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INTRODUCCION

En la actualidad las Tecnologias de la Informaenoiucionan dia a dia, es por eso que los
Sistemas deben de tener mayor eficiencia y serami@snatizados, para que cubran todas
las expectativas que el usuario desea al interacturalas mismas, ya que de ello depende
la funcionalidad de las empresas y su posicior ereecado mundial.

Ahora podemos darnos cuenta que el acceso a faéhtes primordial, ya que dia a dia los

usuarios en todo el mundo acuden cada vez mas ka@wolucion de los Sistemas, es mas
facil y mas comodo poder hacer cualquier tipo dbdjo desde una terminal con acceso a
internet en cualquier parte del mundo.

También es importante reconocer que en la Intdoseataques a los Sistemas son muy
vulnerables, es por eso que los Sistemas debeprdsagaces de contrarrestar cualquier
tipo de penetracion a la informacion que manejestp trae como consecuencia que los
Sistemas sean seguros, de que su informacion nmaei@ulada por usuarios externos a
éste.

El impacto que ha tenido a nuestras vidas el uda demunicacion a traves de las redes ha
hecho que el desarrollo de Sistemas de softwarecada vez mas la base del
funcionamiento de cualquier empresa, es por esolapielesarrolladores deben de ser
capaces de resolver cualquier tipo de problemgualuna empresa se enfrente y pueda
salir adelante en el desarrollo del mundo de Iege8ias de informacion.

Existen muchos lenguajes de programacion para laciéa a los problemas de
informacion, pero muchos de ellos no son los adBzia la solucion de los diversos tipos
de Sistemas, ademas no consiguen la seguridadreangljo de datos, debido a que cada
lenguaje es distinto y algunos son menos robustetyos.

En esta tesis se presenta el andlisis, disefio lerimeptacion al proyecto de desarrollo de
una Aplicacion Web que permita que un Pacientend€entro Médico pueda solicitar una

consulta a través de un registro de consulta @a léon un Médico y una especialidad y
también permita al Paciente visualizar los resodadreciba la informacion que el Médico

le diagnostique a través de sus consultas via Bledibjetivo de esta tesis es la solucion a
un problema de la vida real se ha implementanda Emmguaje de programacién Java.

La tesis esta organizada de la siguiente manera:

En el Capitulo | se describe el andlisis del siatefa cual consiste en describir las
herramientas de hardware y software a utilizarcaaeon del sistema al software, el
porqué se utiliza el software, sus caracteristigaimitantes y el cronograma de
actividades.

En el Capitulo Il se describe el analisis de lagiegimientos; y consiste en mencionar los
actores que interactian en el sistema, los casosadedel sistema, los diagramas de casos
de uso y la explicacion en un lenguaje naturabdechsos uso mas comunes del sistema.
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En el Capitulo 11l se describe el disefio arquiteic® o estructural del sistema, es decir las
clases y funciones que conforman el sistema, asiocel disefio funciébn o de
comportamiento que se refiere a las comunicacigaesexisten entre los objetos de una
clase.

En el Capitulo IV se describe la implementaciongisema, el cual consiste en mostrar un
disefio navegacional funcional del mismo con logsasas significativos del sistema.

Y por ultimo en el Capitulo V se presentan las dasiones del desarrollo del proyecto de
tesis, con los resultados obtenidos y las persgect futuro que en el sistema se puede
implementar.

Ahora nos damos cuenta que el acceso a interrginesrdial, los usuarios cada vez mas
acuden a éste servicio, desde cualquier termiaatualquier parte del mundo.
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CAPITULO |
Planeacion del proyecto de desarrollo de software

En éste Capitulo se describe el problema a solaci@e analizan algunos lenguajes de
programacion, sus ventajas y desventajas, se desgtie lenguaje de programacion se
adopta para la solucion al problema, se analizadpuesta de modelado de ingenieria de
software de el espiral como método de solucionicle de vida de el proyecto, se enlistan
las herramientas case por fase y se presentarglgraima de actividades para el desarrollo
del proyecto de software.

1.1. Definicion del problema

Se desarrollara una Aplicacion Web que permita wudaciente de un Centro Médico
pueda solicitar una consulta a través de un regirconsultas en linea con un Médico y
una especialidad y también permita al Pacientealimr los resultados que el Médico le
diagnostique a través de sus consultas via Webbi€ania aplicacion permitird a un
Médico manejar los expedientes de los Pacientesaquean a él; podré integrar Notas de
evolucion del Paciente a su expediente, integrBiagnostico que éste da al Paciente en su
expediente, integrar el Tratamiento a seguir deidPte en el expediente del mismo. El
expediente Clinico del Paciente podra ser vistococqagina Web, integrar la Receta
correspondiente del Paciente en su expedientegramteun expediente Clinico de un
Paciente que acuda por primera vez a una consu#agl numero de consultas que tiene el
Médico.

También la Aplicacion podra ser manejada por un idthtnador que se encargara de dar
de Alta a un Médico, a otro Administrador, dar daéBtanto a un Médico como a un
Paciente y otro Administrador y enviara informac#todos los Médicos y Pacientes de el
Centro Médico que el Administrador crea pertineltelo esto se realizara en linea.

1.2. Identificacion de subsistemas

Los subsistemas, lenguajes y herramientas de pnagién a utilizar para la recopilacion
de informacion, analisis del proyecto, disefio delygecto e implementacién del proyecto
seran los siguientes:

e Equipo de computo:

o Computadora Laptop.
Marca: Hacer Aspire 5610Z.
Procesador: Intel® Pentium® dual-core 1.73 GHz.
Disco Duro: 120 GB FUJITSU MHS2030AT.
RAM: 1 GB.
Sistema Operativo: Windows Vista Premium.

O O O0OO0Oo
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* Lenguajes y herramientas de programacion:
0 Modelado de el Sisteménified M odelingLanguage (UML Visual
Paradigm).
0 JCreator LE como entorno de programacion.
0 jdk1.5.0_02 Maquina Virtual de Java como Lenguaj@ebgramacion.
o WAMPS5 Versidn 1.6.3 para creacion de bases de detosola mysq|l).
0 Apache Software Foundation (Apache Tomcat/5.0.89yi8or de proyecto.
0 Microsoft Office para escritura de tesis.
o Internet Explorer version 6.0.2800.1106.xpsp1.0308220.

1.3. Desarrollo de una estrategia de solucién

Actualmente existen diferentes estrategias de gwolyzara un problema que requiera ser
implementado como una aplicacién Web.

Por principio, dado que son muchas las personasdimea dia estdn mas cerca e
identificadas con el uso de una computadora perspria Internet, el desarrollo de
aplicaciones tiene que ser atractivas para losriesug al mismo tiempo que los usuarios
puedan identificar con facilidad y rapidez las opeis que éste quiera consultar.

Las herramientas para el desarrollo de las aptinasi de Internet son diversas pero
debemos de saber cuales son sus alcances y dasiimes.

PHP (Personal Home Page) es un pre-procesador de paginas HTML que est&aalatiy
dirigido expresamente a construir paginas [1].

El lenguaje de marcaBiTML fue disefiado exclusivamente para dar formato a los
contenidos textuales presentes en un documentd2)eb

ASP significa Active Server Page#\SP no es en si mismo un lenguaje de programacion
sino mas bien un marco sobre el que se construgbcaciones basadas en Internet,

apoyandose para ello en el lenguaje HTML, en lejegude script conocidos en motores de

bases de datos y en el lenguaje de consulta SQL [3]

JSP (Java Server PaggsEl codigo JSP se puede poner dentro de las aagiiML, o se
puede pre compilar en Servlets (programas en Jawhién pueden ser compilados en
Servlets).

Para programar en JSP se requiere conocer Javae®tico y ordenado [4].

1.4. Adoptar y por tanto recomendar al cliente unastrategia de solucién indicando el
porque se rechazar las demas

Para el desarrollo de esta aplicacion Web Clieet&ior, se propone la utilizacion de la
tecnologia JAVA.
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Las caractdsticas principales que nos ofrece Java respecioakguier otro_lenguaje de
programacionson:

Orientado a objetos

Java trabaja con sus datasmo objetos y con interfaces a esos objetos.
Distribuido

Proporciona las librerias y herramienpaga que los programasiedan ser distribuidos, es
decir, que se corran en varias maquinas, intenagtua

Robusto

Java realiza verificaciones en busca de probldards en tiempale compilacion como en
tiempode ejecucion.

Ademas, para asegurar el funcionamiento de laagdin, realiza una verificacion de los
byte-codes, que son el resultado de la compilagénn_programdava. Es un cédigo de
maquina virtual que es interpretado por el intégpdava.

Arquitectura neutral

Para establecer Java como parte integral de Jaetedmpilador Java compila su codigo a
un fichero objeto de formato independiente de [uidecturade la maquina en que se
ejecutara. Cualquier maquina que tenga el Sistnejecucion (run-time) puede ejecutar
ese codigo objeto, sin importar en modo algunodguima en que ha sido generado.

Segquro

El cédigo Java pasa muchos tests antes de ejez@iargsna maquina. El codigo se pasa a
través de un verificador de byte-codes.

Las aplicaciones de Java resultan extremadamegtease ya que no acceden a zonas
delicadas de memoria o de Sistema, con lo cuarelatinteraccion de ciertos virus

| nterpretado
El intérprete Java (Sistema run-time) puede ejeclitactamente el codigo objeto.
No obstante, el compilador actual del JDK es b&stemto. Java es mas lento que otros

lenguajes de programacioya que debe ser interpretado y no ejecutado unede en
cualquier programa tradicional.
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Multithreaded

Al ser multithreaded (multihilvanado), Java pernmitachas actividades simultaneas en un
programa. Los threads (a veces llamados, prockge®s), son basicamente pequefios
proceso® piezas independientes de un gran praceso

¢, Cual es la ventaja de todo esto? ¢Qué gano ca®@ Jav

- Primero: No debes volver a escribir el cdédigo serps ejecutar el programa en otra
maquina.

- Segundo: Java es un lenguaje de programawiéntado a objetos, y tiene todos los
beneficios que ofrece esta metodoladggorogramacion.

« Tercero: Un browser compatible con Java deberdigecualquier programa hecho
en Java, esto ahorra a los usuarios tener querstatando "plug-ins”.

- Cuarto: Java es un lenguaje y por lo tanto puederhadas las cosas que puede
hacer un lenguaje de programacion

« Quinto: Si lo que me interesa son las paginas de Weno tienen que ser estaticas,
se le pueden poner toda clase de elementos muieimgrermiten un alto nivel de
interactividad.

Todo esto suena muy bonito pero también se ticlgemas limitantes:

+ Lavelocidad

« Los programas hechos en Java no tienden a serapigos.

- Java es un lenguaje de programaciésta es otra gran limitante, sigue siendo un
lenguaje y por lo tanto aprenderlo no es cosa.facil

- Java es nuevo. En pocas palabras todavia no seatohi@n todas sus capacidades

[3].
1.5. Adecuacion de el producto software en la plaaeion

Primeramente un modelo del ciclo de vida del softves una descripcién de un proceso de
software que se presenta desde una perspectiveupartSus beneficios son:

» Determinar el flujo de trabajo tipico.

» Estructuras alternativas de menor tiempo o coste.

* Organizar tareas.

» Controlar el proceso y los productos que se generan
» Gestionar la calidad técnica.

» Coordinar el uso de otras herramientas CASE.

» Etc. [6].

Para el desarrollo de este proyecto se ha elegiam e¢nodelo de ciclo de vidad modelo
en espiral (Boehm 88) ya que me ofrece un desarmdés realista que el ciclo de vida
clasico, ademas de que contaremos con la asesorim aspecialista médico: la Dra.
Marlene Mendoza Alonso; médico general de el CAEMIal BUAP, para lo cual el
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modelo en espiral resultard idéneo para poder jaalen base a prototipos que seran
mostrados tanto a la doctora como a mi asesoilpaea a buen término la aplicacion.

El modelo en espiral consta de una serie de ciclada uno empieza identificando los
objetivos, las alternativas y las restriccionesdeiclo, una vez evaluadas las alternativas
respecto a los objetivos y teniendo en cuentadagicciones, se lleva a cabo el ciclo
correspondiente para, una vez finalizado empepéaraear el proximo [7]

Los productos de las diferentes fases de desarsellwan reajustando sucesivamente
durante la vida del Sistema, retomandose de foutass/a, una y otra vez, como si de una
espiral se tratase.

Caracteristicas Principales

» Existencia de reglas predefinidas.

» Cobertura total del ciclo de desarrollo.

» Verificaciones intermedias.

* Planificaciéon y Control.

» Comunicacion efectiva.

» Utilizacién sobre un abanico amplio de proyectos.
» Facil formacion.

