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1. INTRODUCCIO | ESTAT DE L'ART

1.1. QUE ES KEMLG?

El Knowledge Engineering and Machine Learning Group
(KEMLG)™! és un grup d’investigacié de I'enginyeria del coneixement
i I'aprenentatge automatic de la UPC2.

Actualment esta duent a terme diversos projectes pero nosaltres
Imatge 1: Logotip . ) ) . )
KEMLg ens fixarem en tots aquells que intenten millorar la qualitat de vida de

les persones grans. Com per exemple:

-FATE (Fall Detector for the Elderly)

Projecte enfocat a la deteccié rapida i precisa que puguin patir les persones

grans al seu domicili com a I'exterior.

-IDONTFALL

Aquest projecte té com a principal objectiu la deteccié de caigudes i la seva
prevencié de certs grups de persones grans amb unes caracteristiques concretes.

-ASSAM
ASSAM és un projecte que també esta enfocat en les persones grans a les quals
se’ls intentara millorar la seva qualitat de vida a causa d’'impediments fisics o

cognitius mitjancant diferents plataformes de mobilitat.



1.2. QUE NECESSITEN?

En el moment de realitzar les proves dels seus projectes el KEMLG aconsegueix
moltes dades dels resultats perdo no tens informacié dels pacients ni de les seves
patologies, ja que totes aquestes dades es troben emmagatzemades als sistemes
d’'informacié dels seus respectius hospitals, als quals no s'hi pot tenir accés. Per
aquest motiu el KEMLG necessita desenvolupar un ERP en el qual els metges puguin
introduir tota la informacié del pacient i el KEMLG pugui introduir totes les dades dels
seus projectes. D’aquesta manera es podra tenir emmagatzemada tota la informacid
necessaria per poder extreure les conclusions oportunes i per poder millorar tots els

projectes que s’estan duent a terme.

Els metges de tots aquests pacients hauran de respondre diversos questionaris sobre
els seus pacients. Amb aquesta informacié podrem definir el perfil de cada un dels

pacients, que ajudara a definir el perfil.

A continuacié tenim detallat breument quins seran aquests questionaris:
1-Mobility
1.1- Tinnetti Performance Oriented Mobility (POMA) (Tinneti, 1986)
1.2 - Fall Efficacy Scale (FES) (Tinneti, 1990)
1.3- Six Minutes Walking Test (Balke, 1963)

1.4- Ten Meters Test (Van Hadel et al., 2005)



2-Neuropsychological
2.1- Global Cognition
2.1.1- Mini Mental State Examination (MMSE) (Folstein et al., 1975)
2.2- Frontal Abilities
2.2.1- Trial Making Test (TMT) (Reitan, 1958)
2.2.2- Clock Drawing Test (CDT) (Freedman et al., 1994)
2.2.3- Verbal Fluency (Borkowisky et al., 1967)
2.2.4- Color Progressive Matrices (CPM47) (Raven, 1947)
2.3- Memory
2.3.1- Rey Auditory Verbal Learning Test (RAVLT, 1958)
2.3.2- Rey Complex Figure Test - recall (Rey, 1941)
2.3.3- Digit Span forward and backward (Wechsler, 1981)

2.3.4- Corsi Span forward and backward (Milner, 1971)

2.4- Language
2.4.1- Boston Naming Test (Kaplan et al., 1983)
2.5- Praxis

2.5.1- Rey Complex Figure Test - copy (Rey, 1941)



3- Behavioral Assessment
3.1- Anxiety

3.1.1- State Trait Anxiety Inventory - Y (STAI-Y) (Spielberger et al.,
1983)

3.2- Depression
3.2.1- Geriatric Depression Scale (Yesavege et al. 1982)
4- Functional Assessment

4.1- Instrumental Activities of Daily Living (IADL) (Lawton and Brody,
1969)

4.2- Barthel Index (Mahoney and Barthel, 1965)
5-Impact Of Technology Assessment

5.1- Quebec User Evaluation of Satisfaction with Assistive Tecnology
(Demers et al., 2000)

5.2- Psychological Impact of Assistive Device Scale (PIADS)

5.3- The World Health Organization Quality of Life (S.M. Skevington et al.,
2004)



1.3. ERP DE SOFTWARE LLIURE

Com a Uunica condicié per desenvolupar aquest projecte el KEMLG ens va
demanar que utilitzéssim software lliure. Per tant, el primer que es va dur a terme va
ser un petit estudi de mercat sobre quines eren les diferents possibilitats que teniem.

A grans trets, els ERP de software lliure es diferencien en quatre families:
Compiere, TinyERP, WebERP, OFBIZ.

1.3.1. COMPIERE

Compiere és una eina desenvolupada amb J2EE. Per les bases de dades es pot
treballar amb PostgreSQL, MySQL pero Oracle continua sent la seva base de dades
oficial. Tota aquesta eina es troba basada en la llicéncia publica de Mozilla.

Un dels ERPs més coneguts desenvolupats amb Compiere és OpenBravo.

OPENBRAVO

©
openbravo

Imatge 2: Logotip Openbravo

Openbravo!¥ és una aplicacié web inicialment desenvolupada per dos professors
de la Universitat de Navarra I'any 1990. Implementada amb Java i es basa en
I"arquitectura client servidor. Inicialment va ser un fork de Compiere. Al estar
desenvolupada amb Compiere per la seva base de dades suporta bases de dades en
PostgreSQL i Oracle. Es troba traduit en 6 idiomes entre els quals trobem el castella.



1.3.2 WEBERP

La segona familia que trobem sén la dels ERP desenvolupats amb WebERP.
Aquests ERP es troben desenvolupats amb PHP i Javascript. La seva base de dades

funciona gracies a MySQL.

Com a principal representant d’aquesta categoria trobem FrontAccountingERP.

FRONTACCOUNTINGERP

FrontAccounting
ERP

Imatge 3: Logotip FrontAccounting

Tal com hem dit FrontAccountingERP™! és un sistema de codi obert basat en
WebERP (desenvolupat amb PHP i MySQL per a la base de dades) i enfocat per a
PIMES.

A l'any 2012 ja tenia més de 100.000 descarregues de SourceForge i al seglient any ja

va apareixer a la llista dels Bossie Awards com a un dels millors ERP de codi obert.
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1.3.3. OFBIZ

OFBiz!*! és un conjunt d’aplicacions empresarials desenvolupat per la fundacié
Apache. OFBiz utilitza diversos llenguatges de programacié com soén J2EE, Java, SOAP i
XML. Com a maxim representant d’aguesta familia de ERPs trobem Opentaps.

OPENTAPS

aJopentaps

Imatge 4: Logotip OpenTaps

Opentaps®! és un ERP de la procedent d'un fork de OFBiz desenvolupat amb java.
Actualment es troba a la versié 1.5 i té llicencies AGPL. Les seves bases de dades
funcionen gracies a MySQL i PostgreSQL. Es un ERP poc implantat i no té tanta
notorietat com altres ERPs de Software lliure.




1.3.4. TINYERP

Per acabar tenim una de les families de ERP de software lliure més importants
que hi ha actualment. Aquesta plataforma es troba realitzada amb Python i les seves
bases de dades es troben administrades amb PostgreSQL. Trobem dos ERPs
desenvolupats a partir de TinyERP: Tryton i Odoo.

TRYTON

Imatge 5: Logotip Tryton

Tryton'®! es caracteritza per ser una plataforma de tres capes sobre la qual es
desenvolupa una solucié ERP. Tant Tryton com tots els seus moduls oficials es troben
sota la llicencia GPLv3.

Inicialment Tryton es va desenvolupar a partir de la versié 4.2 de TinyERP
(actualment conegut com a Odoo) pero a la primera versié publica presentada al
novembre del 2008 ja s'havien reescrit diverses parts del nucli i dels moduls
principals.

Actualment Tryton es troba gestionat per una fundacié, Tryton Foundation Privée
amb seu a Belgica. Aquesta fundacié privada s'encarrega d'ajudar en el
desenvolupament de Tryton, donar suport mitjancant esdeveniments i activitats,
gestionar la infraestructura de Tryton.org, organitzar la comunitat i la gestid i
promocié de la marca Tryton.
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/matge 6: Vista principal Tryton

En el moment que accedim a Tryton se'ns obre la vista principal. Ens trobem

amb un menu principal a I'esquerra de la pantalla en el que hi ha els accessos a tots

els moduls que tenim instal-lats en el nostre ERP Tryton. De tota manera, dintre del

submenud d'administracié tenim I'opcié d'instal:lar diversos moduls.
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Imatge 7: Logotip Odoo

Com a ultim ERP hem deixat el més important, Odoo® (anteriorment conegut
com a OpenERP). Odoo és la continuacié natural de TinyERP i es defineix com a la
millor alternativa a SAP dintre del codi obert. També sent uns dels ERP amb un codi
més senzill i amb més de dos milions d’usuaris actualment. Entre aquests usuaris
podem trobar diverses empreses de renom com sén: Danone, La Poste (Correus de
Franca), Auchan (conegut a Espanya com Alcampo), WWF, Singer, Canonical, Exki,
entre d’altres.

o m
uchan

LH POS TE Imatge 10: Logotip Auchan

Imatge 8: Logotip Danone Imatge 9: Logotip La Poste

Tot el codi de Odoo té llicencia AGPL i per tant no es necessita pagar cap tipus
de taxa per utilitzar-lo. Aquesta llicencia també ens permet modificar el programa al

nostre gust.

Com a novetat de I'Ultima versié de Odoo ens trobem que hi ha una aplicacié
web que ens permet executar el programa des de qualsevol navegador. En canvi,
I"aplicacié d'escriptori ha quedat obsoleta des de la versié 7 (actualment es troben a la
versié 87).
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Imatge 11: Aplicacions Odoo

your manufacturing operations mpro

Odoo es caracteritza per ser una de les eines desenvolupades amb codi obert
amb més moduls. A través de la seva web podem instal-lar una gran varietat de
moduls que afegiran totes les funcionalitats que necessitem al nostre ERP. En la
seglent imatge podem veure una breu representacié d'alguns dels moduls que poden

instal-lar des de la seva pagina web.



El seu funcionament de cara l'usuari final és forca intuitiu, ja que I'aplicacié es troba
desenvolupada amb una interficie molt senzilla on disposem de dos mends una a la
part superior i un altre a la part esquerra que ens permet accedir a totes les
caracteristiques i moduls que tenim instal-lats al nostre sistema. En la seglient imatge
podem veure un exemple d’aquesta pantalla.
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Imatge 12: Menu pricipal Odoo
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1.4. ELECCIO DE L'ERP

Pel volum d’'usuaris i la gran quantitat de moduls disponibles ens hauriem
decantat per Odoo per desenvolupar el nostre ERP. En primer moment OEMedical™®
també semblava un bon modul a partir del qual desenvolupar el nostre modul pero
després comprovar el funcionament de OEMedical ens vam adonar que no ens
proporcionava una bona base per nosaltres, ja que només ens donava un esquelet de
com hauria d'estar organitzat un modul enfocat a empreses de I'ambit sanitari, pero a
part d'aixd no ens proporcionava cap tipus de base de dades en el qual hi hagués
emmagatzemada tota la informacié relacionada amb les malalties o com administrar

els pacients.

