostré6 un Mensaje de Error que
indicaba que las contrasefas
introducidas no coinciden.

Caso 4:Datos de cuenta de usuario

repetidos

usuario repetidos

v El sistema debe mostrar un
mensaje de error mostrando que
los datos de la cuenta que intenta
registrar estan repetidos.

Todos los casos:

v'Se deben mantener visibles
opciones de la Ventana
Mdédulo Usuarios.

las
del

v'Se mostr6 mensaje de error
indicando que habia inconsistencia
en los datos de la cuenta que
intentaba registrar estaban repetidos.

Todos los casos:

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Ventana del Modulo Usuarios.

Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada
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5. Consultar usuario

Tabla 52. Prueba consultar usuario

Historias de Usuario

HU No. 3 — Menu de Médulos
HU No. 7 — Consultar Cuentas de Usuario

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se realiza la consulta de un usuario y se mantiene
visible la Ventana del Médulo Usuarios.

Condiciones de Ejecucion

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v'PA —Ingreso a la aplicacion — Caso
1.

v'PA —Niveles de Acceso — Caso 1.

v El usuario selecciona el maédulo
Usuarios.

v En la ventana principal debe estar
abierto el modulo usuarios.

v Para todos los casos se debe
seleccionar un criterio.

v" Si se selecciona el criterio CC
(cedula), se puede seleccionar
buscar Unico usuario.

Caso 1: Consultas desde un Listado

v’ Se pulsa la opcién “Buscar”.

v'Se selecciona si se desea buscar

solo los usuarios con cuentas del
sistema o todos los usuarios que lo
integran.

v'Se espera a que se muestre el

listado de usuarios.

Caso 2: Busquedas

v’ Se pulsa la opcion “Buscar”.

v’ Se ingresa el nombre (completo o en

parte) del usuario a buscar.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1:Consultas desde un

Listado

v El sistema debe generar un listado
con todos los usuarios.

Caso 2: Busquedas

v El sistema debe generar un listado

con todos los wusuarios que
coincidan con el parametro de
basqueda.

Todos los casos:

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Pagina del Médulo
Usuarios.

Caso 1: Consultas desde un Listado

v El sistema cargé un listado de todos
los usuarios registrados en el
sistema.

Caso 2: Busquedas

v’ Se introdujo una parte del nombre de
un usuario.

v El sistema carg6 un listado de todos
los usuarios que coincidian con la
palabra ingresada.

Todos los casos:

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Pagina del Médulo Usuarios.
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Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada

6. Modificar una cuenta de usuario

Tabla 53. Prueba modificar una cuenta de usuario

Historias de Usuario

HU No. 3 — Menu de Médulos
HU No. 8 — Modificar Cuentas de Usuario

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se realiza la modificacion de un usuario y se
mantiene visible la Pagina del Modulo Usuarios.

Condiciones de Ejecucién

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v'PA —Ingreso al sistema — Caso 1.

v'PA —Niveles de Acceso — Caso 1.

v El usuario selecciona el maédulo
Usuarios.

v En la ventana principal debe estar
abierto el modulo usuarios.

Para realizar la modificacion de un

usuario, primero es necesario buscarlo.

Caso 1:

v’ Se digita el id del usuario deseado y
se pulsa enter.

v’ Se espera que muestre los datos del
usuario.

v'Se da clic en el campo que se desee
modificar para habilitarlo

Todos los casos:

v Se modifican los datos del usuario.

v’ Se pulsa la opcién “Guardar”.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1:

v El sistema debe mostrar los datos
del wusuario en los respectivos
campos

v'Se deben mostrar los datos del
usuario deseado para la
modificacion.

v Se espera que el usuario edite los
campos que desee.

Todos los casos:

v'Se espera a que el usuario
modifique los datos deseados y
pulse la opcion “Modificar”.

Caso 1:

v El sistema carg6
usuario deseado.
v'Se dio clic en los campos que se

deseaban editar.

v El sistema mostré los datos del
usuario seleccionado, permitiendo su
modificacion.

Todos los casos:

v'Se modificaron algunos datos del
usuario seleccionado.

v’ Se pulso la opcidon “Modificar”.

v El sistema registrd la
informacion del usuario.

los datos del

nueva

110




v El sistema debera guardar la nueva
informacion del usuario en la base
de datos.

v El sistema debe mostrar un
Mensaje de Exito indicando que se
habia completado la operacion.

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Ventana del Médulo
Usuarios.

v'Se mostr6 un Mensaje de Exito
indicando que se habia completado
la operacion.

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Ventana del Modulo Usuarios.

Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada

7. Eliminar un usuario

Tabla 54.Prueba eliminar un usuario

Historias de Usuario

HU No. 3 — MenU de Médulos
HU No. 9 — Eliminar Cuentas de Usuario

Descripcion del Caso Se realiza
de Prueba de

Aceptacion

mantiene visible la Ventana del Mddulo Usuarios.

la eliminacion de un usuario y se

Condiciones de Ejecucion

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v'PA —Ingreso a la aplicacion— Caso
1.

v'PA —Niveles de Acceso — Caso 1.

v El usuario selecciona el maédulo
Usuarios.

v'La aplicacion mantiene visible el
modulo usuarios.

Para realizar la eliminacion de un

usuario, primero es necesario buscarlo.

Caso 1:

v'Se digita el id del usuario y se
presiona enter.

v'Se espera a que se muestre los
datos del usuario.

Todos los casos:

v'Se selecciona la opcién “Eliminar”
asociada al usuario deseado.

v Se proporciona la confirmacion de la
eliminacion.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1:Consultas desde

Listado

v El sistema debe mostrar los datos
del usuario si existe en el sistema.

v En caso que el usuario no exista se

un

Caso 1: Consultas desde un Listado

v El sistema cargé los datos del
usuario registrado en el sistema.

v'Cuando no encuentra el usuario el
sistema notifica
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notificara que no encontro datos.
v'Se espera a que el usuario

seleccione la opcion “Eliminar”

asociada al usuario de su interés.

Todos los casos:

v El sistema deberda preguntar si
realmente se desea eliminar al
usuario en cuestion.

v'Se espera a que el usuario
proporcione la confirmacion de
eliminacion.

v El sistema debera eliminar de la
base de datos al usuario indicado.
v El sistema debe mostrar un
Mensaje de Exito indicando que se

habia completado la operacion.

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Ventana del Médulo
Usuarios.

v'Se seleccion6 la opcién “Eliminar”
contigua a un usuario del listado.

Todos los casos:

v El sistema mostr6 cuadro de dialogo
para la confirmacion de la operacion.

v’ Se pulso la opcién “Aceptar”.

v El sistema elimind el usuario de la
base de datos.

v'Se mostr6 un Mensaje de Exito
indicando que se habia completado
la operacion.

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Ventana del Modulo Usuarios.

Calificacién de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada

8. Crear historia clinica

Tabla 55. Prueba crear historia clinica

— Crear Historia

Clinica

Prueba de Aceptacion

Historias de Usuario

HU No. 3 — MenU de Médulos
HU No. 10 —

Creacion Historias clinicas

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se crea un nueva historia clinica,
respectivos datos y asociarla a una ubicacion.

con sus

Condiciones de Ejecucién

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v'PA —Inicio de Sesién — Caso 1.

v'PA —Niveles de Acceso — Casos 1y
2.

v El usuario selecciona el maédulo
administracion de historias clinicas
AHC.

v El usuario deberd seleccionar la
opcion para “Crear Historia”.

v Se ingresan los datos de la historia.

Caso 1: Datos Correctos

v'Se pulsa la opcion “Registrar”, para
guardar los datos.

Caso 2:1d de la Historia Repetido o id

paciente repetido
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v En la ventana principal debe estar
abierto el modulo AHC,
administracion de historias clinicas.

v’ Se pulsa la opcién “Registrar”.
Caso 3: Fusionar historia clinica
v’ Se pulsa la opcién “Registrar”.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

v El sistema debe comprobar la
informacion ingresada.

Caso 1: Datos Correctos

v El sistema debe guardar un registro
de la nueva historia clinica.

v'Se debe mostrar un Mensaje de
Exito, indicando que se registré la
nueva historia clinica.