* Herramientas CASE.

» Debe contener actividades que mejoren el procesestrollo.
» Soporte al mantenimiento.

* Soporte de la reutilizacion de software [8].

La utilizacion de esta metodologia en este proydetacuerdo a su disefio es muy extensa
ya que se aprovechan las ventajas que se tierus eddelos de cascada e incremental en
la que la primera es una ejecucion secuencial g &gk genera documentacion para la
siguiente y el modelo incremental consiste en @ua cecuencia produce un “incremento”
del software [9].

1.6. Determinacion de el uso de herramientas a ughr por fase

* Planteamiento de Objetivos
o Se identifican los objetivos especificos para dada del proyecto.

» Identificacion y reduccién de riesgos.
0 Los riesgos clave se identifican y analizan, yfarimacion sirve para
minimizar los riesgos.

0 Herramientas de Software:
= Microsoft Office para escritura de tesis.
» Internet Explorer versién 6.0.2800.1106.xpsp1.0208220.
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» Desarrollo y Validacion.
0 Se elige un modelo apropiado para la siguientedakdesarrollo.

0 Lenguajes y herramientas de programacion:

*» Modelado del Sistem&inified M odelingLanguage (UML Visual
Paradigm).

= JCreator LE Entorno de programacion.

» jdk1.5.0_02 Maquina Virtual de Java como Lenguaje d
programacion.

» WAMPS5 Versién 1.6.3 para creacion de bases de debosola
mysql).

= Apache Software Foundation (Apache Tomcat/5.0.&8@yi8or de
proyecto.

* Planeacion.
0 Se revisa el proyecto y se trazan planes parglgesite ronda de espiral.

1.7.Establecer un cronograma de actividades para elegarrollo de el producto
software

MES | MES | MES | MES | MES | MES | MES | MES

Recopilacién de
Informacion

Planificacion

Analisis

Disefo

Implementacién

Pruebas

Prototipos

Escritura de la tesis

Fig. 1.1. Cronograma de Actividades.
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CAPITULO I

Analisis de requerimientos

El analisis de requerimientos es la tarea que gdalat asignacion de software a nivel de
sistema y el disefio de programas ademas facilitasfgecificacion de la funcion y
comportamiento de los programas, nos ayudara eanldi interfaz con otros elementos del
sistema y a establecer las ligas de disefio quealdbecumplir el programa.

Con éste capitulo podremos refinar la asignaciosoftsvare, representar la informacion y
las funciones que pueden ser traducidas en datpstextura y disefo. Y finalmente con la
especificacion de requerimientos podremos obtesemnledios para valorar la calidad de
los programas.

2.1. Identificar y listar el o los posibles actoregue intervendran en el uso del sistema
de software que se esta analizando

En el Sistema a desarrollar intervendran 3 actpegestos son:

A X

Paciente Medlico Adminigtrador
Fig. 2.1. Diagrama Actores de Sistema Centro Médico

2.1.1. Paciente Es el Usuario que al darse de alta en la Bas®ates podra
acceder al Sistema y pueda solicitar una Congwal#dizar el Registro de Consulta
con un Médico determinado, Cancelar la Consultéstregla y también Visualizar
su Expediente Clinico como una Pagina Web, imprgug Recetas, ver sus Notas
de Evolucidn, el Diagnéstico Clinico que el Médieade de las enfermedades que
presente, los Tratamientos Clinicos a seguir pan@superacion y en caso de que
sea nuevo en el Sistema podra darse de Alta eada & Datos del Sistema.

2.1.2. Médico Es el Actor que intervendra en el Sistema paraefaa los
Expedientes Clinicos de los Pacientes, también gpddacer cambios en
Expedientes Clinicos como en Datos Personales @ada de Datos y Crear su
Agenda de trabajo, podra ver su numero de Constaltas por Dia como totales;
podra Integrar Expedientes Clinicos, Tratamienidstas de Evolucion, Receta,
Diagnastico Clinico, podra hacer que el Sistemaalise el Expediente Clinico de
el Paciente como una Pagina Web.

2.1.3. Administrador: Es el Actor que maneja el Sistema representan@ziairo
Médico. Tendra los privilegios del Sistema para darAlta a un Médico, un
Paciente y a un Administrador, dar de Baja a uniétéda un Paciente y a un
Administrador, dar de Alta un Departamento, daBdg un Departamento, mostrar
la Informacién de un Medico, de un Administradateyun Paciente.
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2.2. Ildentificar y listar los posibles casos de usque pueden estar presentes en la
utilizacion del sistema software por parte de losaores.
Los posibles casos de uso que el Sistema de Seffwade Presentar son:

2.2.1. Casos de uso de AdministradorAlgunos casos de uso son similares a los
mostrados y por lo tanto solo se listaran y merazi@m los mas significativos.

(reasringin i passwen Dar cle Alta Dar de Baja Infarmacion
Sedm inigtradol Acim inistrada ministraclo

Fig. 2.2. Casos de Uso mas significativos para Admistrador.

Ingresar login y password.
Dar de Alta Administrador.
» Dar de Baja Administrador.
* Informacion Administrador

2.2.2. Casos de uso de MédicAlgunos casos de uso son similares a los mostnagos
lo tanto solo se listaran y mencionaran los masifsgtivos.

: Modificar Revigar Numemn e Integrar
Crear Agenda st Bersanale de S onstits s istorial Clinica
Integrar Integrar Irtegrar ;
ratamiento Clinico Receta Medica hota ce Evaliician

Fig. 2.3. Casos de Uso mas significativos para Médi

» Modificar Datos Personales.

» Crear Agenda.

* Revisar Numero de Consultas.
* Realizar Consulta.

» Integrar Historial Clinico.

* Integrar Tratamiento Clinico.

* Integrar Receta Médica.

* Integrar Nota de Evolucion.

* Integrar Diagnéstico Clinico.

2.2.3. Casos de uso de Pacienfdgunos son similares a los mostrados por lo tanto se
listardn y mencionaran los mas significativos.

; Revisar
Solicitar Consulta -
Ipﬂdiﬂlﬂtﬂ C||n'|t:ﬂ CEHL‘HEF Consulta

Fig. 2.4. Casos de Uso mas significativos para Pexie.



e Solicitar Consulta.
* Cancelar Consulta.
* Revisar Expediente Clinico.
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2.3. Con los actores y casos de uso identificadosgar el correspondiente “diagrama
de Casos de Uso” que captura lo que el sistema détware debe hacer.

En los Casos de Uso del Sistema obtenemos lasnasaiue el Sistema realizara.

2.3.1. Casos de Uso: “Paciente”.

A continuacion se modela el caso de uso del Pacipata cuando quiera acceder al

Sistema a través de un login y un password. Verdi@.5.

041, Logearse an el Sisterna

=

k@]
A

o, Toals =

& Puink Eraser

]i Sweeper

" Gesture Pen

itj LUse Case =]

@ Use Case
— Association
% Ackor

D Systemn

12 nclude

% Eutend

-2 Dependency

4— Generalization =

‘password

Para acceder al Sisterna el Faciente
debera de identificarse con un login ¥ un

Ingresar ™,
Login y Password

Paciente

= Accederal Sigema
==Include==

Sielloginy el password son validos:
usuario podra aceeder al sistema

Fig. 2.5. Diagrama de Caso de Uso “Ingresar al S&ha”.

Se modela el caso de uso del Paciente para cuahcdtesuna Consulta. Ver figura 2.6.

= 042 Seleccionar Consulta

=k

ke @] v
A

7%, Tools a

’ Poink Eraser

é Sweeper

" Gesture Pen

f‘ﬂ Use Case =]

@ lse Case

— #Association

% Ackor

|:| System

=12 Incude

% Eutend

---2 Dependency

<— Generalization -

e Collaboration

=B nate

la cual desea acudir

El paciente Selecciona la Especialidad a Iﬁ

El paciente selecciona de la

hora de su preferencia para
acudir a su consulta

‘agenda del medico el diay a

-

SeingresaalaBD|
consulta solicitada por
&l paciente

I ;
Selecdonar i Selecdonar elecdonar Fecha ngresar Cita
- —>{_Selecdonar Medico ) - - - = =
specialidad Qi y Hora Disponibles de Consuita aBD
==Include® <=Include== ==Include:

Paciente

El paciante se\'ec'r.iona_ &l medico
con el cual desea acudir

i ==|nclude>=

KT

el paciente
selecciona la
fecha para su
consulta

Fig. 2.6. Diagrama de Caso de Uso “Solicitar Congal'.
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Se modela el caso de uso del Paciente para cuaieta ancelar una Consulta
previamente registrada. Ver figura 2.7.

el Paciente selecciona —
0118 i e ST se eliminia de la BD
los datos de consulta

% elecconar D™, ostrarinformacior™ 2liminar consultta
. de Consulta de consulta de BD
Pacients ==|nclude== <<|ncludes=

El sistema muestra
la infarmacion de la consulta

Fig. 2.7. Diagrama de Caso de Uso “Cancelar Consaft

Se modela el caso de uso del Paciente para cuasshe d/isualizar los Datos de su
Expediente Clinico. Ver figura 2.8.

4.4, Revizar Expadients Medico =E

Ik @]

A

7 Tools & el paciente podra revisar su
historial ciinico

el paciente podra ver su receta
medica

& Foirt Eraser

Ii Sweeper

¥ Geshure Pen

|

3] Use Case & er i \er Receta Medica
istarial Clinico

@ Use Case

— Association %

£ actor

El Syskem

€12 Include Paciente

8% Futend

er :
+--3 Dependency N Dizgnostico Clinica

4— Generalization = |

er
Notas Medicas |
|

el paciente podra revisar las
notas medicas

@k Collaboration

BB Mate !
esnchor el paciente podra revisar su
diagnostico clinico Ver
ratamiento Medico

A constraint

&— Containment

|
|
a Comman =} |
1
i

ﬁ Package -
e S el paciente podra revisar e
(Sl Diaar Oyt tratamienta medico

— faeneric Canner Far
Fig. 2.8. Diagrama de Caso de Uso “Visualizar Expéghte Clinico”.

2.3.2. Casos de Uso: “Médico”.

Se modelan los Casos de Uso mas significativo$ Bleédico, algunos otros no se modelan
puesto que presentan similitud con los actoreseR&cy Administrador.
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Se modela el caso de uso del Médico para cuandm ddedificar sus Datos Personales.
Ver figura 2.9.

= 032 Actualizar Datos Personales Medico EE
IE

'y
%, Tools =
& Point Eraser

el medico aclualzara solo algunos
]i LSS 4 se actualizaran |os datos del medico en EIT

datos del hanco de datos del su
o Gesture Pen informacion persanal sistama

Qﬁj Use Case =]
@ Use Case

— fssaciation

% Actar Enar Formularios,
Actuslizadon Datos T~~~ EvaluarDatos - ---- 2 Actuslizar BD
[ svstem Personales <=Include== czincludes>

=12 Include Medico

82 Eytend

-3 Dependency

4— Generalization =
8 Collaboration

= Mote

----- Anchor

el sisterma evaluara Ins-datos'H

1} ranekesice

Fig. 2.9. Diagrama de Caso de Uso “Modificar DatoBersonales”.

Se modela el caso de uso del Médico para cuand® @renodifique su Agenda de
Consultas. Ver figura 2.10.

el medico seleccionara los
dias y las horas que tendra
para consultar

Selecdonar Dias, . Modificar Datos
Horas y tipo de consulia de Agenda
==|ncludes =
Medico

Modificar datos de
Agenda

Fig. 2.10. Diagrama de Caso de Uso “Crear Agenda”.
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Se modela el caso de uso de numero de Consultaeegaein Médico. Ver figura 2.11.

= D34 Revisarnumer de consultas ==
| B & ] ¥ &l medico revisara las

'y ) consultas por dia
% Tools ]

I
1
* Point Eraser {

Ii SWeeper Revisar o
consutas por Dia

4 Gesture Pen

E—g Use Case e

———————— Selecconar Dia ------->{Mostrar Consultas
=<Includes= ==|ncludes>

@ Use Case
— Association o
== 8 mostraran las
£ Actor elmedica  Ls consultas ds acuerdo al
Medico seleceionara el dia de GRS
D System consultas - - _
212 Include

85 Eutend . Revisar .
-3 Dependency odas las Consutag
4— Generalization =
b Collaboration

Hats el medico revisaral
----- Anchor todas las consultas
agendadas

b constraint

#— Cantainment

2.11. Diagrama de Caso de Uso “Revisar Nimero de @sultas”.

Se modela el caso de uso del Médico para reaiz@ohsulta programada por el Paciente.
Ver figura 2.12.

