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Justificacion |

La informatizacion de las areas quirurgicas hospitalarias deberian
cubrir todos los procesos clinicos y administrativos que permiten
gestionarlas adecuadamente, incluyendo:

» La programacion de intervenciones quirurgicas.

» La gestion de materiales necesarios para la intervenciéon y su
posterior facturacion.

» La coordinacién con antelacién de las necesidades en materia
de banco de sangre, anatomia patoldgica, recursos radiologicos,
etc.

No siempre el nivel de informatizacion es el adecuado.
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Justificacion Il

Por ese motivo en este TFC se analizan los requerimientos y se
plantea una solucidn técnica, poniendo especial atencion en
conseguir un producto final que permita:

» Incrementar la eficiencia de los recursos del hospital.

» Reducir la lista de espera quirurgica.

» Optimizar los procesos asistenciales y administrativos.
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Objetivos Generales

Plantear una solucion software que:

v Facilite la gestién de los quiréfanos de un centro hospitalario.
v' Optimice los recursos disponibles.

v" Racionalice y mejore los procesos administrativos y
asistenciales.
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Objetivos Especificos

Realizar las siguientes actividades del proceso del ciclo de vida del
desarrollo de software en cascada:

e Definicidon de requerimientos:
- Requerimientos funcionales generales.
- Requerimientos funcionales por subsistema.

e Analisis y Disefo del software:
- Identificacidn y definicidn de los actores.
- Diagramas de los casos de uso.
- Diagramas de secuencia.
- Diagrama de clases.
- Diagrama ER.
- Disefo de la interfaz de usuario.
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Metodologia

El método utilizado es el basado en el ciclo de vida en cascada.
Estas son las diferentes etapas del TFC:

Plan de
Trabajo

Definicion de
Requerimientos
y Andlisis

Disefio
Técnico

Realizacién de
la Memoria

Presentacion
y Defensa
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Planificacion |

Estos han sido los hitos del proyecto (coincidentes con las entregas
parciales de cada una de las PAC):

Fecha Hito Descripcion

14/03/12 FASE 1 — Elaboracion del Plan de Trabajo

18/04/12 FASE 2 - Especificacion de Requerimientos y
Analisis

23/05/12 PAC3 FASE 3 — Disefio Técnico

06/06/12 Entrega final TFC FASE 4 — Elaboracion Memoria y Presentacion
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Planificacion Il

Y este el cronograma detallado de tareas:

profect

= —— ;
ANITET: -.. | |marzo 2012 abril 2012 mayo 2012 L’unio 2012
e

Nombr Fecha de inicio | Fecha de fin ‘15 |19 23

[=-FASE 1 - Elaboraddn del Plan de Trabajo 1/03/12 14/03/12
--Descripdén del Proyecto 1/03/12 8/03/12
8/03/12 13/03/12

-Entrega del Plan de Trabajo - PAC1 13f03f12 14f03/12
[=J-FASE 2 - Especdificacion de Requerimientos y Andlisis 14/0312 18/04/12
‘Espedificadién de Regs. Fundonales Generales 14/03f12 180312
Identificadién y Definiddn de los Actores 23f03/12 28/03/12
-Diagrama de los Casos de Uso 280312 7f04/12
--Diagramas de Secuenda 7i04/12 17/04/12
-Entrega de la PAC2 17f04f12 18/04/12
[=]-FASE 3 - Disefio Técmico 18/04f12 23/05/12
Diagrama de Clases 18/04f12 24f04/12
-Diagrama ER. 240412 30/04/12
--Pergsigtenda de Datos 30/04f12 8fo5/12
-Disefio de la Interfaz de Usuario 8fo5/12 22f05/12
--Entrega de la PAC3 22fos5f12 23fo5/12
[=1-FASE 4 - Elaboradén Memoria y 16 23/05f12 6/06/12
--Elaboradidn Memoria 230512 31/05/12
-Elaboradidn Presentaddn 31/05/12 5f06/12
--Entrega Final TFC (PAC4) 5/06/12 6/06/12
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Requerimientos Funcionales Generales:

El software para gestionar un area quirurgica hospitalaria ha de
cubrir los principales procesos relacionados con su actividad:

» Solicitud de Intervenciones Quirurgicas

» Programacion de Intervenciones Quirurgicas

» Registro de Intervenciones Quirurgicas
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Analisis Il

Esquema General de Flujo del funcionamiento del sistema de
Quirdfanos:
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Analisis llI

Diagrama de caso de uso de la gestion quirdrgica con los
principales actores:
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Analisis IV

asos de uso de la Solicitud, Programacioén y Registro de la Intervencidn:
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Analisis V

Diagrama de clases
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Diseno I

Interfaz de Usuario — Principales Pantallas:

léo] Solicitud Intervencién Quirdrgica EI@

SOLICITUD INTERVENCION QUIRURGICA

ID Paciente - N*Historia Clinica | 123456 Apellidos y Nombre |GARCIA | [anDRES | Jus |

Especialidad Soficitante [Especialidad || Médico Solicitante  |Médico |~ Tipo Intervencion | Tintervencion | v

Diagndstico | 820| |Fracruracuellodefémur

Procedimiento | 81.51| |Reemplazototal de cadera; Reconstruccion total de cadera

Derecha

Tipo Anestesia |Anestesia |v| Lateralidad [ ] lzquierda Financiador |Financiador

[] Bilateral
[_] No procede Fecha Prevista de Intervencion  [DD/MM/AAAA
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Diseno Il

Interfaz de Usuario — Principales Pantallas:

| Programacién Solicitudes - Quiréfanc (= BB =

i6n de
PROGRAMACION DE SOLICITUDES DE INTERVENCION

vencion  |[DDMM /AAAA
DD/MM [AfAA |

cién

) Busgueda de Solicitudes por Paciente

7 Especialidad Solicitante

i6n Quirdrgica

A

Traumatologia -

PROGRAMACION DE LA INTERVENCION

Apelidos y Nombre |GARCIA

Vetco skt redercoad . <

Cirugia +Hospitaliz

Diagnéstico |

820| |Frach.ramelodeférru

Resultados de la Bisqueda Buscar |

Procedmiento | 8151] R

total de cadera; Reconstrucddn total de cadera

FECHA PREV INTE.