Per tant, tot i tenir una comunitat d'usuaris menor a la de Odoo ens hem
decantat per Tryton per desenvolupar el nostre modul, ja que en ell hi trobem un
modul anomenat GNU Health. Aquest modul és molt més complet que OEMedical.

Pel que fa a la programacié tant Tryton com Odoo provenen de TinyERP i encara
que després de fer el fork Tryton va modificar el seu nucli encara conserven moltes
parts en comu. Tots dos en trobem implementats amb Python i XML.
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1.4.1.GNU HEALTH

GNU Health
0

| £

0006

Imatge 13:

Logotip GNU Tal com ens diuen a la seva web «Gnu Health és un sistema lliure
Health de gestié hospitalaria i d'informacié de la salut». Aquest sistema es troba
desenvolupat a Espanya, concretament per Luis Falcén. Aquest projecte es va iniciar a
finals de I'any 2008 sent un modul de OpenERP pero I'any 2011 va canviar OpenERP

per Tryton. Actualment es troba en la versié 2.6.

Aquest projecte va néixer amb I'objectiu de proporcionar un ERP per arees
rurals pero actualment GNU Health forma part del projecte GNU Solidari. El projecte
GNU Solidari és un projecte que proporciona salut i educacié mitjanant software lliure.

Aquest modul desenvolupat per Tryton és un dels moduls més potents que
podem trobar actualment de forma gratuita. GNU Health no és Unicament una
estructura que hagem d'omplir amb informacid, sind que en ell ja hi trobem una gran
base de dades sobre medicaments, malalties, etc. Per tant aquest modul pot
comencar a ser utilitzat per qualsevol centre sanitari sense haver de fer gaires
modificacions.

Per nosaltres aguest modul ens proporciona una bona base per desenvolupar el
nostre modul, ja que en podrem aprofitar diverses parts com podria ser tota la fitxa
clinica dels pacients.

L'Unic inconvenient que podriem trobar i que ens limitara és la personalitzacié
d'aquest modul. Tryton no permet un nivell de personalitzacié molt elevat i per tant
hem de seguir amb l'estructura que ja ens ve definida per no causar cap tipus de
molestia a I'usuari final.

18



2. ABAST DEL PROJECTE

Després d’analitzar les necessitats del grup d’investigacié hem determinat que
el nostre projecte es basara en el desenvolupament d’un ERP gracies al qual el KEMLG
tindra tota la informacié necessaria de tots els pacients que participen en els seus
projectes. Aquesta informacié sera introduida al sistema pels metges d’aquests
pacients. Gracies a tota aquesta informacidé el grup d’'investigacié tindra suficient
informacié per poder desenvolupar de manera correcta els seus projectes, ja que
podra veure quina és l'evolucié d'aquests pacients després d'haver comencat a formar
part del mateix.

Gracies a tota aquesta informacié també es podra fer un perfil mitjancant el
qual es podra definir el millor pudblic objectiu del projecte, aquell public que
aconseguira millor sensiblement la seva qualitat de vida.

2.1. OBSTACLES DEL PROJECTE

Un dels obstacles més importants que podem tenir en el moment de
desenvolupar el nostre sistema d'informacié és la utilitzacié d'un ERP que no es
permet una gran personalitzacid, siné que haurem de mantenir I'estructura principal
gue ens imposa Tryton. Aquest fet el podem considerar un obstacle perque hem de
seqguir les pautes que ja ens venen marcades pero també podem considerar-ho com un
avantatge de cara a l'usuari perque no el forcem a aprendre el funcionament del
nostre modul de zero siné que podra seguir utilitzant el modul tal com utilitzava GNU
Health.




D'altre banda, tenim un obstacle de caracter legal, perqué estarem treballant
amb dades molt sensibles de cara a l'usuari. Per aquest motiu, haurem d'informar a
l'usuari en tot moment que les seves dades estaran emparades sota la llei de
proteccié de dades que es troba vigent actualment. El nostre projecte necessita la
informacié de molts pacients per poder treure el maxim profit al nostre modul. Sense
la informacié dels pacients aguest modul no tindra el correcte funcionament.

2.2. METODOLOGIA

El metode de treball seleccionat per desenvolupar aquest projecte es basara
realitzar cicles curts on a cada cicle es vagin afegint funcionalitats addicionals al
nostre modul ERP. Després de la finalitzacié de cada cicle s'utilitzara un petit joc de
proves per comprovar que cada una de les diferents funcionalitats afegides funciona i
no entra en conflicte en cap de les funcionalitats implementades anteriors.

En el moment que totes les funcionalitats estiguin acabades i funcionin
correctament passarem a realitzar una comprovacié amb una gran quantitat de dades
per assegurar que el modul funciona correctament amb una carrega de treball

elevada.

Per realitzar aquests jocs de proves utilitzaremm dades de pacients i anirem
introduint resultats a les diferents proves que formen el nostre modul. Crearem,
modificarem, eliminarem i gestionarem dades de diferents pacients per poder
comprovar que totes les funcionalitats funcionen correctament i no hi ha cap tipus

d’error.
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2.3. EINES DE SEGUIMENT

Per poder tenir ben estructurat en el temps el nostre projecte utilitzarem dues
eines que ens permetran controlar si estem anant en bon cami per poder finalitzar el

nostre projecte a temps.

L’eina basica que utilitzarem sera Google Calendar per marcar tots els terminis i
reunions del nostre projecte. D’altra banda també disposem d’una eina que afegida al
Google Drive ens permetra crear diagrames de Gantt el que ens donara d’'una manera
molt visual quin és el temps que hem de dedicar a cada una de les parts del nostre
projecte per poder arribar a bon port.
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3. PLANIFICACIO TEMPORAL

3.1. FASES DEL PROJECTE

Per intentar planificar correctament aquest projecte I’"hem dividit en tres grans
parts: Fase inicial, fase d’'implementacié i una fase de proves i instal-lacié

3.1.1. FASE INICIAL

Aquesta fase es caracteritza per entrar en contacte amb el mén relacionat en el
qual treballa el departament KEMLg de la UPC per esbrinar totes les funcionalitats
que esperen tenir un cop desenvolupat aquest sistema d'informacié perque els ajudi a
desenvolupar correctament tots els seus projectes. Per tant, ens hauran d’informar
sobre tots els parametres que necessiten saber sobre tots els pacients que formen
part dels seus projectes i d'altra banda saber que és el que els metges necessiten
veure dels seus pacients per saber si hi ha hagut una correcta evolucié després
d'haver comencat a formar part del projecte.

En aquesta fase també tindrem en compte tots els costos que es despendran
arran del desenvolupament del projecte, tant siguin materials o humans. S’analitzaran
tots els riscos que pot impedir-nos realitzar el projecte dins dels terminis que
establirem per poder tenir preparades alternatives per si es presenta algun imprevist.

Per coneixer la situacié actual dels ERP de codi obert realitzarem un petit estudi
de mercat en el qual comprovarem les funcionalitats dels ERP més importants i quines
son les funcionalitats enfocades al mén de la sanitat, quin és I'ERP més utilitzat i quin
és el que té una major comunitat oferint suport perque ens puguin ajudar en el cas de
patir cap problema en el seu desenvolupament.




ANALISIS DE REQUISITS

En aquesta part agafarem tota la informacié que ens ha proporcionat el grup
d’investigacié i comencarem a plantejar mitjancant, mapes conceptuals quina sera
I’estructura del nostre programa.

També haurem de tenir en compte quines sén les dades que els metges volen
emmagatzemar dels seus pacients després d'haver realitzat els diferents tipus de
proves als que han estat sotmesos.

Aguesta fase ens ajudara en altres fases del projecte a treballar d’'una manera
organitzada i sense oblidar-nos de cap funcionalitat.
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3.1.2. FASE DE DESENVOLUPAMENT

Aguesta és la més important del projecte, per aquest motiu la trobem

subdividida en diversos apartats:

APRENENTATGE DE L'EINA

La primera tasca que haurem de realitzar un cop seleccionat I'ERP és estudiar
en quin llenguatge esta desenvolupat, quins moduls podem adaptar pel nostre ERP i
finalment, instal-lacié de totes les eines necessaries per poder implementar el nostre

projecte.

Una de les parts en els que hi haurem de dedicar més temps és en I'estudi de
I'arquitectura perque tot i utilitzar els mateixos llenguatges cada ERP utilitza una
estructura interna clarament diferenciada. Per aix0 abans de comencar a
desenvolupar el nostre modul hem de tenir clar quin tipus d'organitzacié interna en fa
falta per poder construir el nostre modul.

IMPLEMENTACIO

Després de la fase d’aprenentatge ja tindrem instal-lat I'ERP seleccionat amb

totes les eines necessaries.

A partir d’aquests moments comencarem a desenvolupar I'ERP en si. Amb tota
la informacié de la qual disposem fins al moment dividirem aquesta fase en quatre
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subapartats, per tal de poder fer unes iteracions més curtes i comprovar si després de
cada iteracié el programa continua funcionant de manera correcta i assegurar-nos
que cap funcionalitat nova entra en conflicte amb alguna funcionalitat implementada
anteriorment.

JOC DE PROVES

Per comprovar aquestes funcionalitats disposarem d’un breu joc de proves en el
qual trobarem tots els casos que nosaltres considerem que poden ser conflictius per
assegurar-nos que el nostre ERP funciona correctament. Aquests jocs de proves
estaran formats per diferents pacients als quals els associarem amb cada una de les
noves proves implementades en la nova iteracid per assegurar-nos que no hi ha cap

error de programacio i que tot funciona correctament.
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3.1.3. PROVES | INSTAL-LACIO

Un cop implementat tot el nostre projecte passarem a redactar tota la
documentacié necessaria perque qualsevol usuari pugui treballar amb I'ERP resultant.
En aquesta documentacié i vindra detallada totes les funcionalitats i tots els
procediments per utilitzar correctament el programa.

D’altra banda també es realitzara una prova exhaustiva de totes les

funcionalitats del sistema que tot punciona correctament i no tenim cap mena d’error.

Per acabar aquesta fase, i tot el projecte, es procedira a instal-lar tot el sistema
ERP en els sistemes corresponent i la seva posada en marxa.
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3.2. RECURSOS ASSOCIATS A CADA FASE DEL PROJECTE

3.2.1. FASE INICIAL

La fase inicial es basa en aconseqguir la major quantitat possible d’informacié
per poder plantejar correctament el projecte. A primer cop d’ull podem veure com els
recursos que necessitarem per aquesta fase sén els diversos questionaris que utilitza
el grup d’investigacié per classificar cada un dels pacients que té a la base de dades.
Aquests tests ens mostren diferents caracteristiques d’aguestes persones incloent-hi
dades sobre el seu estat de salut. També hem de saber quina és la visualitzacié que

prefereixen tant els metges com el KEMLg.