= 033 Realizar Consuita EES)

|R & ] ¥ el medico integrara en el expe_drefﬂe]u’s \
A ) diagnosticos clinicos del paciente

%, Taals ]

’ Point Eraser

]i Sweeper

]
i
_# Gesture Pen |
|
i

@ Use Case =]

Irtegrar
@ Use Case . 2
istorial Clinico

el medico integrara
expadients dal

paciente su histarial
clinico

el medico intearara el
i tratamienta que el paciente
i debera de sequir
I
I
I

Integrar z
Diagnostico Clinica
Integrar
Jratamiento Medico

nelude== iz

&l pacients integrara las
notas medicas
correspondientes del
paciente

—— Association i 5 . e
£ actor <<includes= - e la busgueda del paciente
==Include== :
D o | B 1 sera atraves de unid gue
il ; g 2l paciente abtendra al
&5 lacllc Wedi ,.": ! e solicitar una consulta
257 Extend sl = ! ! ey
e L : : =<lnclude== " - Tt
L+ " ==Include=» egrar
---2 Dependency ! i Ftas Nk
“— Generalization = Revisar ! ! f
= ~ Expediente Medico ; ! !
3 Collaboration L A b ! |
<alncludes>

Mote ' :ilnclude:: i

i i
----- Anchor : ! !

i i

i i

i

2l medico podra
revisar todo el
expediante del
paciante

b constraint

#— Containment

'fg Comman ]
[ Package -

[:,:'j Ciagram Crverview

Integrar Receta Medica

~ Revisar
istarial Clinico

.(

— izenetic Conneckar &l medico integrara la riac'atg

Q Image Shape medica del pacienta

el medico podra revisar el historial
clinico del pacients

L

Fig. 2.12. Diagrama de Caso de Uso “Integrar Histdal Clinico”.
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2.3.3. Casos de Uso: “Administrador”.

Se modelan los Casos de Uso mas significativosglakdministrador, algunos otros no se
modelan puesto que presentan similitud entre si.

Se modela el caso de uso del Administrador paradeaklta a otro Administrador. Ver
figura 2.13.

El Adminstrador llenara Se ingresard ala BD |
el formulario para dar de datos del Administrador
alta a un Administrador

————————— Evaluar Datos - - - - - - = Ingresara BD
==|nclude== =z|nclude==

El sisterma

evaluara los Datos

Fig. 2.13. Diagrama de Caso de Uso “Alta Administrdor”.

nar Formula
de Datos de Alta
ministracol

&edministracor

Se modela el caso de uso del Administrador paralddéBaja a otro Administrador. Ver
figura 2.14.

El Administrador seleccionar Borrar de ED
el 1D del Administrador para dar datos del Administradaor
de haja !
i
i
| i
] ]
i i
i i
---------
==|nclude== ==|nclude==

Aidm ini gtraclor

Mostrar la informacion
del Administrador

Fig. 2.14. Diagrama de Caso de Uso “Baja Administdor”.
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Se modela el caso de uso del Administrador paradmuauiera revisar los datos del
Administrador. Ver figura 2.15.

Seleccionar ID del Administrador B

Seleccionar Administrader }---------=
=z|nciudes =

Administrador

el sisterna mostrara la
informacion del Administrador

Fig. 2.15. Diagrama de Caso de Uso “Informacién Admistrador”.

2.4. Para cada caso de uso explicar en lenguaje matl la secuencia normal que un
actor seguiria al utilizarlos. Asi mismo, explicatambién las excepciones que pueden
ocurrir por parte del actor.

2.4.1. Secuencia Normal de Casos de Uso de Pacie@e describen las Secuencias
Normales en lenguaje natural de los Diagramas desCde Uso para el Paciente.

1.0. Nombre del Caso de UsdSolicitar Consulta”

1.1.Descripcion Breve:
En este caso de uso el Paciente ha accedido ahfaist para solicitar una Consulta
deberéa de elegir la Especialidad, el Médico caual desea realizar la Consulta, el dia
y la hora para asistir a la Consulta, la fechaad€dnsulta para que, Posteriormente,
haga el Registro de su Consulta.

2.0. Flujo de Eventos:
Seleccionar Especialidad.
Seleccionar Médico.
Seleccionar Dia y Hora.
Seleccionar Fecha.
Registrar Consulta.



Pagina|23

2.1. Flujos Basicos:

El Paciente seleccionara la Especialidad a la eqseal acudir, para esto, el Sistema
mostrara todas las Especialidades de el Centro ddégara que el Sistema vaya

creando el Registro de Consulta. El Paciente desleacionara Médico, el Sistema le

mostrara todos los Médicos pertenecientes a ladiEdjplad que haya seleccionado el

Paciente. El Paciente seleccionara el dia y la para asistir a la Consulta. El Paciente
seleccionard la fecha de la Consulta. Si el Paxiegdliza la actividad de Registrar

Consulta se completara su Consulta. Si el Paceaeela el Registro se activa el flujo

2.2.1. Si el Paciente no recibe respuesta a stitadlipor parte del Servidor, se ejecuta
el flujo 2.2.2.

2.2. Flujos Alternativos:
2.2.1.Cancelar Registro: EI Paciente cancel6 la seleccion de Especialida
seleccion de Médico, entonces el Sistema inicigida
pantalla para volver a mostrar la seleccion
Especialidad y seleccion de Médico.

2.2.2.No se puede hacer una conexion El servidor estd apagado o no hay corriente
con el Servidor del Sistema: eléctrica en el Servidor y por tal motivo no
se puede establecer la Conexion con el
Usuario.

3.0 Requerimientos especiales:
No hay requerimientos especiales para este cagsode

4.0. Pre-condiciones:
El Paciente debera de seleccionar una EspeciafidexdMédico para proseguir con su
Registro de Consulta en el Sistema.

5.0. Post-condiciones:
No existen Post-condiciones.

6.0. Puntos de extension:
No hay puntos de extension.

1.0. Nombre del Caso de UsdCancelar Consulta”

1.2.Descripcion Breve:
En este caso de uso el Paciente ha accedido ahfaist para Cancelar una Consulta
deber& de elegir el ID de Consulta que el Pacieatéesee asistir, la hora quedara
disponible para otro Paciente que desee asigtiharh que se elimino.

2.0. Flujo de Eventos:
Seleccionar ID de Consulta.
Mostrar informacién de Consulta.
Cancelar Consulta.
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2.1. Flujos Basicos:
El Paciente seleccionara el ID de Consulta de la o desea asistir, el Sistema
mostrara la informacién de la Consulta y enton¢éxaeiente daré clic en Cancelar. Si
el Paciente Cancela el evento se activa el fll§dal2Si el Paciente no recibe respuesta
a su solicitud por parte del Servidor, se ejecutje 2.2.2.

2.2. Flujos Alternativos:
2.2.1.Cancelar Registro: EI Paciente cancel6 la seleccion de Especialida
seleccion de Médico, entonces el Sistema inicigida
pantalla para volver a mostrar la seleccion
Especialidad y seleccion de Médico.

2.2.2.No se puede hacer una conexion El servidor estd apagado o no hay corriente
con el Servidor del Sistema: eléctrica en el Servidor y por tal motivo no
se puede establecer la Conexion con el
Usuario.

3.0 Requerimientos especiales:
No hay requerimientos especiales para este cagsade

4.0. Pre-condiciones:
No existe pre-condiciones.

5.0. Post-condiciones:
No existen Post-condiciones.

6.0. Puntos de extension:
No hay puntos de extension.

1.0. Nombre del Caso de UsdExpediente Clinico”

1.1. Descripcion Breve:
El Paciente podra observar todos los Datos de padignte que el Médico integre.

2.0. Flujo de Eventos:
Expediente Clinico.
Diagnostico Clinico.
Tratamiento Clinico.
Receta Médica.
Nota de Evolucion.
Historial Clinico.

2.1. Flujos Basicos:
El Paciente podra Visualizar en pantalla su Expedi€linico como una Pagina Web,
su Diagnostico Clinico, el Tratamiento Clinico, Masizar e imprimir la Receta Médica,
ver la Nota de Evolucion y ver su Historial Clini&i el Paciente Cancela este caso de
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uso, entonces se activa el flujo 2.2.1. Si el Paei@o recibe respuesta a su solicitud
por parte del Servidor, se ejecuta el flujo 2.2.2.

2.2. Flujos Alternativos:
2.2.1.Cancelar: EIl Paciente cancel6 su sesiéon en el Sistema y ezdogl Sistema
inicializara la pantalla para mostrar la Paginaiatidel Sistema

2.2.2.No se puede hacer una conexion El servidor estd apagado o no hay corriente
con el Servidor del Sistema: eléctrica en el Servidor y por tal motivo no
se puede establecer la Conexion con el
Usuario.

3.0 Requerimientos especiales:
No hay requerimientos especiales para este cagsade

4.0. Pre-condiciones:
No hay Pre-condiciones.

5.0. Post-condiciones:
No hay Post-condiciones.

6.0. Puntos de extension:
No hay puntos de extension.

2.4.2. Secuencia Normal de Casos de Uso de MédiSe describen las Secuencias
Normales en lenguaje natural de los Diagramas de<Cde Uso para el Médico.

1.0. Nombre del Caso de UsdModificar Datos Personales”

1.1. Descripcion Breve:
El Médico podra Modificar algunos de sus Datos dleates.

2.0. Flujo de Eventos:
Modificar Datos Personales

2.1. Flujos Basicos:

El Médico podra Modificar solo algunos de sus D&essonales, ya que, por ejemplo,
no podra Modificar su Nombre, 0 su sexo, etc. Perpodra Modificar su edad,
direccion de residencia, Nacionalidad, estado givi¢éléfono. Si el Médico introduce
mal los Datos que desea Modificar, se ejecutau@ 2.2.1, si los Datos son correctos
se actualizaran en la Base de Datos. Si el Médicwéla la modificacion de sus Datos,
entonces se activa el flujo 2.2.2. Si el Médicorecbe respuesta a su solicitud por
parte del Servidor, se ejecuta el flujo 2.2.3.

2.2. Flujos Alternativos:
2.2.1.Error de captura: El Sistema le notificarda al Médico que hubo un reso la
captura de Datos y, por lo tanto, el Médico tergrd
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Registrar de nueva cuenta sus Datos en el Sistema.

2.2.2Cancelar Modificacion: ElI Médico cancelé la Modificacion de Datos en el
Sistema y entonces el Sistema inicializara la planta
para mostrar la P4gina inicial del Sistema.

2.2.3.No se puede hacer una conexion El servidor estd apagado o no hay corriente
con el Servidor del Sistema: eléctrica en el Servidor y por tal motivo no
se puede establecer la Conexion con el
Usuario.

3.0 Requerimientos especiales:
No hay requerimientos especiales para este cagsade

4.0. Pre-condiciones:
No hay Pre-condiciones.

5.0. Post-condiciones:
No hay Post-condiciones.

6.0. Puntos de extension:
No hay puntos de extension.

1.0. Nombre del Caso de UsdNumero de Consulta”

1.1. Descripcion Breve:
El Médico podréa Visualizar el nUmero de Consultas tiene por Dia o totales.

2.0. Flujo de Eventos:
Visualizar nUmero de Consultas por dia.
Visualizar nimero de Consultas Totales.

2.1. Flujos Basicos:
El Médico podra Visualizar el numero de Consultas tiene por Dia o Totales para
gue Previo a una cita, pueda escudrifiar el Expediglinico de el Paciente y asi tener
una Consulta con el Paciente efectiva. Si el Mé@iancela este caso de uso, entonces
se activa el flujo 2.2.1. Si el Médico no recibspgesta a su solicitud por parte del
Servidor, se ejecuta el flujo 2.2.2.

2.2. Flujos Alternativos:
2.2.1.Cancelar: El Médico cancel6 la Visualizacion de namero de sLitas
que tiene por Dia y entonces el Sistema inicidizk
pantalla para mostrar la Pagina inicial del Sistema

2.2.2.No se puede hacer una conexion El servidor estd apagado o no hay corriente
con el Servidor del Sistema: eléctrica en el Servidor y por tal motivo no
se puede establecer la Conexion con el
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Usuario.

3.0 Requerimientos especiales:
No hay requerimientos especiales para este cagsade

4.0. Pre-condiciones:

No hay Pre-condiciones.
5.0. Post-condiciones:

No hay Post-condiciones.

6.0. Puntos de extension:
No hay puntos de extension.

1.0. Nombre del Caso de UsdRealizar Consulta”

1.1. Descripcion Breve:
El Médico podré realizar los cambios que sean reiossen el Expediente de el
Paciente al momento de realizar la Consulta.

2.0. Flujo de Eventos:
Buscar Paciente a través de ID Cita.
Integrar Nota de Evolucion.
Integrar Diagnéstico.
Integrar Tratamiento.
Integrar Receta.
Integrar Historial Clinico.
Ver Historial Clinico.

