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1.INTRODUCCION

1.1. Contexto sobre las Ells

La enfermedad de Crohn y la Colitis Ulcerosa (1) son unas Enfermedades Inflamatorias
Intestinales (en adelante, Ells o enfermedad) crdnicas que surgen por una respuesta
inadecuada del sistema inmunitario hacia el organismo, desencadenando una
respuesta inmunolégica inflamatoria para “acabar” con agentes extranos (desconocido su
porqué, aunque recientes estudios apuntan a un uso intensivo de antibioticos),
haciendo que el revestimiento del tracto digestivo se inflame e irrite. La enfermedad de
Crohn puede afectar a cualquier parte del tracto gastrointestinal, desde la boca hasta el
ano, mientras que la Colitis Ulcerosa afecta a los ultimos tramos, el colon y el recto.

La afeccidon de la enfermedad de Crohn sobre la pared intestinal puede conllevar a la
estenosis (estrechamiento del intestino) e incluso a su completa oclusién en situaciones
criticas, mientras que la Colitis Ulcerosa comienza habitualmente en el recto y desde ahi
se extiende a otros segmentos del colon afectando a la capa mas interna (la mucosa), por
lo que rara vez produce estrechamientos u oclusiones.

Ofrecen una serie de sintomas con una frecuencia de aparicion mayor o menor hasta llegar
alanecesidad de realizar una cirugia en caso de que los diversos tratamientos no consigan
estabilizarlas. Ambas son enfermedades con un caracter sistémico, es decir, afectan al
aparato digestivo y a otras localizaciones tales como las articulaciones, piel, boca, etc.,
siendo esto conocido como manifestaciones extraintestinales de la enfermedad (MEI).

El tipo de la enfermedad (2) es el resultado del diagndstico realizado por un especialista,
pero puede cambiar en un mismo paciente con el tiempo dependiendo de su edad de
diagndstico, la localizacidn del tramo afectado y su patréon evolutivo (3). Por ello, se suele
clasificar en los siguientes tipos, en donde se especifican sus sintomas (4) mas relevantes:

e Enlaenfermedad de Crohn:

o lleitis: a nivel delileon terminal, con una serie de sintomas asociados tales
como diarrea, dolor abdominal, cansancio, fiebre y pérdida de peso.

o Colitis: afectacién de una o varias zonas del colon, con una serie de
sintomas asociados como diarrea, dolor abdominal, fiebre, sangrado rectal
y urgencia en ir al bafo.

o lleo-colitis: es el mas frecuente (casi un 65% de los pacientes), afectando
principalmente al ileon distal y al area cecal, el primer tramo del colon).
Cuenta con los sintomas de los tipos anteriores, ademas de sintomas mas
generales como menos apetito, dolor articular y dolor de cabeza.

o Gastrointestinal alta: es el menos frecuente, afectando a la zona del
esofago, estdmago, duodeno, yeyuno e ileon proximal/medio, con unos
sintomas tales como fiebre, nduseas, menos apetito y pérdida de peso.
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o Perianal: anomalia o alteracién de la zona del ano y recto, con una serie de
sintomas asociados como diarrea, dolor anal, sangrado y heridas
perianales.

e Enla Colitis Ulcerosa:

o Proctitis ulcerosa: la afectacion esta limitada al recto, en donde el
proceso inflamatorio no supera los 15 centimetros desde el esfinter anal.
Aproximadamente afecta entre el 30 y 40% de los pacientes y cuenta con
sintomas como sangrado rectal, tenesmo, diarrea y dolor en la zona
izquierda del abdomen.

o Colitis ulcerosa distal (colitis del lado izquierdo):

o Inflamacién que se extiende desde el recto hasta el colon sigmoide y
descendente, afectando entre a un 44-48% de los pacientes. Presenta
sintomas como diarrea con sangrado, urgencia para defecar, pérdida de
peso y calambres abdominales en el lado izquierdo.

o Colitis ulcerosa extensa o Pancolitis: Es la menos frecuente, entre un 9y
un 17% de los pacientes. La inflamacion en este caso se extiende desde el
recto hasta el angulo que forma el colon transverso con el colon
ascendente; en algunas ocasiones puede llegar a afectar a todo el colon
(Pancolitis). Presenta sintomas como diarrea intensa con sangrado,
urgencia para defecar, pérdida de peso, dolores y calambres abdominales
y fiebre.