3.2.2. FASE DE DESENVOLUPAMENT

Per poder desenvolupar el projecte necessitem a tres recursos:

TRYTON

El més important és tenir el codi de I'ERP seleccionat, en aguest cas Tryton, aixi
com tots els programes que Tryton pugui necessitar pel seu correcte funcionament,
com poden ser els programes necessaris pergue el nostre sistema reconegui el
llenguatge de Python o de SQL per poder guardar les dades.

GNU HEALTH

També hem de tenir el codi del modul en el qual basarem el nostre sistema
d'informacié per poder comencar a treballar a partir d’ell i utilitzar moltes de les
funcionalitats de les quals disposa.
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SERVIDORS DE UPC

En aquesta fase necessitem tenir accés al servidor de la UPC on
s’'emmagatzemara el programa per poder provar el seu correcte funcionament.




3.3. DIAGRAMES DE GANTT

Per portar un control sobre el temps que hem de dedicar a desenvolupar cada part del
projecte hem realitzat un diagrama de Gantt. En aquest diagrama hi hem detallat les

parts més importants que creiem que hi hem de tenir especial atencié.

Com podem veure hi ha diferents fases del projecte que se’'ns superposen pero

Nno suposa cap problema, ja que no entren en conflicte entre elles.

(1) Mombre

Fase inicial

Fase de Desenvolupament: Aprenentatge de I'eina
Fase de Desenvolupament: Analisis de requisits

Fase de Desenvolupament: Implementacio (1a iteracia)
Fase de Desenvolupament: Implementacio (2a iteracio)
Fase de Desenvolupament: Implementacio (3a iteracio)
Fase de Desenvolupament: Implementacio (4a iteracio)

Fase de Documentacio

[{=] [w=] | on (%3] =Y Lad (%] -l
ok ok ok BE GE GE WE GE GE

Fresentacio

Imatne 14- Dianrama de Gantt

Duracion

20d
10d
20d
20d
20d
20d
25d
9d

ad

Inicio
19/09/2014
17102014
31102014
28112014
260122014
231012015
200022015
27032015
09/04/2015

Fin
16M0/2014
30102014
27112014
25122014
221012015
194022015
26/03/2015
08/042015
200042015

En el moment que la gestié del projecte esta arribant al seu final ens trobem

que ja tenim tota la informacidé necessaria per comencar |'especificacié del projecte.

De la mateixa manera ens trobem que en el moment que estem realitzant la
tercera iteracié de la implementacié ja podem comencar a fer diversos jocs de proves

de la primera i segona iteracié d’aquesta manera aconseguim reduir el temps total a

desenvolupar el projecte.




4. GESTIO ECONOMICA

El nostre projecte es caracteritza perque no necessitem una quantitat molt
elevada de recursos materials addicionals, ja que la majoria del software que
utilitzarem és Open Source i per tant no haurem de pagar cap tipus de llicencia pel
seu Us.

Per tant, les despeses més importants del nostre projecte se centraran en els
recursos humans. A continuacié tenim una taula que ens mostra el salari mitja de cada
un dels professionals que han de formar part del projecte. Aquests preus sén els preus
de facturacié que se li cobrarien al client final.

Rol Salari
Cap de Projecte 50€/h
Analista i Dissenyador 50€/h
Programador i Tester 30€/h

Taula 1: Salari treballadors

A partir d’aquesta taula realitzarem un pressupost en el qual hi hauran
detallades totes les fases del diagrama de Gantt amb tots els professionals que es
necessiten per a cada una d’elles amb les seves corresponents hores i dies. Cal tenir
en compte que tots els preus fan referencia a I'import que se li cobraria al client final
al qual se li esta desenvolupant el projecte.




Nom de la tasca Dies |Hores diaries [Total hores |[Recurs [Cost
Front-End
GEP 33 2.5 82.5 C 4.125€
Reunions inicials amb el |4 2 8 CA 400€
client
Reunions de control 4 5 3 CA 400€
Analisi de requisits 3 5 6 A 300€
Redaccié de la memoria 10 5 =0 c 5 500€
Especificacio
Definicié d'actors 3 3 9 A 450€
Disseny
Disseny de l'arquitectura > 4 8 D 400€
logica
Disseny de la base de
dades 2 4 8 D 400€
Fases de disseny 5 4 20 D 1.000€
Disseny de l'arquitectura 2 4 8 D 400¢€
fisica
Implementacio
Fases d’implementacio
la iteracio 20 4 80 P 2.400€
2a iteracio 20 4 80 P 2.400€
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3a iteracié 20 4 80 2.400€
42 iteracié 20 4 80 2.400€
Adaptacié als servidors |5 4 20 600€
UPC
Proves i instal-lacio
Fases de proves 5 5 25 750€
Desplegament 3 5 15 450€
Total 21.775€

Taula 2: Cost huma del projecte

32




4.1. COSTOS DE RECURSOS MATERIALS

Tal com hem comentat anteriorment per aquest projecte necessitem diversos
recursos perd com gue tots ells sén de codi obert no ens suposaran un increment de

pressupost.

Tant Tryton com Gnu Health com PostgreSQL sén programes dels quals podem
aconseguir sense cap mena de problema una llicéncia gratuita. A través d’internet per
poder treballar, modificar i adaptar aquests programes a les nostres necessitats
pergue ens ajudin a poder desenvolupar el nostre sistema d'informacié.

D’altra banda, per poder instal-lar el nostre programa necessitem uns servidors
pero en aquest cas utilitzarem els servidors de la UPC que per tant tampoc suposaran
un increment del pressupost, ja que el nostre client ja té accés a aquests servidors i
podrem instal-lar el nostre programa sense cap mena de problema.
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4.2.COSTOS DIRECTES

4.2.1. EQUIP PERSONAL

El nostre cost directe més important es troba relacionat amb I'equip personal
que necessitem per poder dur a terme el nostre projecte. Hem adquirit un equip
personal que ens ha suposat una despesa de 1.000 € i per tant calculant la seva

amortitzacié en aquest projecte ens suposara un increment de 42,80 €.

4.2.2. EINES DE DESENVOLUPAMENT | DE DESPLEGAMENT

Com portem anomenant durant tot el projecte tot el software utilitzar sera Open
Source i per tant no tindrem cap problema de llicencies per treballar i modificar aquest
software. Pero també tindrem en compte que si per poder programar necessitarem
algun editor especial, sempre ens decantarem per un que sigui lliure por no
augmentar el nostre pressupost de forma innecessaria.
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4.3. COSTOS INDIRECTES

Com a costos indirectes tindrem els costos basics que tindria qualsevol oficina
per poder desenvolupar aquest projecte, és a dir, necessitarem un accés a internet i
poder connectar el nostre ordinador a corrent.

4.3.1. CONSUM ELECTRIC DE L'EQUIP PERSONAL

Podem considerar que un equip personal basic per realitzar les tasques
necessaries pel correcte desenvolupament del projecte consumeix uns 286W, per tant,
considerant la jornada de treball aproximada rondara al voltant de les 5 hores diaries
en un any ens suposaria una despesa de 70,60€. Tenint en compte el nombre d'hores
que ens costara desenvolupar aquest projecte poder concloure que tindrem una
despesa aproximada de 12,09€

4.3.2. ACCES A INTERNET

Com a ultima despesa indirecta tenim I'accés a Internet indispensable per poder
treballar amb tots els nostres programes. Agafant el preu mig d’accés a Internet al
nostre pais podem veure que se situa al voltant dels 45 €/mes. Calculant el total
d’hores que dedicarem al projecte obtenim que la despesa en Internet per aquest
nombre d’hores és de 92,47 €.
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4.4. COST TOTAL

Després de calcular els costos humans i materials podem veure un pressupost dels
que ens costara economicament desenvolupar un projecte d'aquestes
caracteristiques.

Recurs Cost

Recursos humans 21775€

Recursos materials |104.56€

Total: 21.879,56€

Taula 3: Cost total del projecte

A la taula (taula 3) podem veure com el cost sera d'uns 22.000 € aproximadament. En
els apartats anteriors ja hem vist que en aquest projecte la majoria de les despeses en
venien provinents de recursos humans mentre que els recursos materials no arriben a

un 10% del preu final del projecte.
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5. SOSTENIBILITAT | COMPROMIS SOCIAL

5.1. IMPACTE ECONOMIC

El nostre projecte tindra un impacte economic en el desenvolupament de projectes
del KEMLG, ja que els ajudara a obtenir molta més informacié sobre tots els pacients
gue formen part dels projectes. Amb tota aquesta informacié podran escollir millor
quin és el cami a seguir per poder els millors resultats possibles.

Un cop finalitzat el nostre projecte el seu manteniment sera minim, ja que
Unicament s’haura d’anar actualitzant, en el cas que sigui necessari, afegint noves
funcionalitats o modificant funcionalitats ja existents.

5.2. PLA DE CONTROL

Amb tots els calculs realitzats podem dir que aquest projecte es podra realitzar
dins dels terminis establerts de totes maneres s’ha deixat un marge d’'una setmana
entre la finalitzacié del projecte i la seva presentacid per tenir temps més que suficient
per poder solucionar qualsevol imprevist que pugui apareixer. D'altra banda també
s'ha organitzat el projecte de manera que més d'una tasca es poden desenvolupar
simultaniament sense que entrin en conflicte per intentar agilitzar al maxim la seva

programacio.

Per poder portar un bon control sobre el desenvolupament del projecte controlarem
cada fase amb els diagrames de Gantt mostrats anteriorment.




6. FASE INICIAL

6.1 ANALISIS DE REQUISITS

El més important a I'hora de comencar a desenvolupar el nostre sistema
d'informacié és analitzar a fons quines sén les necessitats que tindran, tant els metges
que utilitzaran el nostre sistema com el grup d'investigacié de la UPC, KEMLg, per
poder aprofitar al maxim aquest modul.

El nostre modul només tindrem informacié relacionada amb els resultats dels
testos als quals s'han sotmes els pacients, per aguest motiu necessitarem relacionar
el nostre modul amb GNU Health perque d'aguesta manera no només podrem
introduir el resultat dels testos sind que també podrem introduir a GNU Health més
informacié sobre quin és I'historial medic del pacient, a quines cirurgies s'ha sotmes,
veure les seves radiografies, etc. Sempre tenien el permis del pacient per accedir a
aquesta informacidé i respectant les lleis de proteccié6 de dades que estan vigents

actualment.