Caso 2:1d de la historia repetido o

id paciente repetido

v'Se debe mostrar un Mensaje de
Error, indicando que id de la
historia o del paciente ya existe.

Caso 3: Fusionar historia clinica

v Si hay historias que coincidan con

el primer nombre, primer apellido,

sexo y fecha de nacimiento el

sistema debera mostrar un

mensaje preguntando si desea

verificar las  historias  con

similitudes.

El sistema deber4d permitir

seleccionar del listado de historias

con similitudes una historia.

Mostrar mensaje de advertencia

mencionando que se realizara la

fusion.

v" Mostrar mensaje de éxito

Todos los casos:

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Pagina del Médulo
AHC.

v El sistema realiz6 las debidas
validaciones para comprobar que el
nombre id de la historia y/o del
paciente no estén repetidos.

Caso 1: Datos Correctos

v’ Los datos de la nueva historia fueron
guardados en la base de datos de
forma correcta.

v/ Se mostr6 en pantalla un Mensaje de
Exito indicando que la operacion se
habia realizado correctamente.

Caso 2:1d de la historia repetido o id

paciente repetido

v'Se mostré un Mensaje de Error que
indicaba el id de la nueva historia o
el id del paciente estan repetidos.

Caso 3: Fusionar historia clinica

v El sistema mostro cuadro de

dialogo preguntando si se desean

ver las similitudes.

Mostro listado de historia similares

y permitié seleccionar una historia

del listado.

Mostro mensaje de advertencia

diciendo que se iban a fusionar las

historias.

v' Mostro mensaje de éxito.

Todos los casos:

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Ventana del Modulo AHC.

Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada
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9. Consultar historia clinica

Tabla 56. Prueba consultar historia clinica

Prueba de Aceptacibn — Consultar Historia Clinica

Historias de Usuario

HU No. 3 — Menu de Médulos
HU No. 11 —

Consulta de Historias

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se realiza la consulta de una historia y se mantiene
visible la Pagina del Modulo AHC.

Condiciones de Ejecucion

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v PA —Ingreso a la aplicacion
Caso 1.

v'PA —Niveles de Acceso — Casos 1y
2.

v El usuario selecciona el moédulo
AHC.

v'En el Navegador Web debe estar
visible la Pagina del Maodulo
Proyectos.

Caso 1: Busquedas
v’ Se selecciona el criterio.

v’ Se digita o se selecciona el valor
v'Se configura la blsqueda para

visualizar los campos que se
desean.

v El sistema carga el listado de
historias que coinciden con lo

seleccionado.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1: Busquedas
v El sistema debe cargar panel de

criterios 'y configuraciéon para
realizar la seleccion.

v'Se espera que el usuario digite o
seleccione un valor para la
busqueda.

v El sistema debe cargar listado con
historias clinicas que coincidan

Todos los casos:

v Se debe mostrar listado de historias
clinicas aplicando la configuracion
deseada.

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Pagina del Médulo
AHC.

Caso 1: Busquedas
v El sistema cargo panel de criterios y

configuracion.

v El sistema mostré los datos de las
historias clinicas que coincidian con
el criterio seleccionado aplicando la
configuracion establecida.

Todos los casos:

v' El sistema hace las validaciones
correspondientes  para  criterio
seleccionado.

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Pagina del Médulo AHC.

Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada
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10. Edicién de historia

Tabla 57. Prueba edicion de historia

Prueba de Aceptacion - Edicion de Historia

Historias de Usuario

HU No. 3 — Menu de Moédulos
HU No. 12 —

Edicién de Historias Clinicas

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se realiza la edicion de una Historia y se mantiene
visible la Ventana del Médulo AHC.

Condiciones de Ejecucién

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v'PA —Ingreso a la aplicacion —
Caso 1.

v PA —Niveles de Acceso — Caso 1.

v El usuario selecciona el médulo
AHC.

v'Debe estar visible la Ventana del
Modulo AHC.

Para realizar la edicién de una Historia

clinica, primero es necesario buscarla.

Caso 1: Busquedas

v’ Se digita el id de la historia deseada y
se presiona Enter.

Todos los casos:

v’ Se editan los campos deseados

v’ Se Finaliza pulsando el botén aplicar
cambios.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1: Busquedas

v Se espera a que el usuario digite
el id de la historia de su interés.

v El sistema muestra los datos de la
historia deseada.

Todos los casos:

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Pagina del Modulo
AHC.

Caso 1:Busquedas

v Se digito el id de la historia.

v El sistema cargo la historia que se
deseaba.

Todos los casos:

v'Se realizaron las modificaciones
deseadas y los cambios fueron
guardados con éxito.

Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada
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11. Eliminacién de historia

Tabla 58. Prueba eliminacion de historia

Historias de Usuario

HU No. 3 — Menu de Médulos
HU No. 13 —

Eliminacion de Historias Clinicas

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se realiza la edicion de una Historia y se mantiene
visible la Ventana del Médulo AHC.

Condiciones de Ejecucion

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v PA -Ingreso a la aplicacién -
Caso 1.

v PA —Niveles de Acceso — Caso 1.

v El usuario selecciona el moédulo
AHC.

v'Debe estar visible la Ventana del
Modulo AHC.

Para realizar la Eliminacion de una

Historia clinica, primero es necesario

buscarla.

Caso 1:Busquedas

v’ Se digita el id de la historia deseada
y se presiona Enter.

Todos los casos:

v'Se revisa que sea la historia antes
de eliminarla

v'Se Finaliza pulsando el
eliminar cambios.

v El sistema pregunta.

v El usuario confirma.

v'Mensaje de eliminacion exitosa.

botdn

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1:Busquedas
v/ Se espera a que el usuario digite

el id de la historia de su interés.
v El sistema muestra los datos de la
historia deseada.

Todos los casos:

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Pagina del Mdédulo
AHC.

Caso 1: Busquedas
v' Se digito el id de la historia.

v El sistema cargo la historia que se
deseaba.

Todos los casos:

v'Se revisa la historia, el sistema
pregunta si desea eliminar la historia.

v’ Se confirma.

v El sistema muestra mensaje de
eliminacion exitosa.

Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada
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12. Crear archivador

Tabla 59. Prueba crear archivador

Prueba de Aceptacion — Crear Archivador

Historias de Usuario

HU No. 3 — Menu de Médulos
HU No. 14 —

Adicionar archivadores

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se crea un nuevo archivador, con sus respectivos
datos y para luego asociarle historias clinicas.

Condiciones de Ejecucion

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v'PA —Inicio de Sesién — Caso 1.

v'PA —Niveles de Acceso — Casos 1y
2.

v El usuario selecciona el moédulo

v El usuario deberd seleccionar la
opcion para “Crear Archivador”.

v’ Se ingresan los datos del archivador.

Caso 1: Datos Correctos

v'Se pulsa la opcion “Registrar”, para

guardar los datos.

informacion ingresada.
Caso 1: Datos Correctos
v El sistema debe guardar un registro
del nuevo archivador.
v'Se debe mostrar un Mensaje de
Exito, indicando que se registro el
nuevo archivador.
Caso 2:nombre o cédigo del
archivador repetidos
v' Se debe mostrar un Mensaje de
Error, indicando que nombre o
cadigo del archivador repetidos.

Todos los casos:

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Pagina del Médulo
GA.

Gestion de Almacén AHC. Caso 2:nombre o co6digo  del
v En la ventana principal debe estar archivador repetidos
abierto el médulo GA. v’ Se pulsa la opcién “Registrar”.
Resultados Esperados Evaluacion de la Prueba
v El sistema debe comprobar la v El sistema realizd las debidas

validaciones para comprobar que el
nombre del archivador o cdodigo no
estén repetidos.

Caso 1: Datos Correctos

v'Los datos del nuevo archivador
fueron guardados en la base de
datos de forma correcta.

v’ Se mostrd en pantalla un Mensaje de
Exito indicando que la operacion se
habia realizado correctamente.

Caso 2:nombre o cddigo

archivador repetidos

v' Se mostr6 un Mensaje de Error que

indicaba el nombre o codigo del
archivador repetidos.