APELLIDOS Y NOM ESPECIALIDAD DIAGNGSTICO PROCEDIMIENTO

s
Tipo Anestesia | Peridural —

—
Luis Garda Vila -

Ar Turno

G

£/ BUSQUEDA HUECOS LIBRES

Radokgia = [ -]
gopia [~ [ ]
el =
e = [
TéaicasEspecides = [ 1]

Fecha y Hora Prevista de Intervenddn
[oDMmjasAs |

HH:Mm |
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Diseno IV

Interfaz de Usuario — Principales Pantallas:
Busqueda Espacios Libres - Quiréfanc [ = [==Ee]

ID Paciente - N Historia Clinica |123456] |  Apelidos y Nombre [GARCIA | [aNDRES | |Lws
Especialidad |Traumato|og|'a Cirujano |Feden’ co Dachs Tipo Intervencion |Cirug|'a+HospitaI iz Quiréfano |Quir6fano 2

Diagnéstico | 820| |Fracrura cuello de fémur

Procedimiento | 81.51| |Reempla.zototal de cadera; Reconstruccion total de cadera

JUNIO 2012 « [om ]

x| J Hora Lunes 4 Junio 20_..|Martes 5 Junio 20..| Miércoles & Junio..| Jueves 7 Junio 2.
900 MHC: 987654
6 7 9'30 Pau Garcia Golart

13 10°00 EEEEEEEELEEE

20 |21 1030 FEFFEEFEFEEEE

1100 EEEEEEEEEERR

1130 FEkEk Rk EkEkE

12°00 EEEEEEEELEEE

12'30 FEFEEEFEEFEEE
13'00
13'30
14'00
1430
1500
1530
16’00
16'30
17'00

OCUPACION >

BUSQUEDA AUTOMATICA | SIGUIENTE ESPACIO LIBRE |
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Diseno V

Interfaz de Usuario — Principales Pantallas:

|2 Busqueda Intervenciones Programadas - Guiréfanc =B =) | £/ Registro/Confirmacién de T i6n Quirdrgica

IONE !

REGISTRO/CONFIRMACION DE LA INTERVENCION

) Biisqueda por Fecha Desde Fecha Programada Intervencion  |DDIMM IAAAA ID Paci _N® ia Clinica 123456 |
Hasta Fecha Programada Intervencién  |DD/MM JAAAA

y |cARCIA | [ANDRES

proasurn 7] Espocaaaa oo menencin (Crugioshespran [«

Di oS | 820/ |Fracrura cuello de fémur

) Busqueda por Paciente HHC

Apeliidos y Nombre |

— Procedimiento | 81.51 |Reemplazototal de cadera; Reconstruccidn total de cadera

L
quroono [aurbanoz [|  towrosaas [poscra [v]  rmancssor [socsins
st s oo amosesa [pencras || mosistn [wecacmws [v|  Tumo
FECHAPROG I ‘QUIRCFANO APELLIDOSYN.| ESPECIALIDAD | DIAGNOSTICO |PROCEDIMIENTO| Cirujano Federico Dachs Ferri = Radiologia -
1 [NuriaVila Sanchez |w Biopsia
Fecha Inicio Intervencién
Il |Ariadna Garcia : Transfusion

Hora Entrada Quiréfano

Instrumtista Prétesis Hora Inicio Anestesia
Circulante Aureli Santam... Técnicas Especiales Hora Inicio Procedimiento

Hora Fin Procedimiento

] mEMPOS QUIRDRGICOS

Observaciones &
Recuento de Gasas? Hora Fin Anestesia

Hora Salida Quiréfano
Duracién Reanimacion

Fecha Fin Intervencién

) REGISTRO FINALIZADO ) INTERVENCION SUSPENDIDA
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Conclusiones

v" En este trabajo final de carrera he podido aplicar muchos de los conocimientos
adquiridos a lo largo de la carrera de Ingenieria Técnica de Informatica de Gestion y en
especial aquellos relacionados con la materia de ingenieria del software.

v' Respecto al tema elegido para este TFC, comentar que debido al alcance del
proyecto me he visto en la obligacién de no profundizar en muchos de los aspectos del
mismo, no obstante, he intentado centrarme en aquellos procesos criticos y
desarrollar los mas importantes.

v La ejecucién de este TFC ha sido un gran reto puesto que el tiempo y los recursos
han sido limitados y esto es lo que mas se asemeja al mundo real/profesional. Cuando
tienes que tirar adelante un proyecto siempre debes ser capaz de manejar muy bien
las diferentes variables del mismo como son las fechas, los recursos y los diferentes
hitos del proyecto. En este sentido considero que he sido capaz de hacerlo y conseguir
el objetivo final con unos niveles de calidad buenos.
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