2.1. Flujos Basicos:
El Médico buscara el Nombre de el Paciente a traeédD de Cita para que pueda
realizar los cambios de éste en su Expediente. [Sombre no aparece en la Base de
Datos, se ejecutara el flujo 2.2.1, pero si el &#ei existe en la Base de Datos del
Sistema, entonces el Médico podra Integrar la Met&volucion que vaya Presentando
el Paciente en su Expediente. EI Médico podra tategn Diagnostico Clinico en el
Expediente de el Paciente. El Médico podra Integtalratamiento Médico en el
Expediente de el Paciente que éste debera de gegaila enfermedad que Presente. El
Médico Integrara el Historial Clinico de el PacenEl Médico podra visualizar el
Historial Clinico de el Paciente. EI Médico Integran el Expediente de el Paciente su
respectiva Receta Médica. Si el Médico Cancelaase de uso, entonces se activa el
flujo 2.2.2. Si el Médico no recibe respuesta asalicitud por parte del Servidor, se
ejecuta el flujo 2.2.3.

2.2. Flujos Alternativos:

2.2.1.Paciente no existe: El Sistema le informara al Médico que el Pacieme n
existe en el Sistema.
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2.2.2.Cancelar Modificacion: EI Médico canceld la Modificacion de Expediente en
el Sistema y entonces el Sistema inicializara fega
para mostrar la P4gina inicial del Sistema.

2.2.3.No se puede hacer una conexion El servidor est4 apagado o no hay corriente
con el Servidor del Sistema: eléctrica en el Servidor y por tal motivo no
se puede establecer la Conexion con el
Usuario.

3.0 Requerimientos especiales:
No hay requerimientos especiales para este cagsade

4.0. Pre-condiciones:
No hay Pre-condiciones.

5.0. Post-condiciones:
No hay Post-condiciones.

6.0. Puntos de extension:
No hay puntos de extension.

2.4.3. Secuencia Normal de Casos de Uso de Admirasior. Se describen las
Secuencias Normales en lenguaje natural de losr&as de Casos de Uso para el
Administrador.

1.0. Nombre del Caso de UsdLoguearse en el Sistema”

1.1. Descripcion Breve:
En este caso de uso se describe que es lo qustem&i hara después de haberse
identificado en el Sistema el Administrador.

2.0. Flujo de Eventos:
Login y password.
Acceso al Sistema.

2.1. Flujos Basicos:
En este caso de uso el Administrador se logueal édiseema y proporciona su
password. El Sistema verifica que el login y elspagd sea valido (si el login es
invalido, se ejecuta el flujo 2.2.1, si el passwesdnvalido se ejecuta el flujo 2.2.2.). Si
la actividad seleccionada es Cancelar, se ejecetditdo 2.2.3. Si el Administrador no
recibe respuesta por parte del servidor se ejettigo 2.2.4.

2.2. Flujos Alternativos:
2.2.1.Login del Administrador El login del Administrador se ha escrito de forma
incorrecto: incorrecta, por lo tanto, el Administrador, para
acceder al Sistema, tendra que ingresar de nueva
cuenta el login que se le ha sido asignado.
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2.2.2.Password del Administrador El password que se ha introducido no es el que
incorrecto: corresponde con el login y password del
Administrador. ElI  Administrador  podra
introducir de nueva cuenta el login y su
password para acceder al Sistema.

2.2.3.Cancelar Acceso al Sistema:El Administrador cancel6 su acceso al Sistema y
éste volvera a Presentar su Pagina inicial.

2.2.2.No se puede hacer una conexion El servidor estd apagado o no hay corriente
con el Servidor del Sistema: eléctrica en el Servidor y por tal motivo no
se puede establecer la Conexion con el
Usuario.

3.0 Requerimientos especiales:
No hay requerimientos especiales para este cagsade

4.0. Pre-condiciones:
El Administrador debera contar con un login y passipara acceder al Sistema, para
obtenerlo, el programador de la aplicacion le as@min login y un password para que
el Administrador tenga acceso al Sistema.

5.0. Post-condiciones:
No existen Post-condiciones.

6.0. Puntos de extension:
No hay puntos de extension.

1.0. Nombre del Caso de UsdDar de Alta Administrador”

1.1. Descripcion Breve:
El Administrador podra dar de Alta a un Administiadn el Sistema.

2.0. Flujo de Eventos:
Llenar Formulario de Datos Personales
Dar de Alta Administrador.

2.1. Flujos Basicos:
El Administrador podra dar de Alta a un Administedi éste ha sido aceptado para
laborar en el Centro Médico a traves del llenadd-demulario de Datos Personales. Si
un dato es erréneo, se ejecutara el flujo 2.2.&l Bdministrador Cancela este caso de
uso, entonces se activa el flujo 2.2.2. Si el Adshiador no recibe respuesta a su
solicitud por parte del Servidor, se ejecuta gbfl12.3.

2.2. Flujos Alternativos:

2.2.1.Error en los Datos: El Sistema le informara al Administrador que existiatos
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erroneos.

2.2.2.Cancelar: EI Administrador cancel6 dar de Alta Médico y emes el Sistema
inicializara la pantalla para mostrar la Pagineiatidel Sistema.

2.2.3.No se puede hacer una conexion El servidor estd apagado o no hay corriente
con el Servidor del Sistema: eléctrica en el Servidor y por tal motivo no
se puede establecer la Conexion con el
Usuario.

3.0 Requerimientos especiales:
No hay requerimientos especiales para este cagsade

4.0. Pre-condiciones:
No existen Pre-condiciones.

5.0. Post-condiciones:
No existen Post-condiciones.

6.0. Puntos de extension:
No hay puntos de extension.

1.0. Nombre del Caso de UsdDar de Baja Administrador”

1.2. Descripcion Breve:

El Administrador podré dar de Baja a otro Admiradur
2.0. Flujo de Eventos:

Seleccionar ID de Administrador.

Dar de Baja Administrador.

2.1. Flujos Basicos:
El Administrador podra dar de Baja a un Administrasi éste ya no es aceptado para
laborar en el Centro Médico. Si el Administradon€ala este caso de uso, entonces se
activa el flujo 2.2.1. Si el Administrador no reeibespuesta a su solicitud por parte del
Servidor, se ejecuta el flujo 2.2.2.

2.2. Flujos Alternativos:
2.2.1.Cancelar: EI Administrador cancel6 dar de Alta Médico y emes el Sistema
inicializara la pantalla para mostrar la Paginaiaiidel Sistema.

2.2.2.No se puede hacer una conexion El servidor estd apagado o no hay corriente
con el Servidor del Sistema: eléctrica en el Servidor y por tal motivo no
se puede establecer la Conexion con el
Usuario.

3.0 Requerimientos especiales:
No hay requerimientos especiales para este cagsade
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4.0. Pre-condiciones:
No existen Pre-condiciones.

5.0. Post-condiciones:
No existen Post-condiciones.

6.0. Puntos de extension:
No hay puntos de extension.

1.0. Nombre del Caso de UsdInformacion Personal Administrador”

1.3. Descripcion Breve:
El Administrador podré revisar la Informacion Peralade otro Administrador y enviar
informacion que sea de utilidad tanto a los Paegeobmo a los Médicos del Centro
Médico.

2.0. Flujo de Eventos:
Seleccionar ID Administrador.
Mostrar Informacion.

2.1. Flujos Basicos:
El Administrador podra revisar la Informacion Pexaootro Administrador del Centro
Médico. Si el Administrador Cancela este caso @g @istonces se activa el flujo 2.2.2.
Si el Administrador no recibe respuesta a su sotigpor parte del Servidor, se ejecuta
el flujo 2.2.3.

2.2. Flujos Alternativos:
2.2.2.Cancelar: El Administrador cancel6 Informaciéon Personal déeinfnistrador
y entonces el Sistema inicializara la pantalla paoatrar la Pagina
inicial del Sistema.

2.2.3.No se puede hacer una conexion El servidor estd apagado o no hay corriente
con el Servidor del Sistema: eléctrica en el Servidor y por tal motivo no
se puede establecer la Conexién con el
Usuario.

3.0 Requerimientos especiales:
No hay requerimientos especiales para este cagsade

4.0. Pre-condiciones:
No existen Pre-condiciones.

5.0. Post-condiciones:
No existen Post-condiciones.

6.0. Puntos de extension:
No hay puntos de extension.
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CAPITULO 1l

Disefio arquitectonico o estructural

En éste capitulo se modela la parte esqueléticaistema, es decir, la conjuncion de cada
uno de los estados que conforman el sistema peaealdano solo.

Durante el disefio arquitectonico del sistema, defimos la relacion entre cada uno de los
elementos estructurales del programa, es decirglaotbs mecanismos de comunicacion
del sistema.

3.1. Seleccion de clases u objetos definitivos qgeran utilizados para modelar la parte
arquitectonica o esquelética del sistema de softwar

3.1.1. Diagramas de Clases de Administrador

A continuacién se modelan los Diagramas de Claskssiiario Administrador. Ver figura

3.1.

+M adificar_Datos_Personales(): Void
+Realizar_Consuta(lD_Consutta) : String
+Aka_Medicol(): String
+Bzja_Medico(ld_Medico) : Woid

+n formn acion_Medicolld_M edico) ; String
+Crear_Modificar_Agedal) : Yoid
+Revisar_Consultas() : YVoid

D epartamento

HD _Administracor ; int
-Login : String
-Password : String

+Alka_Administradon) ; Void
+AKa Medical): Vaoid
+Aka_Pacierte() : “oid

+B aja_Administradon) : Void

+B aja_Medico(): Void
+Baja_Paciente() : Void
+Ingresar_Departamento () : Yoid
+Baja_Departamento() | Void

+informacion_Administradorld_Admin) @ V...

+Infom acion_Medico(ld_M edico) : “oid
+Inform acion_Paciente{l d_Paciente ) : Void

Medico Administrador Paciente
-0 it -ID it -l int
-Mombre : String -Login : String -Mombre : String
-Login : String -Password : String -Login ; String
-Password -Password : String

+Solicitar_Cital) : String
+Consultar_Expedientel) : Vaid

+Alta_P aciente() : String
+Baja_Paciente(ld_Pacdente) : Void

+Infom acion_Paciente( d_Paciente): String
+Cancelar_Consultalld_consulta) : Yoid

Administrador

+L lenar_F ormulariof) : String
+ngresar_Departamtentol) : String

D it
-Login ; String
-Password : String

+Alka_Administradon) ; Void
+Ala_Medicol): Void

+Alta_P aciente() : Yoid
+Baja_Administradon) : Void
+Baja_Medico(): Void

+Baja_Pacierte() . Void
+Ingresar_Departamenta() . Void
+Blaja_Departamentol) : Void
+informacion_Administradonld_Admin) ; Void
+nfom acion_Medico(ld_M edico) : Void
+Infom acion_Paciente( d_Paciente): W oid

Fig. 3.1. Diagrama General de Clases Administrador.
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3.1.2. Diagramas de Clases de Médico. Ver figuraZ3.

Fig. 3.2. Diagrama General de Clases Médico.

3.1.3. Diagramas de Clases de Paciente. Ver figu3e.

Fig. 3.3. Diagrama General de Clases Paciente.

3.2. Construir el diagrama de clases empezando pana asociaciéon y terminando por
agregar: roles, multiplicidad, navegacion, estructta y comportamiento, herencia,
agregaciones, etc.
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3.2.1. Diagrama de Clases del Usuario AdministradoNer figura 3.4.

Fig. 3.4 Modelado de Diagrama de Clases Administran.
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3.2.2. Diagrama de Clases del Usuario Médico. Vepgtira 3.5.

Fig. 3.5. Modelado de Diagrama de Clases de Médico.

3.2.3. Diagrama de Clases del Usuario Paciente. Viggura 3.6.

Fig. 3.6. Modelado de Diagrama de Clases de Pacient
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3.3. Diseiio funcional o de comportamiento

En el disefio funcional se describe las interacci@mre el actor principal y las clases del
sistema, indicando la secuencia sistematica qaetet tendra en cada interaccion.

3.3.1. Uso de los diagramas de interaccion de claspara identificar las posibles
comunicaciones entre los objetos de las clases difas

3.3.1.1 Diagramas de Interaccion de AdministradorA continuacion se describe las
comunicaciones entre los objetos del Administradabe mencionar que se describen solo
las comunicaciones mas significativas del Admiatstr puesto que algunas mas son
similares.