Todos los casos:

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Ventana del Modulo GA.

del

Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada
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13. Editar archivador

Tabla 60. Prueba editar archivador

Prueba de Aceptacion — Editar Archivador

Historias de Usuario

HU No. 3 — MenU de Médulos
HU No. 16 —

Editar archivador

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se realiza la modificacion de un archivador y se
mantiene visible la Pagina del Modulo GA.

Condiciones de Ejecucion

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v'PA —Ingreso a la aplicacion
Caso 1.

v'PA —Niveles de Acceso — Casos 1y
2.

v El usuario selecciona el modulo
GA.

v'Debe estar visible la ventana del
Mdédulo Proyectos.

Caso 1: Busquedas
v'Se digita el id del archivador y el

sistema carga automéaticamente los
datos.

v El sistema carga los datos para la
edicion de filas y columnas.

v Los datos que se cambian se
actualizan automéaticamente.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1: Busquedas
v Se digita el id del archivador y el

sistema debe cargar los datos de
este si existe en el sistema

v El sistema debe cargar los datos
para la edicion de filas y columnas.

v Al presionar el botén del campo
deseado abrir campo para ingresar
nuevo valor, realizar las
validaciones necesarias y actualizar
los datos.

v'Cada que se actualiza el sistema
muestra un mensaje de éxito,
excepto para filas y columnas.

Todos los casos:

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Pagina del Médulo
GA.

Caso 1: Busguedas
v'Se digita el id del archivador el

sistema carga automéaticamente los
datos.

v'Se cargan los datos de edicion de
filas y columnas.

v Los datos
seleccionados
satisfactoriamente

Todos los casos:

v' El sistema hace las validaciones
correspondientes  para  campo
seleccionado.

v' Se muestra mensaje de éxito en los
campos respectivos.

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Pagina del Médulo GA.

en los
se

campos
actualizan
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Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada

14. Consultar archivador

Tabla 61. Prueba consultar archivador

Prueba de Aceptacion — Consultar Archivador

Historias de Usuario

HU No. 3 — Menu de Médulos
HU No. 15 — Consulta de Archivador

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se realiza la consulta de un archivador y se
mantiene visible la Pagina del Modulo AHC.

Condiciones de Ejecucién

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v PA —Ingreso a la aplicacion —
Caso 1.

v'PA —Niveles de Acceso — Casos 1y
2.

v El usuario selecciona el médulo
AHC.

v'Debe estar visible la Pagina del
Mdédulo Proyectos.

Caso 1: Busquedas
v’ Se selecciona el criterio.

v’ Se digita o se selecciona el valor

v El sistema carga el listado de
archivadores que coinciden con lo
seleccionado.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1:Busquedas
v El sistema debe cargar panel de

criterios y configuraciébn para
realizar la seleccion.

v'Se espera que el usuario digite o
seleccione un valor para la
busqueda.

v El sistema debe cargar listado con
archivadores que coincidan

Todos los casos:

v'Se debe mostrar listado de
archivadores aplicando la
configuracion deseada.

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Pagina del Médulo
GA.

Caso 1: Busquedas
v El sistema cargo panel de criterios y

configuracion.

v El sistema mostré los datos de las
historias clinicas que coincidian con
el criterio seleccionado aplicando la
configuracion establecida.

Todos los casos:

v' El sistema hace las validaciones
correspondientes  para  criterio
seleccionado.

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Ventana del Modulo GA.
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Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada

15.

Prueba de aceptacion: Eliminacion de archivador

Tabla 62. Prueba eliminacion de archivador

Historias de Usuario

HU No. 3 — Menu de Médulos

HU No. 13 —

Eliminacion de Archivador

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se realiza la edicion de una Historia y se mantiene
visible la Ventana del Médulo GA.

Condiciones de Ejecucién

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v PA -Ingreso a la aplicacién -
Caso 1.

v PA —Niveles de Acceso — Caso 1.

v El usuario selecciona el médulo

v GA.

v'Debe estar visible la Ventana del
Modulo GA.

Para realizar la Eliminacion de una

Historia clinica, primero es necesario

buscarla.

Caso 1:Busquedas

v'Se digita el nombre del archivador
deseado y se presiona Enter.

Todos los casos:

v'Se revisa que sea el archivador
antes de eliminarlo

v'Se Finaliza pulsando el
eliminar.

v El sistema pregunta.

v El usuario confirma.

v'Mensaje de eliminacion exitosa.

boton

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Caso 1: Busquedas

v’ Se espera a que el usuario digite
el nombre o cadigo del archivador
de su interés.

v' El sistema muestra los datos del
archivador deseado.

Todos los casos:

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Pagina del Médulo
GA.

Caso 1:Busquedas

v Se digito el nombre del archivador.

v El sistema cargo el archivador que
se deseaba.

Todos los casos:

v’ Se revisa el archivador, el sistema
pregunta si  desea eliminar el
archivador.

v’ Se confirma.

v El sistema muestra mensaje de
eliminacion exitosa.
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Calificacion de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada

16. Prestar historia clinica

Tabla 63. Prueba prestar Unica historia clinica

Prueba de Aceptacion
Historias de Usuario

— Prestar Historia Clinica
HU No. 3 — Menu de Médulos
HU No. 17 —

Préstamo de Historias

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se realiza la consulta del estado de una historia
para su préstamo y se mantiene visible la Pagina
del M6dulo MH.

Condiciones de Ejecucién

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v PA —Ingreso a la aplicacion
Caso 1.

v'PA —Niveles de Acceso — Casos 1y
2.

v El usuario selecciona el moédulo
AHC.

v'En el Navegador Web debe estar
visible la Pagina del Maodulo
Proyectos.

Caso 1: Busquedas por id de historia

v" Se selecciona la casilla id historia
v' Se espera que el usuario digite el id
de la historia

Se digitan los datos del préstamo.
Se presiona el boton registrar
préstamo.

El sistema confirma éxito de
operacion.

Caso 2: Busquedas por id de paciente

v
v

v la

v Se verifica que la casilla id historia
este deseleccionada.

v' Se espera que el usuario digite el id
de paciente.

v Se digitan los datos del préstamo.

v Se presiona el boton registrar
préstamo.

v' El sistema confirma éxito de la
operacion.

Caso 3: por archivo de texto

v' Se selecciona el archivo de texto
con los datos de los pacientes.

El sistema carga la informacion de
las historias.

Se seleccionan historias deseadas.
Se presiona el boton registrar
préstamo.

AN
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v El sistema confirma éxito de la
operacion.

Casos 1y 2:

v Si el estado de la historia es

prestada no se digitan los datos
del préstamo, solo se muestran los
datos de la historia.
Caso 3: Si la historia esta prestada no
se tiene en cuenta.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Para todos los casos:

v El sistema muestra el formulario de
préstamo.

v'Se espera que el usuario digite o

seleccione un valor para la
bdsqueda.

v El sistema debe cargar la historia
gue coincida

Todos los casos:

v'Se deben mostrar los datos de la
historia deseada y abrir elformulario
de préstamo si la historia esta
disponible.

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Ventana del Médulo
MH.

Caso 1:Busquedas por id de historia

v' Se selecciond la casilla id historia.

v’ Se digito el id de la historia.

v’ Se digitaron los datos del préstamo.

v El sistema confirmo éxito de la
operacion.

Caso 2: Busquedas por id de paciente

v' Se deselecciona la casilla id historia.

v’ Se digito el id de la historia.

v’ Se digitaron los datos del préstamo.

v El sistema confirmo éxito de la
operacion.

Caso 3: por archivo de texto

v" Se selecciond el archivo de texto

con los datos de los pacientes.

v El sistema cargo la informacion de
las historias.

v' Se seleccionaron las historias
deseadas.

v Se presion6 el boton registrar
préstamo.

v El sistema confirmo éxito de la
operacion.

Casos 1y 2:

v Si el estado de la historia es

prestada no se digitan los datos
del préstamo, solo se muestran los
datos de la historia.