Pels dos sectors pels quals estem desenvolupant aquest projecte tenen en
comuU que volen veure quina és l'evolucié dels pacients, per tant, no els interessa
només quins han set els resultats dels seus pacients en les Ultimes proves que se'ls
han dut a terme sindé que volen veure quina ha estat I'evolucié d'aquests pacients al
llarg del temps per poder veure si els tractaments als quals han sotmes als pacients
han ajudat a millorar la seva qualitat de vida. Per tant, no podem realitzar un modul
gque només ens mostri el resultat de [I'Ultima prova realitzada sind que hem
d'emmagatzemar tot I'historial del pacient i que es pugui consultar en qualsevol
moment perque d'aquesta manera en podem seguir la seva evolucio.

La majoria dels testos que formen part del nostre sistema es poden incloure al
modul que desenvolupem amb un formulari en el qual hi hagi unicament checkboxs o
llistes en les quals hem de seleccionar I'opcié corresponent. Pero, d'altra banda també
tenim testos en els quals necessitem veure que és el que ha contestat el pacient. Per



aquest motiu també hem d'incloure en el nostre modul I'opcié de poder adjuntar
imatges a algun d'aquests testos per poder veure correctament la resposta del pacient
i d'aquesta manera proporciona un diagnostic encertat.

Per poder veure el resultat de la prova d'una manera rapida i intuitiva la gran
part d'aguestes proves ens proporcionen un resultat numeric en funcié de les
respostes del pacient a les seves preguntes. Per aquest motiu també inclourem al
nostre modul una variable que ens calculara en funcié dels parametres predeterminats
per cada una de les proves quin és el seu resultat.

Per intentar que la linia d'aprenentatge dels usuaris finals al nostre modul hem
decidit mantenir I'organitzacié i I'estructura que té tan Tryton com GNU Health. Per
aquesta rad, utilitzarem les mateixes icones i les mateixes funcions. D'aquesta manera
evitarem que l'usuari hagi d'aprendre a utilitzar en el nostre sistema, aixi li sera més
facil introduir les dades al sistema i veure'n els resultats.

El nostre sistema d'informacié ha de ser accessible rapidament des de Tryton
per aquest motiu hem decidit incloure el nostre modul al mend principal situat a
I'esquerra de l'aplicacié. Tot i que utilitzarem en gran part recursos dels proporcionats
per GNU Health hem posicionat el nostre modul fora del seu menu principal.
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6.1.1 ACTORS

Aguest modul disposara de dos actors principals. En primer lloc tindrem els
metges que hauran d'introduir les dades de tots els pacients als quals els realitzin
algunes de les proves de les quals tindrem al nostre modul. Els metges tindran I'opcid
de crear noves proves relacionant-les amb els diferents pacients que tindrem a la base
de dades pero també tindran I'opcié d'afegir un nou pacient si aquest no es troba a la
base de dades.

D'altra banda, també disposem del KEMLg, aquest grup d'investigacié tindra
accés a veure totes les proves que han introduit els metges perd també tindran la
possibilitat de crear-ne de noves encara que la seva funcié principal és observar
I'evolucioé dels pacients.

En la imatge 15 podem veure els tres casos d'Us que hi haura en el nostre

sistema. Els dos actors principals podran realitzar les mateixes funcions.

Introduir prova

maodificar prova

Metge/
Investigador

Eliminar prova

/matge 15: Actor del sistema
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Seleccionar pacient

Crear prova?

No Seleccionar prova
—_—

Si
Triar opcid Eliminar
Introduir dades prova
Maodificar
prova
Guardar prova? Mo
0\ S
Eliminar
Si Modificar prova prova? No
0

Si

Si

3

—

[ ] Mo
Guardar dades —_— Guardar prova?
Eliminar prova

®

/matge 16: Diagrama d'activitats

En la imatge 16 veiem un diagrama d'activitats on es veu breument com es
desenvoluparien les tres accions principals que poden realitzar els actors al nostre
sistema.
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7. FASE DE DESENVOLUPAMENT

7.1. APRENENTATGE DE L'EINA

Per poder comencar a desenvolupar el nostre projecte necessitem instal-lar al
nostre sistema I'ERP Tryton. Aquest ERP es troba enfocat per la seva utilitzacié en
entorns on el sistema operatiu instal-lat sigui Linux. Tot i que també podrem instal-lar
Tryton a Windows perd ens apareixeran diversos problemes quan hi vulguem instal-lar
GNU Health. EI modul de GNU Health també el necessitem per poder comencar a
desenvolupar el nostre modul.

Tryton és un sistema desenvolupat amb Python, per tant, també necessitem les
llibreries necessaries perqué el nostre sistema ens permeti compilar aquest
llenguatge. Per les vistes Tryton utilitza XML.

Les vistes que utilitza Tryton ens permeten poder triar si volem visualitzar les
nostres dades com si es tractessin d'un formulari o d'altra banda triar I'opcié de
mostrar les nostres dades organitzades com si es tractés d'una llista de registres.

De manera predeterminada Tryton sempre ens mostra primer per defecte la
llista. En aquesta llista podem veure un resum dels parametres més importants, que
nosaltres previament hem seleccionat. Aquestes llistes es poden ordenar en funcié de
cada un dels parametres de manera creixent o decreixent.

B Pacientes 3/7
LE | -

|l u & @ » & @ £ 4 = =t &=

Filtros |Buscar

Paciente Apellido IDUP Estado de Ho

Casas, Joaquim Casas adc outpatient

Rodriguez, Maria Rodriguez outpatient

Vila, Rosa Vila outpatient

Garcia, Joan Garcia IUV7090HF outpatient

Serra, Carme serra SGY1790TR outpatient

Ferrer, Antoni Ferrer YFQB78RCK outpatient

Sola, Jordi Sola CVEGOTUKN outpatient

Imatge 17: Vista llista de Tryton



En canvi la vista tipus formulari en mostra la totalitat dels atributs que té aquesta
classe i tots els parametres que hem d'omplir per poder guardar aquest registre. En el
moment de visualitzacié podem triar si volem veure la llista o el formulari pero en el
moment de crear un nou pacient, per exemple, el sistema sempre ens mostrara el

Pacientes 3/7
[ i @ GO9S
Informacion principal
[Nila,Rosa = Masculino Edad: |31y Om 12d
Informacién Critica
Informacién general | NSE | Medicacion | Enfermedades | Estilo de Vida | Cirugias | Genética
Principal | Varios
Med. Fam: Familia: Seguro:
Apuntes
Fecha de nacimiento: |27/03/1984 IDUP: Grupo Sanguineo: v ~ | outpatient

Imatge 18: Vista Formulari de Tryton

Un cop hem creat el registre podrem tornar a la vista tipus llista 0 mantenir-nos
al formulari utilitzant el boté corresponent gque trobarem al mend. D'altra banda
sempre que estiguem a la llista i realitzem un doble clic sobre un dels registres se'ns
obrira una finestra emergent que mostrara el formulari.

~ S & N | o
.il \ o ool | el =
AN

Imatge 19: Canvi de Vista
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7.1.1 CREAR UN NOU REGISTRE

Per poder crear un nou registre Unicament hem de seleccionar la icona
corresponen i seguidament aquest ens obrira una nova finestra amb un formulari en
blanc si ens trobavem a la llista o ens habilitara un nou formulari en blanc si ens
trobavem a la vista tipus formulari.

I \'- E A ,-_r-;_‘ L I
‘\_,,“i. o P “ B

Imatge 20: Crear nou registre

Després d'haver introduit els resultats que tenim de la prova podem guardar la prova
al sistema seleccionant I'opcié corresponent que trobarem al menu principal.

/- \
(DB )eed & @ ®
\__/

Imatge 21: Guardar registre

Si el registre s'ha guardat correctament, el sistema ens mostrara un missatge a
la part superior dreta de la pantalla indicant-nos que el registre s'ha guardat

correctament.

Imatge 22: Registre guardat
correctament



En cas contrari a la part superior dreta veurem un missatge de color vermell

gue ens recordara que aquell registre no ha pogut ser guardat.

Imatge 23: Formulari Incorrecte

7.1.2 ELIMINAR UN PROVA

En el nostre cas un pacient pot tenir diverses proves i per algun motiu podem
tenir la necessitat d'eliminar una d'aquestes proves. Per aquesta rad, Tryton ens
proporciona una icona que ens permet eliminar cada una de les proves de manera
individual. Per assegurar-nos que no eliminem cap prova de manera accidental,
després de seleccionar el boté corresponent per eliminar la prova ens apareixera un
pop-up que ens demanara si estem segurs que volem eliminar aquella prova.

N

= ‘i\v/ﬁ‘ (1/1) e

Imatge 24: Eliminar registre

7.1.2 ELIMINAR UN PACIENT

En el nostre modul, a la pagina principal hi apareixera una llista amb tots els
pacients que han participat en alguna de les nostres proves. Per poder eliminar algun
d'aquests registres no trobarem cap botd que ens ho permeti siné que haurem de
seleccionar el registre desitjat i prémer «Control + D» al nostre teclat. Per confirmar
que volem eliminar el registre ens demanara una confirmacio.



Després d'eliminar el registre seleccionat a la part superior dreta de la pantalla
ens apareixera un missatge que indicant-nos que el registre s'ha eliminat
correctament, de la mateixa manera que passa en el moment quan volem eliminar per
exemple una cirurgia. Hem de tenir en compte que en eliminar una pacient també
s'eliminaran tota la informacié que aquest pacient tenia relacionada, com poden ser
radiografies, medicaments o hospitalitzacions.

< Confirmacion

»
m ;Esta seguro que quiere eliminar estos registros?

ke

€ cancelar l </ Aceptar J

Imatge 25: Confirmacio eliminar registre

Imatge 26: Registre eliminar
correctament



7.1.3 ESTRUCTURA INTERNA

A nivell intern ens trobem en que, contrariament al que podriem pensar,
tots els fitxers necessaris per al funcionament d'un modul no es troben a dins de la
mateixa carpeta, sind que a dintre de la carpeta de moduls hi trobem diverses
carpetes en les quals es reparteix les diferents parts del modul de GNU Health. Cada
una d'aquestes carpetes formem una petita part d'aquest modul, per exemple tenim
carpetes en les quals hi han els fitxers necessaris per fer funcionar la part de cirurgies
de GNU Health, altres carpetes amb tota la informacid per la gestié de radiografies o
una carpeta per gestionar tota la informacid sobre I'estil de vida dels pacients.

El que tenen en comu totes aquestes carpetes és el tipus de documents que
podem trobar al seu interior. En elles hi trobem els quatre fitxers principals en els
quals hi ha descrit tot el codi del modul. Aquests fitxers sén:

1. init_.py

N

Tryton.cfg
3. un fitxer .py

4. un fitxer .xml

__INIT__.PY

El fitxer __init_.py és obligatori per poder inicialitzar qualsevol modul de
Tryton. A l'interior d'aquest document hi trobem declarades totes les classes incloses
dintre del fitxer de codi Python. D'altra banda també hi trobarem declarada la ubicacié
d'on es troben els arxius necessaris per poder iniciar el modul.
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TRYTON.CFG

En aquest fitxer hi trobem declarades les herencies del modul i quins sén els
arxius XML que conten tota la informacié relacionada amb les vistes del modul on es
troba ubicat.