En el modelado del Diagrama de secuencias “Dar ltee Administrador” por parte del
Administrador se inicia cuando éste introduceBuwél Centro Médico para tener acceso
al mismo. El Sistema le mostrara el menu “Alta Auiistrador”, el cual tiene un formulario
gue debera llenar para dar de Alta a otro Admizadiktr. Una vez que éste haya llenado el
formulario, el Sistema validara los Datos introdios para verificar que son correctos, el
Administrador confirma que los Datos sean corregt@ntonces el Sistema procedera a
ingresarlos a la Base de Datos. El Sistema mogstedos los Datos del Administrador. Este
finaliza con el Sistema. Ver figura 3.7.

| sd Administrador - dar de Alta ﬂ.dministrador)

<< gystems=>
Alta Adminstrador

Aclm ini straclor I
|

1: Administrador introcuce |1D para accesar al Sigema I

|

2 Menu Alta Administrador I
< 1
|

|

3: Llenar Fom ulario I

{] 4: Sistema muestra Datos para verificar si son comectos

4. Administrador indica gue |os datos son correctos

6: Dar de Alta a Administrador

%———:———H

7. Sistema muestra al Administrador log Datos del Administrador dado de Alta

8 Adminisgtrador finaliza con el sistema

*

Fig. 3.7. Diagrama de Interaccion “Alta Administrador”.
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En el modelado del Diagrama de secuencias “Daraj@ Bdministrador” el Administrador
inicia cuando introduce su ID para tener accesuisino. El Sistema le mostrara el menu
“Baja Administrador”, donde aparecera una lista lde Administradores del Centro
Médico, entonces éste seleccionara el ID del Adstrandlor al cual se dard de Baja. El
Sistema mostrara los Datos del Administrador paradado de Baja, el Administrador
confirma su seleccién, entonces el Sistema proaealeliminar sus Datos de la Base de
Datos, éste confirmara al Administrador la Baja Aeéiministrador. EI Administrador
finaliza con el Sistema. Ver figura 3.8.

sd Administrador - Baja Administradaor )

==gydem:==
Baja Adminigtrador

Adminstrador
1: Bcdminigtrador introduce 1D para accesar al Sigema

2 Menu Baja Administrador

3 Adminigtrador Seleccona D de Adminigrador para dar de baja

4: Sistema muestra al Administrador los Datos del Adminigrador para dar de baja

5 Administrador da de Baja al Administrador del Sigema

G Sistema confirma la Baja del Administraclor

7. Adminigtrador finaliza con el sistema

S A NETEPL S e A

Fig. 3.8. Diagrama de Interaccién “Baja Administracbr”.

En el modelado del Diagrama de secuencias “InfodnacAdministrador” el
Administrador inicia cuando introduce su ID deh@e Médico. Entonces éste le mostrara
el menu “Informacion Administrador’, el Sistema masd los ID's de los
Administradores, entonces éste seleccionara eldDAdministrador que desea revisar,
entonces el Administrador finaliza con el Sisteker. figura 3.9.
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sd Administrador - Informacion .ﬁ.dministradur)

==gystem:==
Informacion Administrador

Adminitraclar

1. Adminigtrador introduce 1D para accesar al Sigtema

2 Menu Informacion administrador

<

3 Administrador Selecdona ID de Administrador para mostrar informacion

4. Sistema muestra al Administrador informacion del Administrador

5 Administrador finaliza con el sigema

N AN NS A—

Fig. 3.9. Diagrama de Interaccién “Informacién Admiistrador”.

3.3.1.2. Diagramas de Interaccion de MédicoA continuacion se describe las
comunicaciones entre los objetos del Médico, seribeEsn solo las comunicaciones mas
significativas del Médico.

En el modelado del Diagrama de secuencias “Modifigatos Personales — Actualizar
Datos” por parte del Médico se inicia cuando ésteduce su ID que fue proporcionado
por el Administrador del Centro Médico para ternareso al mismo. El Sistema desplegara
el menu “Actualizar Datos”, el cual mostrara logd3agenerales del Médico y formularios
del mismo con la opciéon de modificarlos. Una vez @l Médico haya llenado el
formulario, el Sistema validara los Datos introdiosi para verificar que sean correctos, el
Médico confirma que los Datos sean correctos yre@® el Sistema procedera a realizar
las modificaciones en la Base de Datos. Entoncesdrara todos los Datos incluyendo los
ya modificados y el Médico finaliza con el SisteMar figura 3.10.



Paginal|39

sd 021. Medico - Modificar Datos Personales -- Actualizar Dd:osJ,J

==sydem== ==gysdems==
Madificar Datos P ersonales Actualizar datos

Medico

1: Medico introduce D para accesar al Sistema

2: Menu Modificar Datos P ersonales

*

3 Medico accesa ala il{erfaz

>y
"

5: Llenar Fomulario de Actualizgecion de Datos
L &: Validar Datos
7. Actualizar Datos
|

|
|
|
|
8: Sistema muestra al Medico los thos que Madifico I
|
|
|

t
|
|
4: Menu Actualizar D%los
|
|
|

<l i |
|
9 Medico finaliza con la i|1’(erfaz

| "
" i

10: Medico Finaliza con el Sistema

Fig. 3.10. Diagrama de Interaccién “Actualizar Dat”.

En el modelado del Diagrama de secuencias “Modifzaos Personales - Agenda” por
parte del Médico se inicia cuando el Médico intreluisu ID proporcionado por el
Administrador. El Sistema desplegara el menu “Agénél cual mostrard una Agenda
semanal en la cual éste podra seleccionar losydlas horas que cubrira para atender
Consultas, esta Agenda sera siempre la misma fpastal Médico de nueva cuenta realice
algun cambio en sus Horarios. Una vez que el Méda@ hecho la seleccion de dias y
Horas, el Sistema procederd a almacenar en la dag#atos la Agenda del Médico. El
Sistema mostrara al Médico la Agenda creada. Eliddétinaliza con el Sistema. Ver
figura 3.11.
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sd 022, Medico - Modificar Datos Personales -- Agenda J

==gydem== =zgydem=:=
Maodificar Datos P ersonales Agenda
Medico |
1: Medico introduce |D para accesar al Sistema I
|
2 Menu Modificar Datos P ersonales l
< i
|
|
3 Medico accesa a la interfaz I
T
|

|
4: sistema muestra al Medico los dias y horas para c:'eélr.l’adualizar = agenda

5 Medico selecciona dias v horas para meamnochiﬁcar sU agenca

& Crealbctusliza Agenda

7 Medico finaliza con la interfaz

8: Medico Finaliza con el Sistema

————————él———%——:———H——————————————

g

Fig. 3.11. Diagrama de Interaccién “Crear Agenda”.

En el modelado del Diagrama de secuencias “Modifidatos Personales — Revisar
Numero de Consultas Por Dia” por parte del Médemgia cuando éste introduce su ID
proporcionado por el Administrador para tener azcdsmismo. El Sistema mostrara el
Menu “Revisar Numero de Consultas” y el submenun&idtas Por Dia”, en este punto, se
mostraran los dias de la semana de los cualesdtdeeleccionara el Dia en el que desee
Revisar Consultas. Una vez que lo haya hecho,s¢étr8a procederd mostrarle al Médico
todas las Consultas que tiene para ése dia. Elchiéualializa con el Sistema. Ver figura
3.12.
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sd 023, Medico - Modificar Datos Personales -- Revisar Numero de Consultas por Dia)

s=sydemss= <=sysems= sasydems=>
Modificar Datos P ersonales Revisar Mumero de Consultas Consultas Por Dia
Medico | | |
| | |
1: Medico introduce 1D para accesar al Sistema I I I
| |
| |
2. Menu Revisar Mumero de Consultas I : I
U | |
; n} | |
3: Medico accesa a la inferfaz | |
f |
| D[:] |
4 Menu Revisar Consultta lPor Dia : I
< ] |_I_| |
| |
5 Medico accesa a la interfaz I |
|
| | &
6: Sistema muegtra los dias de [a Semana : i
< f 1 I'rl
| |
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Fig. 3.12. Diagrama de Interaccién “Revisar Nimerale Consultas Por Dia”.

En el modelado del Diagrama de secuencias “Realtaarsultas — Integrar Historial
Clinico” por parte del Médico se inicia cuando dsteoduce su ID proporcionado por el
Administrador. Para poder realizar la ConsultéGistema le indicara al Médico introducir
el ID de Consulta proporcionando asi el acceso expediente del Paciente para poder
tener acceso al su Expediente. El Sistema le masalaMédico el formulario “Integrar
Historial Clinico” del Paciente para el cual debégaar un formulario con Datos médicos
gue el mismo Médico debera de llenar para podédizaea! ingreso del Historial Clinico
del Paciente. Cuando el Médico haya ingresado tmo®atos Clinicos del Paciente, el
Sistema ingresara la informacién a la Base de Ddb€entro Médico. El Médico Finaliza
con la interfaz y con el Sistema. Ver figura 3.13.
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Fig. 3.13. Diagrama de Interaccién “Integrar Historal Clinico”.

3.3.1.3. Diagramas de Interaccibn de PacienteA continuacion se describe las
comunicaciones entre los objetos del Paciente igasisativos.

En el modelado del Diagrama de secuencias “SaliCitesultas - Registrar Consultas” por
parte del Paciente se inicia cuando éste introdsicelD proporcionado por el
Administrador cuando éste se dio de Alta o el Adstiador lo dio de Alta en el Centro
Médico. El Sistema mostrara el menu “Solicitar Qites”, y las especialidades, en el cual
el Paciente podra seleccionar seleccionard la Edigled a la que desea ir, una vez que el
Paciente selecciong, el Sistema le mostrara losiddedle esa Especialidad para que el
Paciente elija con que Médico desea ir a Consultaspués de su seleccion, el Sistema
mostrara la Agenda del Médico indicando los diéasyHoras disponibles del Médico para
gue el Paciente elija que Dia y que Horas desesiraai su Consultas, una vez mas
seleccionadas las opciones de Dia y Horas de QGagssal Sistema mostrara al Paciente un
calendario para que le Paciente elija la Fecha ales@tas, el Paciente seleccionara la
Fecha de Consultas y una vez realizada la operagi@istema ingresara todos los Datos
gue paso a paso fue realizando el Paciente paaalar€onsultas e ingresar los Datos a la
Base de Datos del Centro Médico. El Sistema mastaatos los Datos al Paciente que éste
fue seleccionando. El Paciente finaliza con larfatey el Sistema. Ver figura 3.14.
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Fig. 3.14. Diagrama de Interaccién “Solicitar Conslia”
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En el modelado del Diagrama de secuencias “CanCelasulta” por parte del Paciente se
inicia cuando el Paciente introduce su ID proparadn por el Administrador del Centro
Médico cuando éste se dio de Alta o el Administrddalio de Alta en el Centro Médico.
El Sistema le mostrard el menu “Cancelar Consudtbseleccionar el menu, se mostraran
las consultas que el Paciente haya realizado g@efara el ID de la consulta de la cual
desea realizar la cancelacion, cuando el Pacieryi@ $eleccionado el ID de la consulta, el
sistema mostrara los datos de esa consulta, eéRactonfirmard la cancelacion de la
consulta seleccionada. El Paciente finaliza cont&afaz y el Sistema. Ver figura 3.15.

|sd Paciente - Cancelar Consulta )

ccgygdemss
Cancelar Consulta

Paciente I
1: Paciente accesa a la lnterfaz I
|
2 Mogtrar Menu Cancelar Consulta I

< i
|
3 Accesar a la interfaz |
4. modrar ID de Consultas registradas I

< v
5 Selecconar 1D de Consulta |
|
{] 6. mostrar informacion de consulta I
|

7. Confirmar Canceladon
g Cancelar Consulta

|
{] S Mosgtrar confirmacion I
|
10; P acierte finaliza con Interfaz |
|
11: Padente finaliza con Sistema i
|
L I

Fig. 3.15. Diagrama de Interaccion “Cancelar Const#”.
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En el modelado del Diagrama de secuencias “Exptdiehinico - Historial Clinico” por
parte del Paciente se inicia cuando el Pacientedate su ID proporcionado por el
Administrador. El Sistema mostrara el menu “HistbiClinico”, el cual le mostrara el
Historial clinico que el Médico lleno para crearEdpediente del Paciente. El Paciente
finaliza con la interfaz y el Sistema. Ver figurd@

| sd 042. Paciente - Expediente Clinico -- Historid Clinico )

ccgygdemss <cgystemss
Sigtema Historial Clinico

"

I:"5"‘3if'-'tal: P acierte Introduce 1D para tener acceso al sidema

2 Menu Expediente Clinico

<

3. Paciente accesa a la Interfaz

——1-—-O

4. Sistema muestra al P aciente Higtorial Clirlicu

5. Paciente finaliza con Interfaz

6. Paciente finaliza con Sistema

e A EEA A —

*

Fig. 3.16. Diagrama de Interaccion “Historial Clinico”.