Caso 3:

v' Si la historia esta prestada no se
tiene en cuenta.
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v Si el usuario desea puede generar
un archivo de texto para la
posterior devolucion.

v'Se mantienen visibles las opciones

de la ventana del Médulo MH.
Calificacién de Aprobacion de la Prueba Aprobada
Prueba

17. Devolver historia clinica

Tabla 64. Prueba devolver historia clinica

Prueba de Aceptacion — Devolver Historia Clinica

Historias de Usuario HU No. 3 — Menu de Médulos
HU No. 18 — Devolucion de Historias
Descripcion del Caso Se realiza la consulta del estado de una historia
de Prueba de para su devolucion y se mantiene visible la Pagina
Aceptacion del M6dulo MH.
Condiciones de Ejecucion Entrada / Pasos de Ejecucion
v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion — Caso 1: Busquedas por id de historia
Caso 1. v' Se espera que el usuario digite el id
v'PA —-Ingreso a la aplicacion - de la historia.
Caso 1. v' El sistema carga los datos de la
v'PA —Niveles de Acceso — Casos 1y historia si esta prestada.
2. v' Se presiona el botén registrar
v El usuario selecciona el moddulo devolucion.
AHC. v El sistema confirma éxito de la
v'Debe estar visible la Péagina del operacion.
Mdédulo Proyectos. Caso 2: Busquedas por id de paciente
v' Se espera que el usuario digite el id
del paciente.

v' El sistema carga los datos de la
historia si esta prestada.

v' Se espera que el usuario revise los
datos del préstamo.

v Se presiona el boton registrar

devolucion.
v El sistema confirma éxito de la
operacion.
Caso 3: Devolucion por archivo de
texto
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El sistema carga formulario de
devolucion por archivo de texto.

v" El usuario selecciona el archivo con
los datos de la devolucion.

v" El usuario selecciona las historias
gue estan listas para la devolucion
de las que estan en el grupo.

v Presiona registrar devolucion

v El sistema confirma éxito de la
operacion.

Para todos los casos:

v Si el estado de la historia es

Disponible no se muestran datos.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

Para todos los casos:

v El sistema muestra el formulario de
devolucion.

v Se espera que el usuario digite el
valor para busqueda o seleccione
el archivo.

v El sistema debe cargar la o las
historias que coincidan.

Todos los casos:

v'Se deben mostrar los datos de la
historia deseada y abrir el
formulario de préstamo si la historia
esta disponible.

v'Se deben mantener visibles las
opciones de la Ventana del Médulo
MH.

Caso 1: Busquedas por id de historia

v Se digito el id de la historia.

v Se revisan los datos del préstamo.

v' El sistema confirmo éxito de la
operacion.

Caso 2: Busquedas por id de paciente

v' Se digito el id de la historia.

v' Se revisan los datos del préstamo.

v Se presiona el boton registrar

devolucion.

El sistema confirmo éxito de

operacion.

Caso 3: Devolucion por archivo de

texto

v El sistema cargo formulario de
devolucion por archivo de texto.

v la

v" El usuario selecciono el archivo con
los datos de la devolucion.

v" El usuario selecciono las historias
gque estaban listas para la
devolucion de las que estan en el
grupo.

v’ Presiono registrar devolucion.

v El sistema confirmo éxito de la
operacion.

Todos los casos:

v Si el estado de la historia es
disponible no se no se habilita el
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formulario para su devolucion.
v/ Se mantienen visibles las opciones
de la ventana del M6dulo MH.

Calificacién de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada

18.  Generar un reporte

Tabla 65. Prueba generar un reporte

Prueba de Aceptacion

Historias de Usuario

— Generar un Reporte

HU No. 3 — MenU de Médulos
HU No. 22 —

Generar Reportes

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se genera de un reporte y se mantiene visible la
Ventana del Modulo Digitalizacion.

Condiciones de Ejecucién

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v'PA —Inicio de Sesién — Caso 1.

v'PA —Niveles de Acceso — Casos
1,2,3.

v El usuario selecciona el
Reportes.

v'Debe estar visible la Ventana del
Médulo Reportes.

modulo

v Se selecciona el tipo de reporte que
desea visualizar.

v'Se establecen
bldsqueda.

v El sistema muestra las opciones
para generar el reporte.

v'Se seleccionan las opciones
deseadas para generar el reporte.

los criterios de

Resultados Espera dos

Evaluacion de la Prueba

v'Se espera a que el usuario
seleccione el tipo de reporte de su
interés.

v'Se espera que el sistema muestre
los criterios de configuracion del
reporte.

v El usuario selecciona las opciones
de su interés.

v El sistema debe generar el reporte.

v’ Se selecciond el tipo de reporte

v'Se establecieron los criterios de
bldsqueda.

v El sistema mostr6 las opciones para
la creacion del reporte.

v'Se seleccionaron las opciones del
reporte.

v El sistema mostré el reporte listo
para ser exportado.

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Ventana del Modulo Reportes.

Calificaciéon de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada
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19.  Generar un respaldo de base de datos

Tabla 66. Prueba generar un respaldo de la base de  datos

Prueba de Aceptacion — Generar un R espaldo de Base de Datos

Historias de Usuario

HU No. 3 — Menu de Mdédulos
HU No. 26 — Generar copia de seguridad

Descripcion del Caso
de Prueba de
Aceptacion

Se genera de un una copia de seguridad de los
registros de la base de datos.

Condiciones de Ejecucion

Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion —
Caso 1.

v'PA —Inicio de Sesién — Caso 1.

v El usuario selecciona el moédulo
seguridad.

v'Debe estar visible la Ventana del
Mdédulo seguridad.

v’ Se selecciona el tipo de copia que se
desea realizar.

v El sistema genera la copia.

v El sistema muestra mensaje de éxito
en la operacion.

Resultados Esperados

Evaluacion de la Prueba

v'Se espera a que el usuario
seleccione el tipo de copia porte de
su interés.

v'Se espera q que se genere la
copia.

v El sistema confirma.

v’ Se selecciono el tipo de copia.

v El sistema genero la copia.

v'Se mantienen visibles las opciones
de la Ventana del Modulo Seguridad.

Calificacién de Aprobacion de la
Prueba

Prueba Aprobada
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20. Restaurar un respaldo de base de datos

Tabla 67. Prueba restaurar un respaldo de base ded atos

Prueba de Aceptacion — Restaurar un Respaldo de Base de Datos

Historias de Usuario HU No. 3 — Menu de Médulos
HU No. 26 — Generar copia de seguridad
Descripcion del Caso Se genera de un una copia de seguridad de los
de Prueba de registros de la base de datos.
Aceptacion
Condiciones de Ejecucién Entrada / Pasos de Ejecucion

v'PA — Iniciar Uso de la Aplicacion — v'Se selecciona la copia (el archivo)

Caso 1. que se desea restaurar.
v'PA —Inicio de Sesion — Caso 1. v El sistema hace las validaciones del
v El usuario selecciona el moédulo  caso.

seguridad. v El sistema restaura la copia.
v'Debe estar visible la Ventana del v El sistema muestra mensaje de éxito

Modulo seguridad. en la operacion.

v'La base de datos se restaura a un
estado anterior y los datos actuales
son reemplazados.

Resultados Esperados Evaluacion de la Prueba
v'Se espera a que el usuario v Se seleccioné el tipo de copia.
seleccione el tipo de copia porte de v El sistema genero la copia.

su interés. v'La base de datos quedo restaurada
v'Se espera q que se genere la  aun estado anterior.

copia. v'Se mantienen visibles las opciones
v El sistema confirma. de la Ventana del Médulo Seguridad.
Calificacion de Aprobacién de la Prueba Aprobada
Prueba
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3. INFORME DE RESULTADOS

Luego de la aplicacién de la metodologia planteada para el cumplimiento de los
objetivos y el desarrollo del proyecto SARCLINIC, se puede establecer que se
cumplié exitosamente con los objetivos especificos planteados en el proyecto. En
esta seccion se procede a presentar un informe que asi lo demuestra.

Se analizar4 cada uno de los objetivos y se presentaran pruebas que permitan
determinar si la implementacion del sistema satisfizo los resultados esperados. En
la presentacion de algunas de estas pruebas se emplean recursos de Ingenieria
de Software asi como técnicas de modelado. Sin embargo, en otras de ellas se
utiliza argumentos convencionales debido a la naturaleza del objetivo a demostrar.