FITXER .PY

L'arxiu .py és I'encarregat d'emmagatzemar tot el codi que permet el correcte
funcionament del modul. En ell hi trobarem declarades totes les classes que
anteriorment apareixent al fitxer __init__.py. En aquestes classes hi trobem totes les
variables necessaries tant per realitzar els calculs per obtenir els resultats desitjats,
com per poder crear les vistes del modul.

FITXER . XML

Arxiu .xml s'encarrega de crear tots els menuds necessaris dintre de Tryton i de
fer les crides a tots els arxius que tenim on hi han declarats els diferents formularis i
llistes que formen les vistes d'aquell modul. Per realitzar correctament les crides a les
vistes hem de tenir en compte que els formularis i les llistes es troben en fitxers XML
diferents, per tant, hem d'especificar correctament quin és el nom de I'arxiu en el qual

es troben cada una d'aquestes vistes.

A part d'aquests quatre fitxers a l'interior de cada carpeta hi trobem diverses
subcarpetes que inclouen els arxius xml relacionats amb els formularis i les llistes,
com hem comentat anteriorment, perd també hi trobem arxius per modificar la icona

del modul o informacid referent a la instal-lacid del sistema.
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7.2. IMPLEMENTACIO

Tal com hem indicat en la nostra planificaci6 hem decidit dividir la
implementacié en quatre iteracions diferents on en cada una d'elles anirem afegint

funcionalitats o més testos al nostre sistema.

7.2.1. ITERACIO I: ESTRUCTURA DEL MODUL | «FUNCTIONAL ASSESSMENT»

En la primera iteracié ens varem centrar en la unié del nostre futur modul amb
GNU Health per poder relacionar els pacients ja introduits al sistema de GNU Health
amb els nostres pacients.

També es va crear I'estructura que tindria el nostre modul per poder comencar a
implementar les diferents relacions que hi haurien.

Kemlg

Impact of Funetional Behavioral

Mobility Technology Neuropsychological Assessment Assessment

Imatge 27: Mapa de navegacio

L'objectiu principal va ser organitzar el nostre modul seguint I'organitzacio
interna que tenen els moduls més important de Tryton. Varem organitzar el nostre
modul de la seglient manera:




- o o - d wd

Kemlg_ Kemlg_Behavioral_ Kemlg_Functional_ Kemlg_Impact_ Kemlg_Mobility Kemlg_
Assessment Assessment Technology_ Neuropsychological
Assessment

Imatge 28: Estructura vista amb directoris

Aquesta estructura es tradueix en la creacié de sis carpetes amb els seglents
noms: «Kemlg» que és l'encarregada de crear el modul, menus i relacions amb el
modul GNU Health. A partir d'aqui cinc carpetes, «Kemlg Behavioral Assessments,
«Kemlg_Functional Assessment», «Kemlg _Impact_Technology Assessments»,

«Kemlg_Mobility» i «Kemlg_Neuropsychological» que heretaven de les funcionalitats
de la carpeta principal.

from from

[tryt
from f from vEersi

! from depen
def r from K

view __init__.py kemlg_ IDF_ kemlg_IDF_ tryton.cfg
Meuropsychological  Neuropsycolagical.
_view.xml py

Imatge 29: Documents a l'interior d'una carpeta

A l'interior de cada una d'aquestes carpetes hi trobem els quatre arxius descrits
anteriorment ( __init__.py, Tryton.cfg, I'arxiu que conté el codi de Python i I'arxiu XML
que conte tota la informacié relacionada amb les vistes). A part d'aguests documents

també hi haura una carpeta en la qual trobarem totes les vistes necessaries.



En la majoria dels casos el document «__init _.py» és un document breu en el
qual només hi indiguem al compilador on es troba el nostre fitxer de Python i quines
classes hi trobara al seu interior. En la seglent imatge podem veure un exemple de
com quedaria aquest document a l'interior de la carpeta «Kemlg Neuropsychological»:

from trytond.pool import Pool
from .kemlg_IDF_Neuropsycolagical import *

def register():
Pool.register(
Mmse,
Tmt,
Cok.
Verbal Fluency,
Cpm,
Ravlt,
Rcft,
Dsfb,
Csth,
Bnt,
Rcftc,
Neurol,
module="Kemlg IDF Neuropsychological', type_ ="model')

Imatge 30 :fragment codi _init_.py

Si alguna de les classes no apareix a lI'arxiu amb el codi Python el sistema ens

retornara un error i no ens deixara inicialitzar el sistema.

A l'interior de I'arxiu amb el codi Python i trobem tot el codi que fara funcionar
el nostre modul. A les primeres linies d'aquest document inclouen informacié sobre
totes les classes que hi trobarem en ell i a continuacié ens comencarem a trobar totes
les classes declarades al document «__init_.py».




class Mmse(ModelsQL, Modelview):
'Mini Mental State Examination'
__name__ = 'Mmse’

Imatqge 31: Declaracio d'una classe

Cada classe té un nom mitjancant el qual podem relacionar amb la vista on
volem mostrar tota la informacié obtinguda en aquesta classe. Per tant, hem de tenir

en compte que la variable « _name__» és I'encarregada de realitzar aquesta unié.

En aquest fitxer també hi hem d'introduir totes les associacions que hi ha entre
els diferents moduls. Tryton té I'opcié de declarar variables definint 3 tipus
d'associacions diferents:

Many20ne: Molts registres cap a un. En el nostre cas ho podem veure
com que moltes proves poden pertanyer a un uUnic pacient.

One2Many: Es el cas contrari que el Many20ne, és a dir, un registre
cap a molts. Ho utilitzarem per relacionar un pacient amb les seves diverses proves.
Tota classe amb un One2Many ha de tenir declarat a la classe «desti» una variable
Many20ne per poder tenir una relacié completa.

Many2Many: Es una relacié molts-molts. En el nostre modul no hem
utilitzat cap relacié d'aquest tipus. Per la seva implementacié s'ha de utilitzar una
taula intermedia que ens emmagatzemara I' «id» de les dues classes
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Una vegada acabat d'implementar el codi Python passem al document .xml que
ens permetra crear les vistes. El primer pas sera afegir el nostre modul al menu
principal de Tryton pergue els usuaris hi puguin accedir amb facilitat. Per afegir-lo al
menu hem d'indicar quina vista s'ha de cridar en el moment que I'usuari seleccioni el

nostre modul.

<record model="ir.action.act window" id="action _kemlg view">
<field name="name">Kemlgs</field>
<field name="res_model">kemlgkemlg</field>

</record=

<record model="ir.action.act window.view" id="act_kemlg_view list"=>
<field name="sequence" eval="108"/>
<field name="view" ref="kemlg_tree" />
<field name="act_window" ref="action_kemlg_view"/=>

</record=

<record model="ir.action.act_window.view" id="act_kemlg_form"=
<field name="sequence" eval="20"/>
<field name="view" ref="kemlg_view"/>
<field name="act_window" ref="action_kemlg_ view" />

</record=

<menuitem name="Kemlg"
id="IDF_menu" sequence="58"
action="action_kemlg_view" />

Imatge 32: Fragment codi creacié de menus

Una vegada afegit el nostre modul al mend hem d'indicar quins arxius contenen
la informacid per crear les dues vistes que tenim, llista i formulari, i quina és la classe
del codi Python que conté totes les variables necessaries per enllacar els dos codis.



|.Q Buscar
» & Terceros
& Library

» & Productos

» B Contabilidad
> & Moneda
» &2 Logistica

¥ 5 Calendarios
» = Calendarios
» B salud
& Books
» # Administracion

Imatge 33: Mendu principal Tryton

En el fragment de codi mostrat a la imatge 32 podem veure com relacionem el
formulari amb nom «Kemlg» amb la classe Python amb nom «kemigkemlg». De la
mateixa manera també relacionem aquesta classe amb la llista «kemlg tree».
Aquesta serie d'instruccions ens deixen inicialitzades les dues vistes.

<record model="ir.ui.view" id="kemlg_wiew">
<field name="model">kemlgkemlg</field>
<field name="type">form</field>
<field name="name"=kemlg</field>
<frecord=

<record model="ir.ui.view" id="kemlg_tree">
<field name="model">kemlgkemlg</field>
<field name="type"=tree</field>
<field name="name">kemlg_tree</field>
<frecords>

Imatge 34: Creacio formulari i llista




Després d'haver implementat el nostre codi amb xml encarregat d'unir el codi
Python amb les vistes anem a crear la llista i el formulari corresponent. A l'interior de
cada un dels directoris hi trobem una carpeta anomenada «view». A l'interior d'aquest
directori hi ha els dos documents xml corresponents a cada una de les classes
declarades al fitxer de codi Python.

kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_

Neuropsycological.  Neuropsycological  ~ Neuropsycological  ~ Neuropsycological  ~ MNeuropsycological ~ MNeuropsycological  ~ Neuropsycological  ~ Neuropsycological

xml BN.xml BN_tree.xml CDT.xml CDT_tree.xml CPM.xml CPM_tree.xml cs.xml

kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_

Neuropsycological Neuropsycological ~ Neuropsycological . Neuropsycological . Neuropsycological . Neuropsycological Neuropsycological  ~ Neuropsycological

Cs_tree.xml Ds.xml DS_tree.xml MMSE.xml MMSE_tree.xml RAVLT.xml RAVLT_tree.xml RCFTC.xml

kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_ kemlg_

Neuropsycological_.  Neuropsycological . Neuropsycological . Neuropsycological . Meuropsycological . MNeuropsycological . Neuropsycological

RCFTC_tree.xml RCFTR.xml RCFTR_tree.xml TMT.xml TMT_tree.xml VFE.xml VF_tree.xml

Imatge 35: Vistes de la categoria Neuropsychological

El pas seglient és crear un formulari que ens permeti introduir totes les dades
necessaries. Per les nostres proves, que tots els camps estiguin ordenats d'una
manera agradable i que faciliti la usabilitat de cara l'usuari final. Aquest formulari
també es troba implementat «xml».

Per cada un dels camps que volem incloure dintre del formulari hem de realitzar
dues crides. En primer lloc, realitzem una crida anomenada «label» per incloure el
nom que ha de tenir al formulari. Aquest nhom es troba declarat en el moment que
inicialitzem el camp al fitxer de Python. En segon lloc, s'ha de fer la segona crida al
mateix camp per poder introduir al formulari el valor que té aquella variable.



En ser un document XML podem utilitzar la majoria de les comandes d'aquest
llenguatge per poder organitzar el nostre formulari. Hem de tenir en compte que totes
les variables declarades com a «Boolean» al document Python es transforma en un
«checkbox» en el document de XML. De la mateixa manera, tots els camps declarats

com a «Selection» es transformen en llistes desplegables al XML.