3.3.2. Uso de los diagramas de transicion de estadde uml para modelar el
funcionamiento de una sola clase de objetos.

3.3.2.1. Diagramas de Transicion de AdministradorSe modelan los Diagramas de
Transicion de Estados del Administrador, mas Sicatii/os.

Para el Diagrama de Transicion de Estado “Alta Aushiador’, se marca que el
Administrador inicia en el Sistema, enseguida steBna hace la Transicion de Estado al
Menu Alta Administrador, el Administrador realiza Transiciébn al Estado de Llenar
formulario de Alta Administrador, cuando éste lle@idormulario, el Sistema cambia de
Estado para validar los Datos y da de Alta al Adstiador en el dltimo Estado. El
Administrador puede regresar al Estado de Centrdiddéo bien puede salir del Sistema.
Ver figura 3.17.



Paginal46

Administrador
inicia en &l

. Sistema Rr Centro Medico ‘l
da )

mostrar Menu
alta Adminitracor

W

[.Nta Adminigtracor ]

Llenar todos los Regresaral Inicio
Datos de Alta del Sistema

W

[ Llenar Formulario

Yalidar los datos de Afta

W
[[Iar de Alta .ﬁdmirﬂstradur‘]

)

Temrinar Alta Adminstreacor

Fig. 3.17. Diagrama de Transicién de Estados “Altédministrador”.

Para el Diagrama de Transicion de Estados “Baja iAdtrador”’, se marca que el
Administrador inicia en el Sistema, enseguida steBna hace la Transicion de Estado al
Menu Baja Administrador, el Administrador realizaTransicion al Estado de Seleccionar
Administrador para dar de Baja al Administradorarmio el Administrador selecciona al
Administrador que va a dar de Baja, el Sistema cahd Estado para mostrar los Datos y
da de Baja al Administrador en el Ultimo EstadoA&ininistrador puede regresar al Estado
de Centro Médico o bien puede salir del Sistemafigara 3.18.
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El Administrador inicia
en el Sigema

Centro Medico

sisgtema muestra menu
haja Administrador
W
[ Baja Administracor ]
Mostrar Adminigtrador Regresa al inicio
cel Sistema
A

[ Ligta Adminstradar ]

Selecdonar Administrador

N
Enform acion Administrad ur]

Sigema da de
baja Administeador

N

/
Baja Adm inidr_ap!nr “]
-

®

Fig. 3.18. Diagrama de Transicién de Estados “Bajadministrador”.

Para el Diagrama de Transicion de Estados “Infordmaddministrador”, se marca que el
Administrador inicia en el Sistema, enseguida steBna hace la Transicion de Estado al
Menu Informacion Administrador, el Administradoraliea la Transicion al Estado de
Seleccionar Administrador para mostrar sus Dataando el Administrador selecciona al
Administrador, el Sistema cambia de Estado paratrarofos Datos. EI Administrador
puede regresar al Estado de Centro Médico o biedesalir del Sistema. Ver figura 3.19.
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El Administrador inicia
en el Sigema

Centro Medico

Mostrar M enu
inform acion Administrador
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Menu o
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de sistema
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de Adminigradores
W

E_idar Acm inidradures]

Selecdonar Administrador

W
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Adm inigtraclor

Terminar inform acion
Adminigtraclor

Fig. 3.19. Diagrama de Transicién de Estados “infanacion Administrador”.

3.3.2.2. Diagramas de Transicion de Médic&e modelan los Diagramas de Transicion de
Estados del Médico mas significativos.

Para el Diagrama de Transicion de Estado “Actueilira de Datos”, se marca que el

Médico inicia en el Sistema, enseguida el Sisteatwe Ha Transicion de Estado al Menu
Modificar Datos Personales, el Médico realiza lanbicion al Estado Menu Actualizar

Datos, el Médico vuelve a cambiar al Estado a lderge Datos para que cambie los Datos
gue el Sistema le indica, cuando el Médico llenmehulario de Datos, el Sistema cambia
de Estado para validar los Datos y realiza los t@snbn la Base de Datos del Centro
Médico del Médico en el ultimo Estado. El Médicoeda regresar al Estado de Centro
Médico o bien puede salir del Sistema. Ver figu203
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i
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®

Fig. 3.20. Diagrama de Transicién de Estados “Actlizacion de Datos”.

Para el Diagrama de Transicion de Estado “Agensi&’marca que el Médico inicia en el
Sistema, enseguida el Sistema hace la Transiciékstieedo al Menu Modificar Datos
Personales, el Médico realiza la Transicion al dstslent Actualizar Datos, el Médico
vuelve a cambiar al Estado Agenda para que el Mgulieda crear o cambiar su agenda de
trabajo, cuando realiza esto, el Sistema cambiBstiedo para almacenar los Datos en la
Base de Datos del Centro Médico. El Médico puedeesar al Estado de Centro Médico o
bien puede salir del Sistema. Ver figura 3.21.
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Fig. 3.21. Diagrama de Transicién de Estados “Creafgenda”.

Para el Diagrama de Transicion de Estado “Revisda3 Las Consultas”, se marca que el
Médico inicia en el Sistema, enseguida el Sisteate Ha Transicion de Estado al Menu
Modificar Datos Personales, el Médico realiza lanBicion al Estado Menu Revisar Todas
Las Consultas, el Sistema cambiard de Estado pastrantodas las consultas. EI Médico
puede regresar al Estado de Centro Médico o biedepsalir del Sistema. Ver figura 3.22.
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Fig. 3.22. Diagrama de Transicién de Estados “Rews Todas las Consultas”.

Para el Diagrama de Transicion de Estado “Intebfiatorial Clinico”, se marca que el
Médico inicia en el Sistema, enseguida el Sisteat® Ha Transicion de Estado al Menu
Ingresar ID de Consulta, el Médico realiza la Treioe al Estado Menu Integrar Historial
Clinico, el Médico cambiard de nuevo de Estadosahd® de Llenar Hoja de Datos de
Historial Clinico, el Médico llenara la hoja de Daty entonces el Sistema cambiara de
Estado para almacenar los Datos en la Base de Belt@entro Médico. EI Médico puede
regresar al Estado de Centro Médico o bien pudiaealshSistema. Ver figura 3.23.
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Fig. 3.23. Diagrama de Transicion de Estados “Integr Historial Clinico”.

3.3.2.3 Diagramas de Transicion de Pacient8&e modelan los Diagramas de Transicion
de Estados del Paciente mas significativos.

Para el Diagrama de Transicion de Estado “Solidtéa”, inicia cuando el Paciente
ingresa en el Sistema, enseguida el Sistema hdraraicion de Estado al Menu Solicitar
Cita, el Paciente realiza la Transicion al Estadm®Seleccionar Especialidad, el Paciente
selecciona la especialidad a la que desea acutitonces hace la Transicion de Estado al
Estado Menu Seleccionar Médico, el Paciente seleactl Médico con el que desea acudir
y hace la Transicion de Estado al Estado Menu Selear Dia y Hora, el Paciente
selecciona el Dia y la Hora de la agenda del Médio® mas se adecue a su tiempo y
realizara la transicion de Estado al Estado Menilec8enar Fecha, el Paciente
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seleccionara la Fecha de su cita y entonces volwertambiar de Estado al Estado de

Mostrar Datos de Registro de Cita, cuando reabta a&ccion, el Sistema almacenara todos
los Datos de la solicitud de cita en la base de®dl Sistema entonces mostrara todos los
Datos del Registro de Consulta. El Paciente puedesar al Estado de Centro Médico o

bien puede salir del Sistema. Ver figura 3.24.
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Terminar Solicitud de Consulta

Fig. 3.24. Diagrama de Transiciéon de Estados “Soltar Consulta”.

Para el Diagrama de Transicion de Estado “Canéxasulta”, inicia cuando el Paciente
ingresa en el Sistema, enseguida el Sistema hdcanaicion de Estado al Menu Cancelar
Consulta, el Paciente realiza la Transicion al dtstdlend Seleccionar Consulta, el
Paciente selecciona el ID de consulta. El Sistemstnara todos los Datos de la Consulta
gue el Paciente registro y cambia de estado pamaBde la Base de Datos los datos de la
consulta. El Paciente puede regresar al EstadoedéraCMédico o bien puede salir del
Sistema. Ver figura 3.25.
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¥

Terminar Menu
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Fig. 3.25. Diagrama de Transicién de Estados “Cantz Consulta”.



Paginal|55

Para el Diagrama de Transicion de Estado “RevigatoHal Clinico”, inicia cuando el
Paciente ingresa en el Sistema, enseguida el Sidtane la Transicion de Estado al Menu
Historial Clinico, el Paciente realiza la Transitial Estado Menu Mostrar Datos de
Historial Clinico. El Sistema entonces mostraraototbs Datos del Historial Clinico. El
Paciente puede regresar al Estado de Centro Médizede salir del Sistema. Ver figura
3.26.

. :;-f Centro Medico 1| Regresarinicio de Sistema
Paciente inicia
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Mostrar Datos
de Higtorial Clinico

N
Ehatus Histaorial cnnim"]

)

Terminar Historial Clinico

Fig. 3.26. Diagrama de Transicién de Estados “Res Historial Clinico”.
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CAPITULO IV
Implementacion

En éste capitulo el analisis, disefio y arquitectiebsistema se unen para presentar el
capitulo mas importante de esta tesis; la impleawgédnt. Y es aqui donde el usuario podra
entender finalmente la funcionalidad total del esigt. Con ejemplos especificos y

detallados de cada una de las interfaces.

4.1. Implementacion del actor Administrador.

A continuacién se describe el funcionamiento dsteédna en Base al Administrador mas
significativo.

El sistema se inicializa cuando se accede a lapdgrmarvin.mine.nu/Centro_Medico”, y
cada Usuario podra ingresar al Sistema dando aficeda liga correspondiente a éste. Ver
figura 4.1.

CENTRO MEDICO

Administrador Medicos Pacientes

A\ .
a

i

—

Fig. 4.1. Pagina principal Centro Médico.



Paginal|b7

Cuando el Administrador haya accedido a través$ideh la pagina correspondiente a éste,
se mostraran los campos de “Usuario” y “Contrase®sa” ahi donde el Administrador
ingresarda su login y password para poder tenesaaeSistema. Ver figura 4.2.

CENTRO MEDICO

Upese

| eee
Entrar Lm_qéiar
Ingresar Login de Usual / IngresaiPasswor de Usuari

Fig. 4.2. Pagina “Introducir Usuario y Contrasefia”.

Una vez que el Administrador haya ingresado caareehte los Datos requeridos, el
Sistema mostrara los Menus con los que el Admausir puede interactuar:

e Dar de Alta Administrador

» Dar de Alta Medico

« Dar de Alta Paciente

* Dar de Baja Administrador

» Dar de Baja Medico

* Dar de Baja Paciente

* Ingresar Departamento

* Dar de Baja Departamento

* Informacion Administrador

» Informacién Medico

* Informacién Paciente

4.1.1. “Alta administrador”

Para cuando el Administrador quiera dar de Altéara Administrador, éste dara clic sobre
la leyenda “Alta Medico”. Ver figura 4.3.
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Administrador de Sistema: Benemerita Universidad Autonoma de Puebla

30 de Mayo de 2008

Alta Administrador Alta Medico Alta Pacie Bajz Administrador Jaja Medic Baja Paciente

Ingresar Departamento Dar de Baja Departamento

Informacion Administrador Informacion Medico Informacion Paciente

Dar deAlta a unAdministrado

Fig. 4.3. Pagina “Men Inicio Administrador”.

El Sistema mostrara el Formulario de Datos cornedignte a la Alta de un Administrador,
el Administrador ingresara los Datos corresponéerd cada formulario de la manera
siguiente:
* Para el formulario “Introduce ID”, forzosamente deln que introducir solo
nameros.
e Para el formulario “Introduce Nombre”, ingresara mbmbre completo del
Administrador.
» Para los formularios de “Introduce Fecha de Nacitoiese seleccionara el dia,
mes y afio de nacimiento.
» Para el formulario de “Introduce Edad” se selecaiéna edad correspondiente al
Administrador.
» Para el formulario de “Sexo” se seleccionaréa si@sbre o Mujer.
e Para el campo de “Introduce Domicilio” se escribiaadireccion completa del
Administrador.
» Para el campo de “Introduce Poblacion” se escrilsiréntidad de donde vive el
Administrador.
» Para el formulario de “Introduce Nacionalidad” seréird la nacionalidad del
Administrador.
* Para el formulario de “Introduce Estado Civil” sdescionara el estado civil del
Administrador.
» Para el formulario de “Introduce Teléfono” se and teléfono en el cual se podra
localizar al Administrador.
* Para el formulario de “Introduce Profesion” se amdtla profesion que el
Administrador tenga.
* Para el formulario de “Introduce Puesto” se anothguesto que el Administrador
desempefie en el Centro Médico.
e Para el formulario “Introduce Login” se ingresa ¢uenta de Usuario del
Administrador que serd como maximo de 7 caractdoggle se podran utilizar
letras y nameros.
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e Para el formulario “Introduce Password” se esdiibila Contrasefia del
Administrador siendo éste de un maximo de 6 caegte

Cuando el Administrador haya completado todos &spos de Datos, entonces dara clic
en la leyenda “Evaluar”, entonces el Sistema mo&ios Datos que el Administrador haya
ingresado para corroborar que los Datos sean tosteder figura 4.4.