Para cada caso, se presentara el objetivo especifico que se analiza, seguido de lo
gue se espera en cuanto al cumplimiento del objetivo y, finalmente, la
demostracion del cumplimiento del objetivo.

3.1 CONSTRUCCION VIRTUAL DEL ARCHIVO FiSICO

Objetivo No 1: Construir, de manera virtual, todas las partes del archivo fisico de
historias clinicas del Centro Hospital Guaitarilla E.S.E.

Lo que se espera: Para cumplir con este objetivo era necesario que la entidad de
salud realizara una mejor organizacién del Archivo de Historias Clinicas. Esta
reorganizacion implicaba el cambio de algunos estantes y archivadores pues las
instalaciones iniciales carecian de la infraestructura adecuada para que las
historias estén en buen estado.

A continuacion se presentan unas imagenes del estado inicial del archivo de
historias del Centro Hospital Guaitarilla E.S.E.

En las siguientes imagenes se puede observar como el estado de los archivadores

no es el mas idoneo debido al deterioro causado por el paso del tiempo. También,
se puede analizar como no se ocupa de manera eficiente los espacios de las filas
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del archivador. En algunas secciones las historias estan demasiado holgadas
mientras que en otras estan tan apiladas que tienden a deteriorar su estado.

1. Estado inicial de los archivadores y las historias

llustracion 3 - Estado inicial de los archivadores y las historias - 1
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2. Estado inicial de los archivadores y las historias

llustracion 4 - Estado inicial de los archivadores y las historias - 2

Tras la reforma y reorganizacién de los archivadores este primer objetivo del
proyecto plante que se ingrese al sistema todas las partes del archivo fisico, es
decir, que se creen en el sistema los archivadores con sus respectivas partes y
divisiones.

Demostracion: En cumplimiento de este objetivo, la entidad aprob6 la compra de
nuevos archivadores que fueron destinados para el almacenamiento de las
historias clinicas. Ademas, el archivo de historias fue reubicado en otra seccién de
la entidad, con el fin de garantizar una mejor custodia de ellas.

Estos archivadores cuentan con una infraestructura mas adecuada para la
conservacion de las historias y el aprovechamiento de los espacios. Asi resultd
mas sencillo crear la estructura del archivo en SARCLINIC, con lo que se facilita la
ubicacion de las historias.
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3. Nuevos archivadores

llustracion 5 - Nuevos archivadores
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4. Nombres de los nuevos archivadores

llustracion 6 - Nombres de los nuevos archivadores
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5. Nombres de Divisiones de Filas y Columnas en los Nuevos Archivadores

llustraciéon 7—Nombres de divisiones de filas y colu mnas en los nuevos archivadores
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6. Auxiliar de Archivo Manipulando SARCILNIC

llustracion 8 - Auxiliar de archivo manipulando SA  RCILNIC

L)
B

En las anteriores imagenes se pudo observar como esta estructurado el nuevo
archivo, por filas y columnas, y como se ha nombrado a cada archivador con las
letras del abecedario, seguidos de la expresion “DER” e “IZQ” que indican si se
trata del lado “derecho” o “izquierdo” del mismo, respectivamente.

Ademads, cada archivador esta dividido por filas y columnas. En las imagenes se
puede apreciar como cada fila esta numerada de arriba hasta abajo desde el 1
hasta el total de filas por cada archivador (cada archivador tiene 6 filas). Las
columnas también estan numeradas (cada uno posee 2).

Siguiendo esta nomenclatura, se realizd el ingreso de todos los archivadores al
sistema (en la llustraciéon No 15 se muestra como el sistema esta siendo utilizado
por uno de los Auxiliares del Archivo), con lo que se puede dar por cumplido este
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objetivo que plantea la construccion virtual de todas las partes del archivo fisico de
historias clinicas.

3.2 AGILIZACION EN LA BUSQUEDA DE LAS HISTORIAS

Objetivo No 2: Agilizar la localizacion de las historias clinicas que se encuentren
en el Archivo de Gestidn o en el Archivo Central del Centro Hospital Guaitarilla
E.S.E.

Lo que se espera: Este objetivo tiene como finalidad garantizar que se realice el
ingreso de todas las historias clinicas existentes en la entidad, hasta la fecha de
implementacion, y dejar abierta la posibilidad de realizar mas ingresos de historias
a medida que transcurra el tiempo y que nuevos pacientes se registren en el
centro asistencial.

Con el ingreso de todas las historias en el sistema, debe garantizarse que la
localizacion de éstas, en el archivo fisico, sea mas rapida de lo que normalmente
ocurria.

Demostracion: Para mostrar como ha reducido el tiempo de busqueda de las
historias clinicas en la entidad, a continuacién se presenta algunos diagramas del
proceso que se llevaba a cabo para buscar una historia solicitada por el personal
meédico, las enfermeras o algun funcionario del estado, y se lo contrastara con el
esquema utilizado en este momento, luego de la implementacion de SARCLINIC.
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SOLICITUD
H.C

Masculino Femenino
sexo

Tipo de
documento

Tipo de
documento
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Mirar si HC salio a Cita
Medica

Entregar HC donde
es solicitada

J\

HC. No
disponible

Mirar si HC salio Actividades de promocién y
prevencién o retiro de medicamentos de control

Disponibilidad\, St

HC.

Mirar si HC salio a
urgencias u hospitalizacion

Disponibilidad

SI

HC.

Buscar HC al azar en el
Archivo

HC. No

disponible
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Entregar HC donde
es solicitada

Mirar si HC salio a Cita
Medica

Disponibilidad
HC.

retirarla HC

Mirar si HC salio a Brigada ‘

HC. No
disponible

Mirar si HC salio Actividades
de promocién y prevencion

si

Mirar si HC salio a
urgencias u hospitalizacion

Sl

Disponibilidad
HC.

Buscar HC al azar en el
Archivo

HC. No

disponible
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Mirar si HC salio a Cita
Medica

Mirar si HC salio a Brigada ‘

Mirar si HC salio Actividades

de promocién y prevencién

si

Entregar HC donde
es solicitada

retirarla HC

HC. No
disponible

Mirar si HC salio a
urgencias u hospitalizacion

Disponibilidad

SI

HC.

Buscar HC al azar en el
Archivo

HC. No

disponible
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Entregar HC donde
es solicitada

Mirar si HC salio a Cita
Medica

Disponibilidad
HC.

retirarla HC

Mirar si HC salio a Brigada ‘

HC. No
disponible

Mirar si HC salio Actividades de promocion y
prevencion o retiro de medicamentos de control

si

Mirar si HC salio a
urgencias u hospitalizacion

Si

Disponibilidad
HC.

Buscar HC al azar en el
Archivo

HC. No

disponible
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Mirar si HC salio a Cita
Medica

Disponibilidad
HC.

HC. No
disponible

Mirar si HC salio Actividades
de promocién y prevencion

Disponibilidad™, S

Entregar HC donde
es solicitada

HC.

Mirar si HC salio a
urgencias u hospitalizacion

Disponibilidad Sl

HC.

Buscar HC al azar en el
Archivo

HC. No

disponible
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Mirar si HC salio a Cita
Medica

Disponibilidad
HC.

Mirar si HC salio a Brigada ‘

Disponibilidad
HC.

Mirar si HC salio Actividades
de promocién y prevencién

Disponibilidad™_ S

retirarla HC

disponible

Entregar HC donde
es solicitada

¥/x

HC. No

HC.

Mirar si HC salio a
urgencias u hospitalizacion

Disponibilidad Sl

HC.

Buscar HC al azar en el
Archivo

HC. No

disponible
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Para una comprension méas detallada del anterior algoritmo, a continuacion se
expone el mismo proceso, pero en forma de pasos numerados.

1. Solicitud de la historia.

2. Aux-archivo: mira qué tipo de documento es (cedula ,tarjeta de identidad o
registro civil ) y el sexo (M o F)

3. Si es sexo M y el tipo de documento es cedula se dirige a buscar al
archivador donde estan las historias clinicas de los hombres hay dos
posibilidades.