<data=
<xpath expr="/form/notebook/page[@id=&quot;kemlg_Information&quot;]" position="after"=
<page string="Mobility" id="kemlg_mobility2"=
<newline/>
<notebook=
<page string="POMA" id="kemlg_mobility poma"=
<field name="PomaResults" /=
</page>
<page string="FES" id="kemlg_mobility fes"=
<field name="FesResults" /=
</page>
<page string="6min Test" id="kemlg_mobility_SixMin"=>
<field name="SixMinutes" />
</page>
<page string="10m Test" id="kemlg_mobility_TenM">
=field name="TenMeters" /=
</page>
</notebook=

</page>
</xpath=
</data=

Imatge 36: Fragment de codi d'un formulari

Una vegada finalitzat el formulari creem la llista. En aquest cas cada un dels
camps que afegim a la llista sera una columna nova. Aix0 ens permetra triar per quina

de les columnes volem ordenar la llista.

A diferencia dels formularis en la llista Unicament hem de fer la crida dels seus
camps una vegada. Només hem de fer una crida amb el nom de «field>».



<?xml version="1.0"7=>

<tree string="tenMetersTest"=>
<field name="date"/>
<field name="tenM" />

<ftree=

Imatge 37: Fragment codi per crear una llista

Finalment només ens queda implementar el fitxer «T7ryton.cfg». En aquest
document Unicament hi posarem quines dependéncies té aquest modul i on podem
trobar el fitxer XML que conté les crides a les vistes. En la seglient imatge tenim un

exemple de com seria un d'aquest fitxer:

[tryton]
version=2.6.4

depends:
Kemlg_ IDF

xml:
kemlg_IDF_Neuropﬂychclogical_view,xmﬂ

Imatge 38: Fragment codi del fitxer tryton.cfg

Una de les parts més important perque aquesta aplicacié arribi a bon port és
que l'usuari final no trobi problemes en el moment d'utilitzar el sistema. Per aquest
motiu vam decidir utilitzar la mateixa estructura que ens proporcionava GNU Health i

per tant haviem de treballar amb diferents pestanyes.

En la majoria de les pestanyes no tenim cap problema d'usabilitat perque
unicament treballem amb dos subnivells de pestanyes on en el nivell principal hi ha
els noms dels diferents grups de proves que formen el nostre modul i en el segon

nivell trobem el nom de les diferents proves que hi ha a dintre d'aquell grup.




Mability | Funetional | loT | Neuropsychological | Behavioral
POMA | FES | 6min test | 10m test

20/4/2015

Item? 2 v| Item2 2 v|
Item3 2 v| ltemé 2 v|
Item$ 2 v| Itemé 2 v|
Item? 2 v| ltem8 2 v|
Item 2 ~| ltem10 2 v|

Total Score: 20

Imatge 39: Mockups de les proves de "Mobility"

El major problema de la part d'usabilitat el troben el moment que entrem a
tractar amb les proves de l'interior de l'apartat «Neuropsychological». En aquest
apartat trobem que ens apareixen tres subnivells de pestanyes, el limit que en termes
d'usabilitat es considera correcta. Per aquest motiu hem mantingut aquesta
estructura, tot i veure's una mica carregada d'informacié és la que ens mostra de la
millor manera totes les dades que el metge esta esperant trobar en el nostre sistema.




Information | Maobility | Functional | leT | Neuropsychelogical | Behavioral

Glebal Cognition | Frontal Abilities | Memory | Language | Praxis
TMT | CDT | Verbal Flueney | CPM

20/04/2015

Trail A Trail B

Search Image

Imatge 40: Mockups proves de "Neuropsychological”

En aquesta iteracié a part de crear I'estructura basica del que seria el nostre
futur modul també es van implementar les dues primeres proves que pertanyien a la
part de «Funcional Assessment». Aquestes dues proves van ser «/nstrumental
Activities of Daily Living (IDAL)» i «Barthel Index». D'aquestes proves en vam
implementar tant la part de calcul com la part de visualitzacié.




INSTRUMENTAL ACTIVITIES OF DAILY LIVING (IDAL)

Aquesta prova determina quin és el grau d'autonomia que tenen les persones
d'avancada edat per realitzar tasques de la vida quotidiana. Aquesta prova es basa en
vuit preguntes sobre aspectes quotidians com sén cuinar, utilitzar el teléefon o prendre
la medicacié. Cada una de les vuit preguntes té quatre respostes amb diferent

puntuacidé cada una d'elles.

Analitzant quina seria la millor manera de representar tota aquesta informacié
ens vam decantar per fer cada pregunta amb quatre «checkboxs» amb les quatre
possibles respostes que ens donaven per cada una de les preguntes. D'altra banda
també vam crear una variable que ens calculava en funcié de les respostes

seleccionades quina era la puntuacié total d'aquell pacient en aquella prova.

En la llista d'aquesta prova Unicament hi tindrem dos valors. El primer fara
relacié a la data en la qual es va realitza la prova i el segon sera el resultat que el

pacient ha obtingut en ella.

BARTHEL INDEX

«Barthel Index» és una prova molt semblant a l'anterior. Es tracta de deu
preguntes sobre activitats que es realitzen a la vida diaria. Cada un d'aquestes
preguntes té una puntuacié diferent. La puntuacié maxima és vint. Si el nostre resultat
a la prova és proxim a vint, ens indica que som una persona totalment independent,

en cas contrari, seriem una persona dependent.

Per aquesta prova hem utilitzat deu llistes desplegables on en cadascuna d'elles
el nostre pacient ha de triar quina és la resposta que s'adequa a la seva vida diaria. En
funcié6 de les respostes la variable corresponent calcula quin és el grau de

dependencia del pacient.
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De la mateixa manera que en el cas anterior la llista d'aquesta prova només
disposara de dues columnes. La primera sera la data en la qual s'ha realitzat la prova i

la segona quina és la puntuacié obtinguda en ella.

i e e g @ i B
Patient: [Gasas..}uaquim\ ] L

Information | Mobility | Neuropsychological | Functional Assessment | Behavioral Assessment | 10T Assessment

IADL | Barthel Index

Barthel Index | W = (1/1) e
Bowels: | 1-Occasional acident(once/week) | * | Transfer: |1-major help (one or two people, physical), can sit i
Bladder: | 2-Continent(For over 7 days) + | Mobility: |0-immobile -

Grooming: |0-needs help with personal care v | Dressing: | 1-Needs help, but can do about half unaided | Score: g
Toilet Use: |0-Dependent B Stairs: |2-Independent up and down |
Feedding: |1-Needs help cutting, splreading butter, etc 4 Bathing: | 1-Independent (or in shower) |

Imatge 41: Formulari del Barthel Index



7.2.2 ITERACIO II: PROVES «BEHAVIORAL ASSESSMENT» | «MOBILITY»
Després de comprovar que totes les funcionalitats de la primera iteracié

funcionaven correctament vam passar a implementar diverses proves més. En aquest

cas vam decidir gue en aquesta iteracié seria convenient implementar totes les proves

que formaven part del «Behavioral Assessment» i de «Mobility».

BEHAVIORAL ASSESSMENT

STATE TRAIT ANXIETY INVENTORY - Y (STAI-Y)

Aquesta prova s'encarrega de determinar els possibles simptomes de depressié
o ansietat que poden patir els adults. Mitjancant vint preguntes on cada un d'elles té
quatre respostes on cada resposta té un pes diferent per determinar I'estat del

pacient.

En el formulari hem volgut recrear el classic formulari de paper en el qual tenim
una pregunta i seguidament les quatre preguntes. També hi hem afegit un camp per
obtenir el resultat d'aquesta prova i un altre perque ens indiquin la data en la qual
s'ha dut a terme la prova. En la llista només tenim la data i el resultat de la prova.

GERIATRIC DEPRESSION SCALE (GDS)

Tal com indica el seu nom, aquesta prova es troba destinada per detectar la
depressio en les persones d'edat avancada. En aquesta prova es realitzen al pacient
trenta preguntes en les quals ha de contestar si o no. Depenent de la resposta

augmenta el grau de tenir depressio.




Igual que en el cas anterior per voler mantenir la maxima similitud amb el
paper de la prova cada pregunta tindra dos «checkboxs» corresponent a «Si» i «No»
on cada pacient haura de seleccionar la resposta correcta a les preguntes.

.Kemlg 1/7
(&0 S @« ¢ & Ly

Patient: Rodriguez, Maria | -

[

Information | Mobility | Neuropsychological | Functional Assessment | Behavioral Assessment | |oT Assessment

Anxiety | Depression

Geriatric Depression Scale - = (1/1) Ea
|02/04/2015 12:38:20  [dl| Date:
Are you basically satisfied withyour life?:  Yes: Have you dropped many of ypur activities and interests: Yes: [] No: &
Do you feel that your life is empky?: Yes: Do youoftengetbored?: Yes: @  No: [
Are you hopeful about Future?: Yes: Are you bothered by thoughts you can not get out of your head?: Yes: @  No: [
Areyouin good spirits most of the time?:  Yes: Are you afraid that something bad is going to happen to you?: Yes: [] No: &
Do you feel happy most od the time?:  Yes: Do you often feel helpless?: Yes: @&  No: [ ]
Do you often get restless and fidgety?: Yes: Do you prefer to stay at home rather than go out and do things?: Yes: [ | No: &
Do you frequently worry about the Future?:  Yes: Do you feel you have more problemas with memory than most?: Yes: [ ] No: &
Dou you think it is wonderful to be alive now?: Yes: Do you feel downhearted and blue?: Yes: &  No: [ ]
Do you feel pretty worthless the way you are now?:  Yes: Do youworry a lot about the past?: Yes: @  MNo: []
Do you find life very exciting:  Yes: Is it hard for you to get started on new projects?: Yes: ] No: &
Do you feel full of energy?:  Yes: Do you feel that your situationis hopeless?: Yes: @  No: []
Do you think that most people are better off thanyou are?: Yes: Do you frequently get upset over little things: Yes: ]  No: B
Do you frequently feel like crying?:  Yes: Do you have trouble concentrating?: Yes: ]  No: B
Do you enjoy getting up in the morning?:  Yes: Do you prefer to aviod social occasions?: Yes: @  No: [J
Is it easy For you to make decisions?: Is your mind as clear as it used to be?: Yes: [] Mo: |E\

Total: 16|

0-9Normal 10-19 Mid Depressive 20-30 Severe Depressive:

Imatge 42: Exemple prova Behavioral Assessment



MOBILITY

TINNETTI PERFORMANCE ORIENTED MOBILITY (POMA)

Aquesta prova, destinada a persones d'edat avancada, té com a
principal funcié avaluar I'equilibri | la mobilitat d'aquestes persones mitjancant un
seguit de proves que se separen en dues categories, “gait” i “balance”, amb deu
proves cada una d'aquestes categories.

Hem decidit que aquest formulari estigui compost per dos grans grups amb deu
items desplegables cada un d'ells. Cada una de les opcions diferents opcions
d'aquests items tenen un pes diferent que mitjancant una variable se sumen els deu
resultats obtinguts a cada una de les categories i mostraran el resultat final de la
prova.