Administrador de Sistema: Benemerita Universidad Autonoma de Puebla

2 de Junio de 2008
Solo nimerc —» noduce ID (i e | 100 Introducir
Introduce Nombre: | Administrador / Nom br(
Dia’ Mes’ Aﬁ{ _/" Introduce ta Fecha de Nacimiento: |1 ~ de- Enero ~ de- 2007 ~
Introduce Bdad [0 - atos <« | Edac
Sexc L —> Introduce tu Sexo: 6 Hombre — Mujer
Bindnee mbonicio s | | o
- Domicilio
Conocido Actual
P bl ., Introduce tu Poblacion:
oplaciol
Introduce Nacionalidad: | Mexicano — j j
Nacionalidas
EStadO C|V| / Infroduce tu Estado Civik Soltero(a) -
Iniroduce telefono: | 2222229990 —
> Introduce Profesion: | Dr. Te l efo ne
Profesidl Introduce Puesto: | Administrador \
Introduce tu login ima): | admin PUeSt'
Log|n [ Introduce tu password s ima). | e® —
Passwor

Fig. 4.4. Pagina “Formulario Alta Administrador”.

Si los Datos son los correspondientes, el Admigilstr dara clic en la leyenda “Registrar”,
entonces el Sistema evaluara los Datos para impesa la Base de Datos del Centro
Médico. Ver figura 4.5.
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Evaluar Datos

Fig. 4.5. Pagina “Validar Datos".
4.1.2. “Baja administrador”

Cuando un Administrador sea dado de Baja el Adtnadsr dara clic en la leyenda “Baja
Administrador”, entonces el Sistema mostrara losnikistradores del Centro Médico él
dara clic sobre el ID que corresponda al Adminikirajue va a dar de Baja. Ver figura 4.6.

Seleccionar ID de
Administrador

Menu Principal

Fig. 4.6. Pagina “Listar Administradores”.

El Sistema entonces mostrara los Datos que comdsapal ID seleccionado. Si los Datos
gue se muestran son los correctos, entonces elmgtrador dara clic sobre la leyenda
“Borrar” para eliminar los Datos de la Base de Batel Centro Médico y asi dar de Baja al
Administrador. Ver figura 4.7.
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Fig. 4.7. Pagina “Mostrar Datos Administrador”.

4.1.3. “Informaciéon administrador”

Si el Administrador desea revisar la InformacionudeAdministrador, éste dara clic sobre
“Informaciéon Administrador”, el Sistema listara I8giministradores del Centro Médico y
el Administrador dara clic sobre el ID del Admingtor que desee revisar. Ver figura 4.8.

Fig. 4.8. Pagina “Listar Administradores”.
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El Sistema mostrara la Informacion del Administradéer figura 4.9.

C See Howee

- o ‘

Fig. 4.9. Pagina “Mostrar Informacion Administrador”.

4.2. Implementacion del actor Médico.

A continuaciéon se describe el funcionamiento mgsificativo del Sistema en Base al
Medico.

El Sistema le mostrara los Menus de “Modificard3aPersonales” y “Realizar Consulta”.
Para la primera opcion, el Médico dara clic sobreeyenda “Modificar Datos Personales”
para hacer modificaciones a sus Datos Persondlalkorales. Ver figura 4.10.

Fig. 4.10. Pagina “Ment Principal Médico”.
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El Sistema le mostrara al Médico los Menus:
¢ Actualizar Datos.
* Modificar Agenda.
* Revisar Namero de Consultas. Ver figura 4.11.

Sesion iniciada: pglilia 2 de Junio de 2008
9:04:36 P.M.

Bienvenido Dr. Lilia Paredes Garcia

Modificar Datos Personales

- - Revisar

Menu Principal

Fig. 4.11. Pagina “Menl Modificar Datos Personales”

4.2.1. “Actualizar datos”

Para el primer Menu, el Médico dara clic sobre Athar Datos, el Sistema le mostrara los
Datos personales del Médico y en campos vaciofolosularios de Datos que el Médico
podra cambiar. Ver figura 4.12.

Sesion iniciada: pglilia 2 de Junio de 2008
9:05:42 P.M

Bienvenido Dr. Lilia Paredes Garcia

Actualizar Datos
D: 200
Nombre: Lilia Paredes Garcia
Fecha de Nacimiento: 22 de Febrero de 1948
Introduce tuEdad: | 0~ W5s Cambiar Eda
Sexo: Mujer

CambiarDomicilio =™ mtoduce tu Domicilio actuak:
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Introduce tu Poblacion: 4\
2 Cambiar Poblacion
Cambiar Nacionalidad——""ede @ Nacionaiéad
Introduce tu Estado Civil Soltero(a) y Cambiar Estado
Tntroduce tw telefonc: Civil
Cambiar Teléfono Profesion Medico Pediatra
Departamento: Pediatria

login pelilia

password: chapis

" Menu
Clic Actualizar ——— i merrrrer T

Fig. 4.12. P4agina “Formulario Datos Personales”.

Cuando el Médico haya terminado de escribir losvasieDatos, dara clic sobre
“Actualizar”, entonces el Sistema volvera a moskoar Datos personales del Médico con

los nuevos Datos.

Estando en el Menu “Modificar Datos Personalestigndo el Médico quiera modificar su
Agenda de trabajo, primero dara clic sobre “Modifidgenda”, seleccionaré los dias y las
horas que el Médico trabajara. Ver figura 4.13.

2 de Junio de 2008

Sesion iniciada: pglilia
85144 P.M

Bienvenido Dr. Lilia Paredes Garcia

Debe Crear su Agenda de Trabajo

Seleccion de Dia y Hora de Consulta

Calendario: 2008

Junio
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Do |Lu Ma Mi|Ju Vi Sa
1 4567
8 [o [10 111271314
15 1617 [18[19]20 21
22 23 124 2506178

Seleccionar Dia

l Seleccionar Hora
"I Domingo Lunes ["1Martes Miercoles
Hora Hora Hora Hora Hora Hora Hora Hora J Hora Hora Hora
[C100 hrs. |[C]08 brs. |[C]16 hrs. 100 trs. 08 brs. | []16 hrs. 100 hrs. |08 hrs. | 116 hrs. [100 hrs. 08hrs. |[ /16 trs.
101 brs. |[C109 tos. |[C]17 brs. [C101 tws. | /09 brs. | [C]17 hus. 101 hes. | )09 hrs. | (117 hus. 101 brs. | [#]09 tws. |[C]17 hws.
102 brs. |[C]10 brs. |[C)18 bas. [C102 twes. | [ 10 brs. |[C]18 hes. 102 hrs. |[]10hrs. |[]18 hrs. 102 brs. |[#]10 brs. |[C]18 hws.
[J03 hes. | [J11 hes. | []19 hes. 103 hrs. V111 hrs. [[119 hrs. 103 hrs.  [111hrs. | [119 hrs. 103 brs. |[#11 bws. |[19 hrs.
[104 brs. | [112 hes. | []20 hes. 104 trs. 12hrs.  [120 hrs. 104 hrs. | [112hrs. | [[120 hrs. [104 hrs. 12 brs. |[]20 hrs.
[[105 hrs. | 113 brs. | [7]21 hes. 105 hrs. | [¥113 hrs. | 7121 bas. 105 hes. |[C113 hrs. | 7121 hrs. [(105 hrs. |[¥113 brs. | [7]21 hes.
[[106 hrs. | 7114 brs. | [122 hrs. 7106 hrs. 14 brs.  []22 hrs. 106 hrs. |[C]14 hrs. | | (122 hes. [T106 hrs. 14 hrs. |[122 hrs.
[(107 hrs. | 115 brs. | (7123 hrs. 7107 hrs. 15brs.  [[123 hrs. (107 hrs. |[C115 brs. | (7123 hes. 107 hrs. 15 brs. |[[123 hrs.
[ Jueves [ Viernes ["] Sabado
Hora Hora Hora Hora Hora Hora Hora Hora Hora
100 trs.  []08 hrs. | []16 hrs. [7100 hrs. 08hrs. | [ |16 hrs. [C100 hrs. |[C]08 brs. |[C]16 hrs.
101 brs. [109hrs.  [[117 hrs. [101hrs.  [VI09hrs | [117 hrs. [101 hes. | [J09 hes. | []17 hes.
102 hes. |[C110 hrs. | | 7118 hes. [[102hrs. | V110 hrs. | 7118 hrs. [[102hrs. | 110 hrs. |[7)18 hrs.
103 hrs. | 111 brs. | 119 s, [(103 hes. | V111 brs. | 7119 hes. [[103 hrs. | 111 brs. | 7119 hes.
104 hes. | (112 brs. | 7120 s, [7104 hrs. 12tws. (120 hes. [(104 hrs. | 112 brs. | 7120 hes.
[105 tws. |[[]13 has. | | [C]21 us. [[]05 trs. | [#]113 hrs. | [C]21 s, [[05 brs. |[113 bws. |[21 bas.
[C106 tus. | [[]14 brs. | [(]22 Ins. |06 hrs. 14hrs. |22 hrs. [[106 bws. |[[]14 bos. |[C]22 hrs.
[C107 tus. | [C]15 brs. | [C]23 s 107 hrs. 15tws. |[C]23 hrs. 107 brs. | [C]15 bos. | [£)23 brs.

Fig. 4.13. Pagina “Crear Agenda”.
4.2.2. “Revisar nimero de consultas”

Cuando el Médico quiera revisar sus Consultas pa@di&arlo de dos formas:
* Revisar Consultas Por Dia.
* Revisar Todas las Consultas.

Para la primera opcién, dentro del Menu “Modifi€atos Personales” el Médico daré clic
sobre “Revisar Consultas por dia”. Ver figura 4.14.
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Sesion iniciada: pglilia 2 de Junio de 2008
91715 P.M.

Bienvenido Dr. Lilia Paredes Garcia

Clic RevisarConsultis Por Dii

Revisar Citas

Revisar Consulta Revisar Todas
por Dia las Consultas
Menu
Modificar Datos

Fig. 4.14. P4agina “Revisar Numero de Consultas”.

El Sistema mostrara una lista de despliegue enedeht¥édico seleccionara el Dia de la
semana del cual desea revisar la lista de Conqylimgiene y en seguida dara clic sobre
“Revisar Consulta Por Dia”. Ver figura 4.15.

Sesion iniciada: pglilia 2 de Junio de 2008
9:3029P M

Bienvenido Dr. Lilia Paredes Garcia

Seleccionar Dia de la Semana

Seleccion Dia de la Semana l

Mostrar Citas del dia: Viemes  ~

C|’IC Revisar Consultas Po Heviast Conaniay Ven,
Dia Por Dia Modificar Datos

Fig. 4.15. Pagina “Revisar Numero de Consultas pdia”.

El Sistema mostrara las Consultas que el Médicdréepara el dia de la semana que
selecciond mostrando los Datos:

* |D de Consulta.

* Nombre del Paciente.

* Fechay Hora de Consulta. Ver figura 4.16.
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Sesion iniciada: hector 2 de Junio de 2008
9:36:24 P.M.

Bienvenido Dr. Hector Barrera Reyes

Nombre del Fecha y Hora
Pacient del Dia de la
Semana

Citas del Dia Viernes )
Seleccionado

ID deConsult: 1D Cita Pagiente FeWa
229 Marvin Aduna Rodriguez Viernes 3 de Junio a las 08 hrs.
232 Marvin Aduna Rodriguez Viernes 3 de Junio a las 11 hrs.

236 Marvin Aduna Rodriguez Viernes 3 de Junio a las 15 hrs.

Menu Menu
Consultas por Dia Modificar Datos

Fig. 4.16. Pagina “Revisar Numero de Consultas pdia”.
4.2.3. "Realizar consulta”

Cuando el Médico va a “Realizar una Consulta” d€aaciente, estando en el Menu
Principal, daréa clic en “Realizar Consulta”. Veguia 4.17.