» Si esta la lleva donde es solicitada.
» Sino esta tiene que
v" Mirar si salié a consulta
v' Mirar si salié a brigada
v' Mirar si salié para actividades de promocioén y prevencién o
entrega de medicamentos de control
v" Mirar si estuvo en urgencias u hospitalizacion
v" O buscarla porque esta mal archivada
v" No se sabe donde esta

4. Si es sexo M y tipo de documento tarjeta de identidad se dirige a buscar al
archivador donde estan las historias clinicas de los jovenes las cuales se en
encuentran  ordenadas por apellidos en orden alfabético hay dos
posibilidades.

» Si esta la lleva donde es solicitada
» Sino esta tiene que
v" Mirar si salié a consulta
v" Mirar si salié a brigada
v Mirar si fue solicitada para realizarle actividades de
promocion y prevencion
v" Mirar si no estuvo en urgencias u hospitalizacion
O buscarla porque esta mal archivada
No se sabe donde esta

2NN
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5. Si es sexo M y el tipo de documento es registro civil, se dirige a buscar al
archivador donde estan las historias clinicas de los nifios hay dos

posibilidades.

> Si esta la lleva donde es solicitada.
» Sino esta tiene que

ANENENENEN

Mirar si salié a consulta

Mirar si salié a brigada

Mirar si estuvo en urgencias u hospitalizacion
O buscarla porque esta mal archivada

No se sabe dénde esta

6. Si es sexo F y el tipo de documento es cedula se dirige a buscar al
archivador donde estan las historias clinicas de las mujeres hay dos

posibilidades.

» Si esta la lleva donde es solicitada
» Sino esta tiene que

v
v
v

v

v
v

Mirar si salié a consulta

Mirar si salié a brigada

Mirar si fue solicitada para realizarle actividades de
promocién y prevencibn o entrega de medicamentos de
control

Mirar si no estuvo en urgencias u hospitalizacion

O buscarla porque esta mal archivada

No se sabe donde esta

7. Si es sexo F y tipo de documento tarjeta de identidad se dirige a buscar al
archivador donde estén las historias clinicas de las jovenes las cuales se en

encuentran

posibilidades.

ordenadas por apellidos en orden alfabético hay dos

> Si estalalleva donde es solicitada
» Sino esta tiene que

v
v
v

Mirar si salié a consulta

Mirar si salié a brigada

Mirar si fue solicitada para realizarle actividades de
promocion y prevencion

Mirar si no estuvo en urgencias u hospitalizacion

O buscarla porque esta mal archivada
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v No se sabe donde esta

8. Si es sexo F y el tipo de documento es registro civil, se dirige a buscar al
archivador donde estan las historias clinicas de las nifias hay dos
posibilidades.

» Si esta la lleva donde es solicitada.
» Sino esta tiene que

Mirar si salié a consulta

Mirar si salié a brigada

Mirar si estuvo en urgencias u hospitalizacion

O buscarla porque esta mal archivada

No se sabe donde esta

ANENENENEN

Como puede notarse, el procese de busqueda con el esquema inicial es largo y
tedioso, lo que consume mucho tiempo para el Auxiliar de Archivo.

Ahora, luego de observar el largo proceso que se sigue para la localizacion
manual de una historia, notese el corto proceso que se sigue tras la
implementacién del sistema de informacion SARCLINIC.

La explicacion de este proceso es la siguiente:
1. Solicitud de la historia
2. Aux-archivo: digita el nimero del documento en el sistema SARCLINIC

3. El sistema le muestra la pocion de la historia solicitada y la disponibilidad
hay dos opciones

> Si esta disponible la lleva donde es solicitada

» Sino esté el sistema le muestra
v" Donde fue prestada
v" Fecha de cuando fue prestada
v" Quien la solicito
v" Quien realizo el préstamo

A continuacion se presenta el diagrama que ilustra el proceso descrito en estos
tres pasos sencillos.
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SOLICITUD
H.C

Digita numero de
documento

Disponibilidad

HC. Muestra la posicio de HC.

El sistema informa donde
salio,cuando,quien la solicito,fecha de
solicitud y quien entrego la H.C 3 g

H.C se entrega
al solicitante

Es posible

retirar H.C Retirar

No esta
Disponible

Lo anterior permite demostrar cémo la implementacion de un sistema de
informacion como SARCLINIC facilita la localizacién de una historia clinica en un
archivo que esta compuesto por miles de éstas.

También, facilita conocer donde se encuentra la historia en caso de no hallarse en
la ubicacion fisica en la que habitualmente estaria. Es més, ni siquiera hace falta ir
al archivo a buscarla, méas bien, el sistema informa si se encuentra en el archivo o
Si esta prestada, en cuyo caso menciona cual es el lugar exacto en el que se
encuentra, si en una brigada, en algin consultorio médico o en la seccion de
urgencias del hospital.

Ademas, en caso de estar prestada la historia, el sistema informa a qué persona
se le ha prestado con la fecha y hora exacta. Esto permite que se la pueda
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recuperar en cualquier momento. En la siguiente imagen se muestra como puede
ser de ardua la busqueda de una historia.

1. Busqueda de Historias por parte de un auxiliard e archivo

llustracion 9 - Busqueda de historias por parte de un auxiliar de archivo

T

4%
=
-
=
=
=
z
=z
=
=
=

S
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3.3 MOVIMIENTOS CONTROLADOS DE LAS HISTORIAS

Objetivo No 3: Realizar movimientos controlados y responsables de las historias
clinicas dentro y fuera del establecimiento de salud y asi garantizar el
cumplimiento de la normatividad vigente que rige el cuidado de las historias
clinicas.

Lo que se espera: Inicialmente los movimientos de las historias se han llevado a
cabo mediante un registro manual de las entradas y salidas, cada vez que se hace
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Un préstamo. Estos registros se asentaban en un formato provisto por la entidad, y
aunque el funcionamiento permitiria conocer algunos datos sobre los préstamos,
el factor humano hacia que esta metodologia no fuera muy eficiente.

Por ejemplo, en muchos casos no se asentaban todos los datos de un préstamo y

se dejaban casillas vacias que generaban inconsistencia de datos. Asi, no se
podria conocer, por ejemplo, la fecha exacta en la que se realiz6é un préstamo.
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Registro manual de préstamos de historias

1.

storias

llustracion 10 - Registro manual de préstamos de hi
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Otro de los problemas presentes con el método anterior tiene que ver con que la
busqueda de registros de préstamos. Al ser un proceso manual, toma mucho
tiempo localizar un préstamo efectuado en dias anteriores a la fecha de busqueda.

Demostracion: Con la implementacion de SARCLINIC, estos problemas se
reducen, pues el registro de un préstamo se efecta con todos los datos
necesarios para que no exista inconsistencia en la informacion de la base de
datos. Es necesario indicar al sistema, la fecha y hora del préstamo, asi como
también, los datos del solicitante, el motivo del préstamo y el destino de las
historias.

En la siguiente ilustracion se visualiza un ejemplo del reporte de un préstamo que
genera SARCLINIC. Como se puede notar, el reporte contiene todos los datos
necesarios para ubicar la historia en caso de pérdida o demora en su entrega.
Ademés el comprobante permite que tanto el Solicitante como el Archivélogo
puedan firmar y certificar su conformidad.

2. Comprobante de préstamos generado por SARCLINIC

llustracion’ 11 “\Compronanté ae prestamos genéraao por SAKTLINIT

SARCLINIC o _
Comprobante Prestamo: Grupo de historias archivo
Fecha Prestamo: 2011-03-01 15:38:36
Codigo Archivologo: 1

Datos Solicitante
CC: 1004770434
Nombre: ANGELA JULLIETH

Motivo: Urgencias i
Med/Lugar/Resp: FREDY MUNOZ
Cons/Resp/Desc: CONSULTORIO-01

Historia(s) Prestadas
1 Id Paciente: 87533

202
2 |d Paciente: 87533222
3 Id Paciente: 87530001

Firma Archivélogo Firma Solicitante
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En cuanto a los reportes de préstamos, SARCLINIC permite generar reportes
luego de haber realizado busquedas especificas segun las fechas de préstamos y
devoluciones, los motivos de préstamo e incluso la identificacion de la historia
deseada.