FALL EFFICACY SCALE (FES)

Aquesta prova ens indica la possibilitat que té el pacient, una persona d'edat
avancada, de caure o la por d'ell mateix a caure. A través de deu preguntes en les
quals han d'introduir un valor entre 0-10, com més gran és el valor més gran és la por

a Caure.

De la mateixa manera que en el cas anterior hem volgut crear una llista amb les
preguntes on cada una d'elles té associada una llista desplegable on es pot
seleccionar la resposta corresponent introduint un valor comprés entre 0-10. Al tractar-
se d'una llista on Unicament hi han nimeros també tenim I'opcié d'introduir el nUmero
corresponent en comptes de desplegar la llista per cercar el resultat.

64



SIX MINUTES WALKING TEST
Tal com el seu nom indica, en aquesta prova es mesura la distancia que
pot recérrer una persona en sis minuts sobre una superficie dura i plana. En aquest
temps també es permetra al pacient seure per descansar. El resultat de la prova sera
Unicament la distancia total que el pacient ha pogut recérrer en sis minuts.

En el formulari hem creat dos grups. El primer grup correspon a les dades que
té el pacient abans de comencar la prova (pressié arterial, ritme cardiac, saturacié
d'oxigen i dificultat de respiracié). En el segon grup s'introduiran tots els parametres
del pacient després de realitzar la prova (total de distancia recorreguda, saturacié
d'oxigen, dificultat de respirar i notes). En aquest segon subgrup hem introduit una
variable amb el nom de «Notes» on el metge pot introduir qualsevol dels incidents que
han ocorregut durant el transcurs de la prova. Per la vista del tipus llista Unicament
necessitem la data i la distancia total recorreguda.

TEN METERS TEST

Aguesta prova esta orientada a tots aquells pacients que pateixen « Parkinson»
o algun desordre neurologic en el moviment. El pacient camina deu metres en el
menor temps possible perd només es mesuren els 6 metres intermedis. Aquesta prova
es realitza sis vegades. Les tres primeres vegades s'indica al pacient que recorri els
deu metres a una velocitat que ell consideri comode i les proximes tres vegades
s'indica al pacient que recorri els deu metres a la maxima velocitat possible. De cada
una dels sis intents s'anoten els temps i posteriorment s'analitzen per separat els dos
tipus de proves realitzades. Per cada un dels dos grups s'indica quin és el millor temps

i quin és el temps mig que s'ha trigat.
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Per aconseguir una rapida visualitzacié dels resultats en el formulari només
necessitem que l'usuari del sistema introdueixi el temps que ha realitzat el pacient.
Seguidament el sistema s'encarrega de calcular tots els resultats necessaris. A la llista

mostrarem la data en la qual es va dur a terme la prova i la distancia mitja
recorreguda en cada un dels dos tipus de prova.

Kemlg ]

Kemg S /7
O o -RIE I AR ] : =

Patient: |Casas, Joaquim

Information | Mobility | Neuropsychological | Functional t | Behavioral nt

IoT Assessment
POMA | FES | 6min Test | 10m Teskt

Six Minutes walking Test = = (1/1)

Date Distance

02/04/2015 12:53:49 754 |

Imatge 43: Exemple llista de la categoria "Mobility"

Després d'implementar totes aquestes proves es varen realitzar els jocs de
proves pertinents per assegurar-nos que totes les proves es guardaven correctament a

la base de dades i que no teniem cap tipus d'error o interferencia amb proves
anteriors.



7.2.3. ITERACIO IlI: PROVES «/MPACT OF TECHNOLOGY ASSESSMENT»

En aquesta iteraci6 vam desenvolupar Unicament les proves que
pertanyien a la seccié de «Impact of Technology Assessment». Aquestes proves es
diferenciaven de totes les anteriors desenvolupades fins al moment perque algunes
d'elles estan formades de questionaris de prop de 30 preguntes i per tant s'havia de
buscar quina és la millor manera de mostrar tota aquesta informacié sense fer que

['usuari trobi que I'aplicacié és dificil d'utilitzar.

QUEBEC USER EVALUATION OF SATISFACTION WITH ASSISTIVE TECNOLOGY
(QUEST)

Amb aquest questionari es valora la satisfaccido que té un pacient en la
utilitzacié d'un producte tecnologic que I'ajuda en la seva vida quotidiana. En aquesta
prova hi ha dos grups de preguntes. En el primer anomenat «Device Satisfaction» on
hi trobem vuit preguntes i el segon anomenat «Service Satisfaction» on Unicament hi
ha quatre preguntes. Finalment el pacient ens ha de descriure el producte amb tres

adjectius.

En el nostre programa hem decidit implementar aquest questionari col-locant
una pregunta sota l'altre tenint a la part superior dos comptadors, a part de la data en
que es realitza el quUestionari, que ens indiquen quina és la puntuacié que té el

producte segons el pacient en cada una de les dues categories.




PSYCHOLOGICAL IMPACT OF ASSISTIVE DEVICE SCALE (PIADS)

Aquest questionari es troba dissenyat per saber I'impacte que ha tingut la
utilitzacié d'un cert aparell tecnologic en la vida del pacient. Per mesurar aquest
impacte es realitza un questionari on el pacient ha de puntuar lI'impacte que ha tingut
aquest aparell amb un valor entre -3 i 3. En aquesta prova hi han 26 preguntes
dividides en tres subgrups: I'habilitat, format per 12 preguntes, adaptabilitat, en el
qual hi ha 6 preguntes i finalment I'autoestima, format per 8 preguntes.

En aquest cas hem creat una llista amb les 26 preguntes on cada participant ha
d'introduir el resultat que creu apropiat entre -3 i 3. A la part inferior del formulari hi
trobem els tres totals i depenent del tipus de pregunta que contestem aquesta
incrementa un resultat o un altre. En la vista del tipus llista hi veiem una columna amb
la data en la qual s'ha realitzat la prova seguida de tres variables amb cada un dels
diferents resultats aconseguits per cada un dels grups.

THE WORLD HEALTH ORGANIZATION QUALITY OF LIFE

Per acabar, en I'Ultima prova d'aquesta iteracié, tenim un extens questionari
gue mesura els sentiments de les persones a través de 26 preguntes en les quals cada
una d'elles s'ha de contestar amb una de les cinc respostes que se'ns proporciona.

De la mateixa manera que en la prova anterior hem cregut que la millor manera
de representar aquest questionari és situant una pregunta sota de I'altre simulant que
es tracta d'un questionari que ens podrien donar per omplir amb paper.
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Information | Mobility | Neuropsychological | Functional Assessment | Behavioral Assessment | loT Assessment

QUEST | PIADS | WHOQOL

Psychological Impact of Assistive Device Scale O = = (1/1) ks
Competence: | 3,00| Happiness: | 2,00 Independence: | 3,00

Adequacy: |71,00| Confusion: |72,00| Efficiency: \72,00\

Self Esteem: | 0,00| Productivity: | -1,00| Security: | 3,00

Frustration: | 2,00 Usefulness: | 1,00| self Confidence: | 2,00

Expertise: | -2,00| skillFulness: | 2,00 well-being: | 1,00

Capability: | 1,00/ Quality OF Life: | 2,00| Performance: | 3,00

Sense OF Power: | 3,UU| Sense OF Control: | 3,00| Embarrassment: \ 2,00\

Willingness To Take Chances: | 0,00/ Eagerness To Try New Things: | 1,00/ Ability To Participate: | 2,00

Adapt To Activities OF Dialy Living: | 3,00/ Take Advantatge OF Opportunities: | 3,00/

Score of Enable: | 1,08| Score of Adaptability: | 1,33 Score of Esteem: 1,12

Imatge 44: Exemple de prova de Impact of Technology

7.2.4. ITERACIO IV: PROVES «NEUROPSYCHOLOGICAL»

Després poder implementar correctament totes les proves anteriors ens vam
adonar que les seglients proves no es podien implementar només creen un formulari
perque moltes d'elles necessiten un document addicional per poder veure quin és el
resultat de la prova. En la majoria de casos es demana al pacient que identifiqui una
imatge, dibuixi una figura predeterminada, etc. Per aix0 en aquesta part del modul
vam haver d'incloure I'opcié que es poguessin guardar imatges en aquestes proves.

Images L - = (1/1) Ex

Nombre Resumen Ultimo usuario  Ultima modificacién  Datos

Imatge 45: Opcid incorporar imatge a una prova



Amb aquesta opcié6 de carregar imatges aconseguim una funcionalitat
addicional que permet poder veure totes les imatges necessaries per avaluar la prova,
descarregar aquestes imatges o incloure imatges de com hauria set una resposta
correcta.

MINI MENTAL STATE EXAMINATION (MMSE)

Aquesta prova esta composta de trenta preguntes que ens proporcionaran
informacié sobre el sentit de I'orientacié, la memoria, el calcul o el llenguatge, entre
altres aspectes. Aquestes trenta preguntes sén un conjunt d'ordres que es ddéna al
pacient i hem d'anotar quina és la resposta que proporciona el pacient. Cada una de
les respostes que ens proporciona el pacient té una puntuacié que hem d'apuntar al
nostre formulari.

En el nostre sistema hem d'anotar la puntuacié que ha obtingut el pacient en
cada una de les respostes per finalment poder concloure quin és el millor diagnostic.
Totes les preguntes les trobem agrupades en cinc subgrups per tant en el nostre
formulari hem decidit separar aquests cinc subgrups per fer més facil la interpretacié

a l'usuari final.
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TRIAL MAKING TEST (TMT)

Un cop arribat a aquest temps ens adonem que és completament diferent a tots
els anteriors, ja que en ell no ens trobem amb cap tipus de formulari que hagim
d'omplir, ni preguntes per contestar. En aquesta prova es proporciona al pacient dos
fulls de paper. En el primer full hi han una série de niumeros desordenats, repartits per
tot el full perd sense cap ndmero repetit. En aquest cas el pacient ha de recérrer tots
els nimeros en ordre en el menor temps possible. En el segon cas en el full hi han
numero i lletres barrejades. En aquest segon full el pacient ha d'anar intercalant
numeros i lletres per ordre és a dir 1-A-2-B. En els dos casos només hem de corregir el
pacient si s'equivoca i anotar el temps final.

El nostre sistema realitzarem una presentacié molt simple on Unicament
tindrem I'opcié d'apuntar el temps que ha trigat el pacient a completar cada una de
les proves perdo també hi afegirem una opcid perque la persona encarregada de
supervisar la prova pugui adjunta les dues imatges corresponents als dos fulls en els
quals el pacient ha realitzat la prova. Amb aquestes dues imatges podrem veure si el
pacient ha comes algun error durant I'execucié de la mateixa.

CLOCK DRAWING TEST (CDT)

«Clock Drawing Test» és una prova que consisteix a proporcionar-li al pacient un
full en blanc Unicament amb un cercle al mig i demanar-li que ens dibuixi un rellotge
amb una hora en concret.