Sesion iniciada: hector 2 de Junio de 2008
9:39:04 P.M.

Bienvenido Dr. Hector Barrera Reyes . .
Clic RealizarConsult:

Modificar Datos =
Realzar Consulta
Personales

Fig. 4.17. Pagina “Menu Principal”.

El Sistema mostrara un formulario donde se le pedirMédico que ingrese el ID de
Consulta que se le fue dado al Paciente cuandoezdieo su Solicitud de Consulta y dara
clic sobre “Buscar” para buscar el Expediente @eiéhte. Ver figura 4.18.
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Sesion iniciada: hector 2 de Junio de 2008
9:40:27 P.M.

Bienvenido Dr. Hector Barrera Reyes
Ingresar ID de Consulta

Buscar Paciente

ID de cita: 134

\w Menu Principal

Clic busca

Fig. 4.18. Pagina “Ingresar ID de Consulta”.

4.2.4. “Integrar historial clinico”

El sistema le mostrard el formulario para ingrelsar datos de Historial Clinico del
Paciente, el Médico llenara la hoja de Historiaini€b. Cuando termine dara clic sobre
Integrar Historial Clinico y los datos se almacénaen la Base de Datos. Ver figura 4.19.

Sesion iniciada: hector 2 de Junio de 2008

94547 P.M.

Bienvenido Dr. Hector Barrera Reyes

Medico: [Hector Barrera Reves ID: 2
Usuario: hector Nombre del Paciente: Dulce Maria Moreno Ortega
Fecha: | 2 de Junio de 2008 Sexo Mujer

Edad 26

Ocupacion Diseiio de Modas.

HISTORIAL CLINICO
Antecedentes Personales No Patologicos

Sufre de Estres?: Si @ No
Sufre de Depresion?: | Si o No\

Realiza Deporte? | Si = Seleccionar opciones

Antecedentes Personales Patologicos
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Inspeccion General

Estado de Salud Satisfactorio.

Clic Integrar Historial
Clinico
Historial Clinico

Fig. 4.19. Pagina “Formulario Historial Clinico”.

4.3. Implementacion del actor Paciente.

A continuacioén se describe el funcionamiento dste®na en base al Paciente con los casos
mas significativos.

El Sistema le mostrara al Paciente el Menu Prihcipa las siguientes operaciones:
» Solicitar Consulta.

* Cancelar Consulta.
* Revisar Expediente Clinico.

4.3.1. “Solicitar consulta”

El Paciente dara clic sobre “Solicitar Consultaé&r¥igura 4.20.

Sesion iniciada:

2 de Junio de 2008
Nombre Paciente: Dulce Maria Moreno Ortega

Menu Principal
Clic Solicitai Consulti ———»

Solicitar Gita_ || CancelarGita || Expediente Clinico |

Fig. 4.20. Pagina “Menu Principal”.

El Sistema mostrara las especialidades con lasuprga el Centro Médico, ahi el Paciente

seleccionara la especialidad a la cual desea agudtara clic en “Siguiente”. Ver figura
4.21.
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Fig. 4.21. Pagina “Seleccionar Especialidad”.

El Sistema mostrara ahora los Médicos perteneceatesa Especialidad, entonces el
Paciente Seleccionara el Nombre del Médico con@l desea asistir a la Consulta y dara
clic en “Siguiente”. Ver figura 4.22.

Pediatria

Hector Barrera Reyes ~

S| o Eyes | VP

Fig. 4.22. Pagina “Seleccionar Médico”.

El Sistema mostrara la Agenda de trabajo del Médit®aciente seleccionara el Dia que
desea asistir a la Consulta, la hora que le beeefi@éndole clic encima de la hora de
acuerdo a la disponibilidad de la Agenda de TraldajdViédico y clic en “Siguiente”. Ver
figura 4.23.
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Pediatria

Hector Barrera Reyes

Fig. 4.23. Pagina “Seleccionar Dia y Hora”.

El Sistema mostrarda un Calendario y un formuladod# el Paciente elegira la fecha que
desee tener su Consulta y daré clic en “Finalize” C/er figura 4.24.
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Pediatria

Hector Barrera Reyes

188

Miercoles a las 15 hrs.

Fig. 4.24. Pagina “Seleccionar Fecha”.

Al final el Sistema mostrara al Paciente tododlatos que se fueron almacenados para asi
crear el Registro de Consulta del Paciente, doh&aaente debera de recordar que el ID
de Consulta es de suma importancia porque es eleqi&d acceso a su Consulta con el
Médico y para finalizar toda la etapa dara clicMenu Principal”. Ver figura 4.25.

Fig. 4.25. Pagina “Registro de Consulta”.
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4.3.2. “Cancelar consulta”

El sistema mostrara las consultas que el Pacienteegistrado, y para Cancelar alguna,
dara clic sobre el ID de la Consulta. Ver figura®4.

ID de Consulta

Fecha y hora
Miercoles 3 de Junio a las 15 hrs.
Lunes 3 de Junio a las 13 hrs.
Lunes 3 de Junio a las 15 hrs.

Fig. 4.26. Pagina “Mostrar Consultas”.

Para Cancelar la Consulta, bastara con dar Clet Ehde Consulta. Ver figura 4.27.

ita Especialidad Medico Fecha y Hora
Pediatria Hector Barrera Reves Lunes 3 de Junio alas 15 hrs.

| MenuPrncipal |

Fig. 4.27. Pagina “Cancelar Consulta”.
4.3.3. “Expediente clinico”

El Paciente podra revisar su Expediente Clinion yddra hacer dando clic en “Expediente
Clinico”, el Sistema le mostrara las opciones:

» Historial Clinico.

» Diagnostico Clinico.
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* Tratamiento Clinico.
* Notas Médicas.
* Receta Medico.

Para cada una de las opciones, el procedimierdaesatismo.

Seleccionard la opcion deseada y el Sistema madwarDatos de acuerdo a la opcion
seleccionada. Ver figura 4.28.

Fig. 4.28. Pagina “Menu Expediente Clinico”.
4.3.4. “Revisar historial clinico”

Para revisar el Historial Clinico, dara clic soletebotén Historial Clinico y el sistema
mostrara los datos del Historial Clinico del PaigeNer figura 4.29.
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Estado de Salud Satisfactorio.

Fig. 4.29. Pagina “Historial Clinico”.

De esta forma se explica la implementacién dele8iaten Base a cada Actor que en él
intervienen.
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CAPITULO V

Conclusiones

En el presente capitulo se dan las conclusionesinlsis durante el desarrollo de la tesis,
asi mismo, se analiza el trabajo realizado y segsciona un proyecto para una mejora
continua y calidad en el trabajo.

5.1. Conclusiones del trabajo realizado

Durante el desarrollo de ésta tesis se ha planeadtizado, disefiado e implementado el
problema a resolver sobre la aplicacion Web pareegiktro de consultas y manejo de
expedientes clinicos de un Paciente en un Centaidglédescribiendo los servicios que
deben ser satisfechos para que la aplicacion paerdeonsiderada de facil manejo, seguro
y robusto.

Se han descrito las ventajas que presenta la tagiaghva con respecto a otros lenguajes
de programacion y también sus limitantes, aungeetrd de sus limitantes ocupamos ésta
tecnologia porque muestra mas ventajas que losgdlemguajes de programacién, ya que
en el uso de software a través de la red, necesstaeguridad y java es una herramienta
gue nos ofrece la seguridad que se necesita parangjo de datos personales.

Debido al amplio impacto que ha tenido el uso ded& resulta indispensable el desarrollar
aplicaciones que soporten el envio y recepcionatiesg es por eso que se espera que éste
sistema sea de gran ayuda para los propésitosdissea

La implementacion muestra en gran manera la coemei@ de desarrollar sistemas con
java, ya que muestra las expectativas deseadasetoa@ tener seguridad en los datos que
se manejan en la red.

El trabajo realizado no es algo nuevo, si reprasena contribucion significativa, pues no
es muy comun el interactuar con sistemas realizedoda tecnologia de java, ya que por
su complejidad del lenguaje de programacion, ewnto dificil el desarrollo de sistemas,
en java, sin embargo he podido utilizar los métogioBbrerias méas usadas para el
desarrollo de sistemas con uso de la red.

Es de importancia el desarrollo de sistemas cam @nque con sus pocas desventajas, su
fortaleza reside en que puede ser portable, segoibosto y no es necesario volver a
escribir el cédigo para compilarlo en alguna otéauina.

5.2. Trabajo futuro
Aunque el trabajo reportado cumple con las expgatte funcionalidad inicial, se espera

gue el disefio pueda estar sujeto a futuras modificas con la finalidad de obtener
implementaciones cada vez més eficientes.
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Un campo donde existen oportunidades para elrmeme de eficiencia se encuentra en
implementar inteligencia artificial, ésta ha maasgha pauta muy importante en el
desarrollo de sistemas donde los programadoresepueltener resultados cada vez
mejores y eficientes, en los cuales no es necelsanmeraccion del hombre para obtener
algunos resultados disefiados.

Esta implementacion se puede ocupar cuando el Bléatirese el diagnostico clinico, y el
sistema, de acuerdo a los datos de diagnosticagtlevun resultado indicando cual puede
ser el posible agente de la enfermedad y asi elddignieda intuir rapidamente la receta
correspondiente para combatir tal enfermedad.

También se puede considerar como otro campo deunypadad de eficiencia el implementar
un programa de ejercicios, cuando el Médico alesgr el historial clinico del Paciente,
muestre que los niveles de salud son oOptimos, @stelen recomendarle al Paciente
ejercicios para una mejor calidad de vida.

Otro campo de oportunidad radica en la implemedtade una base de datos a través de
imagenes, ya sea radiografias, fotografias, ett.d@nde el Médico pueda ver los
problemas iniciales de algun padecimiento interrexterno, su evolucion y la mejoria de
acuerdo a la asistencia que recibe el Paciente.

Considerando que dia a dia el desarrollo de lasasutecnologias de informacion va
evolucionando, permitira que la eficiencia delesisa sea cada vez mejor logrando estar a
la vanguardia.
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APENDICE A
Bases de Datoscentro_Medico”

El Sistema Centro Médico funciona a través de ase lole datos creada sobre el sen
de Base de Datos MYSQL. Esta herramienta nos egrate utilidad para controlar
manejar Bases de Datos sobre la W

Por las caracteristicas de la Base de Daumple las tres formas normales. Esta en prir
forma normal (1FN) porque se garantiza la unicidadnple la segunda forma norn
(2FN) porque los atributos no llaves solo dependiera llave y estan en tercera for
normal (3FN) porque no existe depencias funcionales entre los atributos no lla

Esta Base de Datos se llamientro_medico”.

A.l. La siguiente figura modela diagrama general Entidad —Relacion de la Base d
Datosy el cualrepresenta a la realidad a travé un esquema grafico.

"1 | departamento |

1:n

El diagrama Relacional de la Base de Datos quedaria siguiente mane

Fig. F.1. Diagramageneral Entidad - Relaciéon Base de Datd3entro_Medico

A.2. Modelo Relacional

En este modelo se representan los datos y lasaedscentre estos, @vés de un
coleccidn de tablas.
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A.2.1. medico(idm, nombrem, fecha_nacimientom, edadm, sexom, doeoti
poblacionm, nacionalidadm, estado_civilm, telefonpmfesiénm, departamentoginm,
passm) en donde el ides la llave primaria de la tabla y departamestta llave primaria
de departamento. Las demas son atributos que caarfidia tabla medico.

A.2.2. pacienteqidp, nombrep, fecha_nacimientop, edadp, sexop, doep¢ipoblacionp,
nacionalidadp, estado_civilp, telefonop, ocupacjdoginp, passp) y donde el ids la
llave primaria y las demas son los atributos quessponden a ésta tabla.

A.2.3. atiende(idm, nombrem, fecha_nacimientom, edadm, sexom, doeog;
poblacionm, nacionalidadm, estado_civilm, telefonprofesionm, departamentoginm,
passm, idpnombrep, fecha_nacimientop, edadp, sexop, doep¢cipoblacionp,
nacionalidadp, estado_civilp, telefonop, ocupacjdoginp, passp), lo importante de ésta
tabla es la llave primaria que es la compuestajidm e idp ya que un médico puede
atender a varios pacientes y un mismo pacientegpsedatendido por varios médicos.

A.2.4. departamento(iddep, departamento), en esta tabla departanesritollave
primaria, que es foranea en la tabla de medico.

A.2.5. administrador (ida, nombrea, fecha_nacimientoa, edada, sexoa, dregci
poblaciona, nacionalidada, estado_civila, telefopoafesiona, logina, passa), el ida es la
llave primaria para esta tabla.

De ésta forma explica el disefio de la Base de DRibSistema.
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