En la siguiente ilustracion se presenta un reporte de préstamos, en donde se
detallan aspectos como quién Solicita la historia, quién la Entrega, quien la Recibe
al ser devuelta, cudl es el Motivo del préstamo, el Destino, la Fecha de Devolucién
y el Estado del préstamo (el estado “C” indica que el préstamo esta “Completo” o
finalizado, es decir, que la historia fue devuelta al Archivo; en el caso contrario el
estado seria “A”, “Activo”).

3. Reporte de Préstamos Generado por SARCLINIC

llustracion 12 - Reporte de préstamos generado por SARCLINIC

Reporte de Prestamos
Fecha Reporte:01/03/2011 15:58:02
Id Usuario:1
Login Usuario:ADMIN
Arcavo Cumes
Historla |Solicitants |Fecha Entrega |Recibe Motivo Destino  |Descripcio [Fecha Dev |Estado
Prestamo n
13077044|50788863(2010-11- |[SUPER |SUPER |[CITAS |FREDY |2 2010-11- |C
10 ADMIN [ADMIN MUNOZ 10
11:35:26 11:37:02
87532480(10047704/2010-11- [ERIKA |[ERIKA |URGENC [FREDY |01 2010-11- |C
34 30 BASTIDA |BASTIDA |IAS 30
16:40:05 (S ) . 16:40:31
MADRON|MADRON
ERO ERO
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Con este tipo de reportes se puede garantizar el cumplimiento del objetivo,
garantizando movimientos controlados de las historias dentro y fuera de la entidad
de salud, pues se puede localizar en cualquier momento la ubicacion de una
historia que haya sido prestada y aun no haya sido entregada por parte del
solicitante.

3.4 REPORTES PARA LA TOMA DE DECISIONES

Objetivo No 4: Generar reportes sustanciales que sirvan de ayuda eficaz para la
toma de decisiones por parte de los administrativos del Centro Hospital Guaitarilla
E.S.E.

Lo que se espera: La elaboracién de un reporte de préstamos, por ejemplo,
constituia una labor tediosa para el Archivélogo del Centro Hospital Guaitarilla
E.S.E., debido a que, como se menciono en la seccion anterior, resulta tedioso
armar un reporte con todos tomados de una serie de documentos escritos a mano
y que incluso cuentan con inconsistencias y faltantes de datos.

Por otro lado, si se desea generar otro tipo de reportes que permitan tomar
decisiones al gerente de la entidad o al Archivélogo, también seria una tarea
complicada al no contar con un generador como el que posee SARCLINIC.

Demostracion: La forma de demostrar que se ha cumplido con este objetivo es
muy sencilla, basta con presentar algunas imagenes de los reportes que se
pueden generar con el sistema. Sin embargo, en esta ocasion se usara el reporte
de historias a modo de ejemplo.

El Reporte de Historias puede ser generado estableciendo varios criterios de
basqueda. Por ejemplo, segun el sexo de los pacientes, su fecha de nacimiento, la
EPS-S a la cual se encuentran afiliados, los nombres y apellidos de los pacientes
y también, la fecha del altimo movimiento.

El sistema permite ademas, especificar cuél es el archivador que sera objeto de la

consulta, lo que simplifica la cantidad de resultados del reporte generado por el
sistema.
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Un ejemplo de toma de decisiones que puede presentarse utilizando este reporte
pude ser el siguiente: si se genera el reporte de historias filtrando los datos segun
la fecha del dltimo movimiento puede determinarse cuantas historias se mueven al
dia y, segun eso, analizar la actividad de la oficina del Archivo. Puede presentarse
el caso de que los funcionarios estén gestionando muy poco en cuanto a la
atencion de los pacientes. Esto le permitird tomar medidas para mejorar el servicio
gue presta a las personas que acuden al hospital.

En la siguiente imagen se muestra un ejemplo de un reporte de historias, filtrado
segun la fecha del dltimo movimiento.
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Reporte de historias generado por SARCLINIC

llustracion 13 - Reporte de historias generado por SARCLINIC
Reporte de Historas
Fecha Reporte:01/03/2011 17:01:48
Id Usuario:1
Login Usuario:ADMIN
Id Historla Id Paclente  |Apellidos Nombres Fecha N. Sexo Ublcacion Uiimo
Movimiento
87532600 ([CC BERNAL |JUAN 1978-11-27 (M B- 2010-12-30
87532600 CARLOS 5)8?.1.1 17
87530304 (CC BETANCOU |[JORGE 1962-07-11 (M B- 2010-12-30
87530304 |[RTLOPEZ BERNAM) g)ER.M 17
87520782 (CC LOPEZ HUGO 1964-05-24 (M B- 2010-12-30
87530782 DOMINGO DER.1.1.18
0
5257230 [CC MELO IALIRIO 1848-10-17 (M B- 2010-12-30
5257230 DER.1.1.18
1
1830738 |CC PANTOJA [JESUS 1931-01-07 (M B- 2010-12-30
1830738 (CHAMORR |ALBERTO DER.1.1.17
(o) 8
87532565 |CC PANTOJA |JAIME 1877-01-10 |M B- 2010-12-30
87532565 |ROSERO [BERNARD DER.1.1.17
o 9
87520424 [CC PORTILLA [FRANCO |1963-08-15 (M B- 2010-12-30
87530434 |[SOLARTE |ARIZA DER.1.1.17
3
87533219 (CC PORTILLO |SERGIO  (1984-02-05 |M B- 2010-12-30
87533219 IANTONIO DER.1.1.17
5
1844587 |CC TELLO CLUIMACO [1938-11-01 (M B- 2010-12-30
1844587 DER.1.1.17
7
87533750 [CC TORRES |JULIAN 1985-04-28 (M B- 2010-12-30
87533750 |VALLEJOS |HABRAM ?ER.M 18
34607871 [RC ACHICANO [JULIAN 2003-05-05 (M |B-DER1.1.5 2010-12-29
34607871 _|Y CAICEDO
34807872 |Rc ACHICANO [SANTIAGO |2001-08-14 |M |B- 2010-12-20
34607872 |Y CAICEDO IMAURICIO DER.1.1.25
1080040484 |IRC ACHICANO |DAVID 2007-05-31 |M B- 2010-12-29
1080040464 |Y VIVAS S 5)82.1.1.11
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3.5 CONTROL DE CUENTAS DE USUARIO

Objetivo No 5: Establecer un adecuado control de las personas que hacen uso
del sistema y tienen acceso a las historias clinicas, delimitando las funciones de
algunos operarios.

Lo que se espera: En cuanto a las cuentas de usuario, este objetivo pretende
eliminar un problema que se solia presentar en el Archivo de historias. Hay cuatro
persona encargadas de los movimientos de las historias, en calidad de
Archivélogos. Pero también hay otras personas que acceden a las historias en
calidad de Auxiliares de archivo y no estan autorizadas para realizar movimientos
de estas.

Debido a este problema se presentaban situaciones inadecuadas, como que
algunos auxiliares realizaran préstamos de historias sin autorizacion o algunos
archivologos realizaran préstamos sin efectuar los debidos registros del
movimiento, con lo que se promovian las inconsistencias. Incluso, si se
presentaba alguna pérdida no se podia conocer quién realizd el préstamo en
cuestion.

Todas estas irregularidades serian eliminadas con la creacién de perfiles de
usuario que habiliten ciertas funcionalidades a aquellos usuarios que deban estar
autorizados para efectuarlas. Ademas, estos perfiles permiten mantener un
registro de las actividades realizadas por cada usuario identificando todos los
movimientos y acciones que efectlia desde que ingresa al sistema hasta que sale
de él.

Demostracion: En SARCLINIC existen tres tipos de perfiles de usuario. Al
momento de crear un nuevo usuario del sistema, el Administrador establece qué
tipo de usuario serd: Administrador del Sistema, Archivélogo o Consultor. Un
Administrador del Sistema tendrd uso a todas las funcionalidades del sistema,
incluso a la seccidn que permite crear mas usuarios y al médulo de seguridad.

Los usuarios que sean creados asignandoles el perfil del Archivologo, tendran

acceso a todo el sistema, permitiendo ingresar, modificar y eliminar registros, lo
gue incluye realizar préstamos y devoluciones de historias. Mientras que los
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consultores solo podran realizar basquedas. En las siguientes ilustraciones se
aprecia las restricciones que aplica SARCLINIC segun el tipo de usuario.