En aquest cas també ens interessaria emmagatzemar la imatge que ha creat el
pacient per poder avaluar-la. Per aquest motiu la nostra vista Unicament contindra uns
«checkboxs» que ens mostraran el resultat obtingut i I'opcié de poder incloure la
imatge.
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VERBAL FLUENCY

Per avaluar la capacitat que té una persona per crear estrategies a partir d'una
situacié inicial. Aquest test es divideix en dues proves. La primera d'elles consisteix a
proporcionar al pacient una categoria en concret, per exemple animals (categoria més
indicada segons el test estandard), a partir d'aguest moment el pacient ens ha de dir
el maxim nombre de paraules que pertanyen a aquesta categoria. En la segona prova
es diu al pacient una lletra i ens ha de dir el maxim nombre de paraules que comencin
amb aquella lletra.

En aquesta ocasié en el nostre sistema Unicament necessitem guardar a la base
de dades el nombre de paraules de cada categoria que el pacient ha aconseguit dir.

COLOR PROGRESSIVE MATRICES (CPM)

En aquesta prova es mesura la intel-ligencia del pacient com també la seva
capacitat deductiva. La prova esta formada per 36 taules. En cada una d'aquestes
taules hi ha una imatge en la qual falta una part i tenim sis possibles opcions sobre
quina és la part que falta. El pacient ens ha de contestar les 36 taules indicant quina

creu que és la resposta correcta.

En el nostre sistema crearem 36 caselles en les quals se'ns haura d'indicar si el
pacient ha encertat o no cada una de les taules. D'altra banda també hi inclourem
I'opcié d'incloure una imatge al registre per poder veure quina ha set la resposta del
pacient a cada una de les taules.
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REY AUDITORY VERBAL LEARNING TEST

Aquesta prova es pot dividir en tres apartat. En el primer d'ells es diu al pacient
una llista de 15 paraules. Després d'haver dit les 15 paraules es demana al pacient
que repeteixi el maxim nombre de paraules. Aquesta seqliencia es repetira un total de
5 vegades. En el seglient apartat es dira al pacient una llista de 15 paraules totalment
diferent de la inicial i es demanara al pacient que repeteixi el nombre maxim de
paraules de la primera llista. Per acabar, després de trenta minuts de descans es
demanara al pacient que repeteixi totes les paraules que recordi de la primera llista i
finalment amb una llista escrita amb diverses paraules, es demanara al pacient que
reconegui quines d'elles formen part de la primera llista.

Tot i que en aquesta prova té molts apartats a nosaltres només ens interessa els
resultats de cada un d'ells per tant crearem tres subgrups en els quals hi hauran els
resultats de les tres parts de la prova. Remarcarem quins han set els resultats de cada
una d'elles per una interpretacié més rapida.

REY COMPLEX FIGURE TEST - RECALL

Per avaluar la memoria de reproduccié que pot tenir un pacient utilitzem el
«Rey Complex Figure Test». Es proporciona al pacient una figura geometrica complexa
i en primer moment es demana que la copii. Passats 20 minuts i sense referencia
visual, es demana al pacient que torni a dibuixar la mateixa figura geometrica
intentant recordar la major quantitat de destalls. Finalment s'avaluara el nombre de
parts de la figura que ha aconseguit recordar i d'aquesta manera obtenir la seva
puntuacio.

En el nostre sistema hi haura una llista amb tots els detalls que el pacient
hauria hagut de recordar pero Unicament marcarem els que ha recordat. D'aquesta
manera es calculara el resultat que ha obtingut en pacient en aquesta prova.
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DIGIT SPAN FORWARD AND BACKWARD

Consisteix a lletrejar xifres d'una a una comencant amb 2 xifres | acabant amb 9
xifres. Després de cada una de les xifres el pacient ens ha de repetir quines sén les
xifres que hem dit. De la mateixa manera es demanara al pacient que en compte de
repetir les xifres que hem dit en el mateix ordre, les repeteix en ordre invers. El
resultat de la prova és el nimero de nombres correctes que el pacient ha sigut capacg
de dir.

Nosaltres dividirem el nostre formulari en dues parts corresponent a la part que
s'ha de dir seguin el mateix ordre o la segona part amb les xifres que s'han de dir a
I'inrevés. Per tant el nostre formulari tindra dues parts amb els mateixos caps (total
xifres correctes, puntuacié i notes). La puntuacié de la prova es calculara en funcié del
nombre de respostes correctes. Al camp de «Notes» el metge pot introduir qualsevol
tipus d'informacié relacionada amb la prova.

CORSI SPAN FORWARD AND BACKWARD

En aquest cas mesurarem la memoria visual que tenen els pacients. La persona
encarregada de realitzar aquesta prova tocara uns cubs seguint una seqieéncia. El
pacient haura de repetir aquesta seqlencia en el mateix ordre en que I'han realitzat o
a l'inrevés, depenen del que es demani. La puntuacié d'aquesta prova fa referencia a
la seqgliencia més llarga que hem pogut repetir.

En aquesta prova aprofitarem el formulari realitzat per la prova «Digit Span
Forward and Backward», ja que es necessiten els mateixos camps. En la llista
Uunicament hi inclourem la data en la qual s'ha realitzat la prova i quina ha estat la

seva puntuacio.
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BOSTON NAMING TEST

«Boston Namimg Test» es basa a mostrar al pacient una imatge i ens ha de dir
de que es tracta. Amb aquesta prova mesurem I'habilitat del pacient per reconeixer
imatges. En la prova es mostren un total de 60 imatges on cada una d'elles té una
puntuacid de 0 si la resposta és incorrecta o 1 en cas contrari.

En el nostre sistema hem creat una taula on hem d'introduir el resultat per cada
una de les imatges. A la part inferior del formulari hi hem habilitat I'opcié de poder
adjuntar a la prova els documents que es creguin necessaris perque es pugui
diagnosticar el resultat de la mateixa.

REY COMPLEX FIGURE TEST - COPY

En aquesta prova s'utilitza el mateix dibuix que utilitzem en el «<Rey Complex
Figure Test - Recall » perd en aquest cas al pacient se li demanara que copii amb tot
luxe de detalls la imatge geometrica mostrada. En el moment en que el pacient ha
acabat de realitzar el dibuix la persona encarregada de supervisar la prova comparara
els dos dibuixos per poder dir quin és el resultat. Per calcular aquest resultat es
disposa d'una taula de puntuacié en la qual cada element que el pacient no ha copiat

es resta un punt.

En el nostre formulari copiarem aquesta taula de puntuacié perque s'hi pugui
introduir el resultat. També tindrem I'opcié de poder incloure al registre de la base de

dades les imatges corresponents de la prova.
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Information | Mobility | Neuropsychological | Functional Assessment | Behavioral Assessment | 0T Assessment
Global Cognition | Frontal Abilities | Memory | Language | Praxis

RAVLT | Rey Complex Figure-Recall | Digit span | Corsi span

Rey Auditory Verbal Learning Test - - (/1) E:
Date: Total: Total Interference:

Trail 1: Trail 2:

Trail 3: Trail 4:

Trail 5:

Trail after interference:

After 30min
Trail without visual help:

Trail with visual help:

Imatge 46: Exemple prova de "Neuropsychological”

Després d'haver inclos aquest dltim grup de proves al nostre projecte
comprovarem que tot funciona correctament per aquest motiu abans de realitzar joc
de proves final realitzarem unes petites proves amb aquests Ultims formularis

introduits al sistema.



7.3.JOC DE PROVES

Un cap ja hem acabat la implementacié de totes les proves que havien de
formar part del sistema que ens havien encarregat passarem a realitzar un joc de
proves per comprovar que tot funciona de la manera esperada i totes les proves es

guarden correctament a la base de dades.

Per dur a terme totes aquestes comprovacions crearem un grup de pacient a
GNH Health. Seguidament agregarem aquest grup de pacient al nostre sistema. A
cada un d'aquests pacients li introduirem un resultat per totes les proves que formen
part del sistema. En alguns casos forcarem al sistema perque ens retorni un error en el

cas que realitzem alguna accié de manera incorrecta.

Per acabar el joc de proves eliminarem proves per veure si aquestes s'eliminen
de manera correcta de la base de dades i també eliminarem el pacient del nostre
sistema per poder veure que en el moment que s'elimina el pacient també s'eliminen

totes les proves que hi havien relacionades amb ell.
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8. CONCLUSIONS

Un cop acabat de desenvolupar tot el sistema podrem dir que hem creat el
sistema que el KEMLg necessita pels seus projectes. Gracies a aquest sistema podran
reunir molta més informacié relacionada amb tots els pacients que en formen part i
poder veure'n quina és la seva evolucio.

Una de les principals dificultats que ens vam trobar en el moment d'iniciar el
projecte va ser el d'entendre com esta organitzat Tryton, quina és la seva estructura
interna i aprendre com es comuniquen els dos llenguatges de programacié que formen
part de Tryton. Després de dedicar-hi moltes hores comences a veure com esta
organitzat i és en aquell moment quan et pots posar a programar d'una manera molt
més agil i efectiva que la que havies dut a terme fins al moment.

D'altra banda, Tryton i GNU Health no tenen una comunitat d'usuaris tan
extensa com la que pot tenir Odoo per aquest motiu és molt més complicat poder
solucionar un error si no tens cap tipus de referencia sobre que és el que pot passar.
Per intentar resoldre aquest problema ens vam posar en contacte amb Luis Facldn,
persona encarregada en el desenvolupament de GNU Health, per demanar-li ajuda per
saber quina era l'estructura interna de GNU Health i si disposava d'algun tipus de
manal per poder aprendre d'una manera rapida tota I'arquitectura del sistema en el
gual ens estavem introduint.

Molta amablement Luis Falcén ens va proporcionar un breu diagrama de classes
gue ens mostrava quina era l'organitzacio interna que tenia GNU Health. Perd no ens
va poder proporcionar cap manual i ens va recomanar que la millor manera d'aprendre
el funcionament de Tryton era estudiar els moduls que ja hi havien implementats i
anar descobrint com es connectaven entre ells els diferents fitxers de diferents
llenguatges de programacio.



Un dels problemes més importants que hem trobat en aquesta arquitectura és
la seva limitacié en el moment de personalitzar la interficie. Utilitzar les opcions que et
proporciona Tryton acaba sent molt facil de cara al programador pero ofereix un
cataleg d'opcions de personalitzaci6 molt limitat. Aquest fet ens ha produit que no

puguem crear uns formularis molt vistosos.

Actualment aquest projecte ja es podria posar en funcionalment pero
personalment crec que la millor opcié seria proporcionar-li aquest sistema a un petit
grup d'estudi perque avaluin totes les funcionalitats que té el sistema i d'aquesta
manera aconseqguir un «feedback» per poder modificar totes aquelles parts que
['usuari final troba que estan mal dissenyades o afegir funcionalitats que ells creuen

imprescindibles pel correcte funcionament de tot el sistema.
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