1. Perfil del usuario administrador

llustracion 14 - Perfil del usuario administrador

Archivo Buscar Ayuda

2. Perfil del usuario archivélogo

llustracion 15 - Perfil del Usuario Archivélogo

Archivo Buscar Ayuda
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3. Perfil del usuario consultor

llustracién 16 - Perfil del usuario consultor

=
[} SARCLINIC  Usuario: JULIANM, Consultor 01/03/2011

Archivo Buscar Ayuda

% Médulo administracién de historias: Buscar historias
Y oW . BUSCAR HISTORIAS
Criterios . -
| []1d Paciente [7] Apelidos ] Nombres Crit Auxiliares _
bicacio Fallecimiel - ,\\/
[] Buscar todas las historias Estado —r Gestion

En las ilustraciones se nota como al Administrador se le activan todos los
moddulos, mientras que al Archivélogo le aparecen blogueados los modulos
“Usuarios” y “Seguridad”. En el caso del Consultor, solo se le activa el modulo
“Administracion de Historias”, pero de este moddulo, solo se activa la seccion
“Buscar Historias”.

3.6 SEGURIDAD DEL SISTEMA

Objetivo No 6: Garantizar la seguridad del sistema manteniendo registros de las
operaciones realizadas y generando adecuadas copias de seguridad.

Lo que se espera: El mddulo de seguridad del SARCLINIC debe permitir la
visualizacion de todas las actividades de los usuarios, con el fin de realizar un
seguimiento de auditoria a todas las acciones que efectuen.

Otra funcionalidad de este modulo es la creacion y restauracion de copias de
seguridad de toda la base de datos. Lo que facilitara la conservacion de los datos
del sistema y la restauracién a un punto anterior en caso de que se presente alguin
fallo y se lleguen a perder muchos de los datos ingresados hasta cierta fecha.
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Demostracion: Esta funcionalidades fueron implementadas de manera exitosa. Al
hacer uso del sistema se puede acceder a la creacidén de las copias de seguridad.
Estas se realizan de forma rapida gracias a la rapidez del lenguaje Java. Por su
parte, la restauracion de los datos, que puede tardar unos minutos segun el
namero de registros existentes, también se efectia de forma exitosa.

Cuando se restaura una copia de seguridad de la base de datos la aplicaciéon

principal se cierra y aparece una barra de progrese indicando el avance de la
restauracion. La siguiente grafica muestra el progreso de una restauracion:

1. Restauracion de la base de datos

llustracién 17 - Restauracion de la base de datos

En cuanto a los registros de las actividades de cada usuario, SARCLINIC, permite
seleccionar el usuario del cual se desea observar el listado de acciones y la fecha
en la que los ha realizado. En el ejemplo siguiente se muestra el caso de un
usuario que ha realizado algunas acciones en el transcurso de unos minutos.

Como se nota, el reporte incluye la direccion IP del equipo en el cual el usuario
inicia sesion y la fecha y hora exacta de cada accion.
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Listado de movimientos de un usuario

llustracion 18 - Listado de movimientos de un usuar io

@ @ @ Q MOVIMIENTOS DE USUARIOS
Criterios Reporte
] Usuario
| [m) | wm)
Usuario Fecha/Hora Descripcion mJ

JULIAN MENDEZ |2011-03-01 18:20:57 p. USUARIO INICIA SESION EXITOSAMENTE CON LOGIN: JULIANM FORMULARIO DE INGRESO EN EQUIPO: 192.
JULIAN MENDEZ [2011-03-01 18:20:57 |EL USUARIO HA INGRESADO AL MODULO PRINCIPAL EN EQUIPO: 192.168.1.2

JULIAN MENDEZ [2011-03-01 18:21:00 |INGRESO AL MODULO ADMINISTRACION DE HISTORIAS EN EQUIPO: 192.168.1.2

JULIAN MENDEZ [2011-03-01 18:21:10 |EL USUARIO INGRESA AL FORMULARIO MODULO ADMINISTRACION DE HISTORIAS: BUSCAR HISTORIA EN EQUIPO!
JULIAN MENDEZ [2011-03-01 18:32:42 [INGRESO AL MODULO ADMINISTRACION DE HISTORIAS: BUSCAR HISTORIA EN EQUIPO: 192.168.1.2

JULIAN MENDEZ |2011-03-01 18:32:50 |EL USUARIO HA INGRESADO AL MODULO FORMULARIO DE REGISTRO EN EQUIPO: 192.168.1.2

JULIAN MENDEZ 2011-03-01 18:32:51 REALIZA CAMBIO DE USUARIO EN EQUIPO:192.168.1.2
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4.  CONCLUSIONES

Se adecud SARCNINIC al archivo fisico del Centro Hospital Guaitarilla
E.S.E, ingresando en él cada uno de los archivadores con sus respectivos
nombres, filas y columnas, para facilitar la ubicacion de las historias en el
sistema.

Con la implementacion de SARCLINIC, se ha logrado realizar el ingreso de
todas las historias clinicas que existen actualmente en el Centro Hospital
Guaitarilla E.S.E, y ha agilizado la localizacion de éstas.

Haciendo uso del médulo de movimiento de historias, ha sido posible
controlar los préstamos y las devoluciones de las historias clinicas mediante
el registro de cada movimiento con la informacién del solicitante y de quien
hace el préstamo.

El sistema permite generar una serie de reportes que proporcionan
informacion detallada sobre las historias existentes en el hospital y sobre
los movimientos de éstas. Dichos reportes estan contribuyendo a la toma
de decisiones.

Se han establecido perfiles de usuario que permiten a los funcionarios que
usan el sistema acceder solo a las secciones que les corresponde, con lo
gue se ha garantizado un uso seguro del sistema.

El médulo de seguridad permite generar copias de seguridad que luego

pueden ser restauradas en caso que se presente alguna pérdida o algun
error en el sistema, garantizando asi la seguridad de los datos.
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5. RECOMENDACIONES

Recomendar que exista una persona encargada de la administracién del
sistema, y que tenga acceso a la base de datos para resolver cualquier
inconveniente que se pueda presentar.

Realizar mantenimientos continuos a la red del Centro Hospital Guaitarilla
E.S.E, para evitar fallos en el sistema.

Realizar impresiones periodicas de las ubicaciones de las historias clinicas
para tener a mano una alternativa en caso que se corte el fluido eléctrico en
la ciudad por mucho tiempo.

Capacitar adecuadamente al personal encargado del ingreso y la
administracion de las historias, con el objetivo de evitar inconsistencias en

la informacion que se ingrese de las historias.

Realizar diariamente copias de seguridad de toda la base de datos del
sistema, usando la funcionalidad que el sistema provee para ello.

Guardar las copias de seguridad en medios magnéticos bien documentados
con la fecha y la hora en que se realice la copia.

161



BIBLIOGRAFIA

BECK, KENT. Una Explicacién de la Programacion Extrema: Aceptar el Cambio.
Madrid, 2002, Addison-Wesley Iberoamericana Espanya, S.A., todo el libro.

ETREVISTA con Wilmer Mufios Otero, Gerente del Centro Hospital Guaitarilla, y
su Archivélogo, el 10 de Marzo de 2010.

LENGUAJE DE PROGRAMACION JAVA. Recuperado el 15 de enero de 2011, de
Asociacion javaHispano, Tu lenguaje, tu comunidad:http://www.javahispano.org

MINISTERIO DE SALUD, Resolucion 1995 de 1999. Recuperado el 15 de enero
de 2011, de Antonio Nariio, Empresas del Estado:http://www.ese-
an.org/descargas/LIQUIDACION/HISTCLINICA/Resolucion1995de1999.pdf

NEWKIRK, JAMES; MARTIN, ROBERT C. La ProgramacionExtrema en la
Practica. Madrid, 2002, Addison-Wesley Iberoamericana Espanya, S.A., todo el
libro.

PROGRAMACION EXTREMA. Recuperado el 15 de enero de 2011, de
Programacion Extrema:http://www.programacionextrema.org/

ORACLE.MySQLDocumentation: MySQL Reference Manuals. Recuperado el 15
de enero de 2011, de MySQL.: http://dev.mysql.com/doc/

162