Se denota como patron evolutivo de la enfermedad (5) a la evolucion de esta a lo largo
del tiempo, cuya clasificacién se realiza en base al grado de afectacion y al dafno
estructural de la pared intestinal. Al igual que el tipo, el patrén no es independiente ni
estable a lo largo del tiempo. En la enfermedad de Crohn existen 3 patrones:
comportamiento inflamatorio, comportamiento estenosante y comportamiento
fistulizante. En cambio, en la Colitis Ulcerosa, la enfermedad puede presentar
complicaciones como estenosisy, en casos graves, puede requerir cirugia.

Denominamos brote (5) a la reactivacion de la enfermedad (se alternan periodos de
actividad con periodos de remisién), el cual puede surgir por diversos factores como
estrés, infecciones, no tomar la medicacién o una mala alimentacidn, entre otros. Debido
a su manifestacion intermitente, en ocasiones los sintomas asociados pueden
confundirse con una simple diarrea o gastroenteritis, siendo necesario recabar la mayor
cantidad de informacidn posible para su diferenciacion.

Hoy en dia, el especialista recolecta los diversos sintomas que han podido acaecer
durante el ultimo periodo para determinar el estado de la enfermedad, junto con pruebas
diagndsticas (tales como analisis, resonancias magnéticas o endoscopias entre otras)
para determinar mejor su estado.
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Actualmente, existen una serie de aplicaciones ya creadas pensadas para ayudar en el
transcurso de la enfermedad, pero cuentan con una serie de limitaciones:

e Asistente Crohn: aplicacion movil predecesora de este Proyecto, de la cual
entraremos en mas detalle a continuacion.

e TELEA: Segun hemos podido saber en base a reuniones con profesionales del
SERGAS, esta en en progreso la integracidon de cuestionarios sobre las Ells y el
poder afiadir niveles de calprotectina dentro de esta herramienta.

e Aplicacion de la UVigo y SERGAS (6): en fase de pruebas, un Bot de Telegram con
25 unidades didacticas basadas en videos con pequefios cuestionarios.

e Crohn's and Colitis Support (Android): no disponible en Espafay es un foroy guia
para seguir.

e My IBD Care: Manage Your Crohn’s & Colitis Better (Android): no cuenta con una
opcion de afadir alimentos para poder cruzar datos y no disponible en espafiol.

e CaredToday Ell (Android): solo es un registro de peso y deposiciones.

e Crohns Food Tracker (Android): un diario para realizar un seguimiento no
disponible en espafiol.

e Atentum: interfaz tipo chat destinada al postoperatorio.

Las limitaciones existentes en dichas aplicaciones nos llevan a proponer una nueva
aplicacién para dispositivos modviles que empodere al paciente con una serie de
herramientas.

1.2. Asistente Crohn y pagina web del Proyecto

Asistente Crohn es la base que se va a tomar en este Proyecto, el cual consiste en su
ampliacion. Esta aplicacién cuenta con las siguientes funcionalidades:

1. Identificar y alertar de manera automatica respecto a la aparicién de un
posible brote de la enfermedad de Crohn a partir de ciertos conjuntos de sintomas
referidos por los especialistas. Esto incluye: (1) una funcionalidad de registro de
sintomas; (2) una herramienta que permite la identificacién de distintos patrones
de sintomas.

2. Proporcionar al usuario un acceso orientativo a recomendaciones de referencia
sobre la gestion de la enfermedad, avaladas por sociedades médicas.

3. Proporcionar al usuario capacidades de autorregistro de la enfermedad, con
especial atenciéon a su alimentacién y deposiciones, con el fin de servir de
orientacién sobre el origen de cada brote.

Ha obtenido resultados favorables y contrastados en la deteccidon de brotes de Ell, con
resultados analiticos contrastados con personal médico especializado en Ell.

Esta aplicacién es la ganadora de varios premios, entre ellos el Altia Premia V (7) el del
Servicio Gallego de Salud (IV Premios de Innovacién en Saude (8)) y de la Diputacion de
Pontevedra (VIII Premios Provinciais a Xuventude (9)), donde se reconoce la labor de la
aplicacién en el alivio de la carga sanitaria, la mejora de la situacién clinica de los
pacientes y de como la tecnologia puede ser un aliado fundamental en la gestion de
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enfermedades crénicas y en la busqueda soluciones tecnoldgicas con un impacto social

positivo.

Se puede ver mas informacién sobre Asistente Crohn en la pagina web del Proyecto (10).

1.3. Objetivos del Proyecto

OB.01 Cambio en la arquitectura actual
Version 1.0
Autores Alberto Ruibal Ojea
Pizzacorn.es
Fuentes Alberto Ruibal Ojea

Descripcion

Tiempo

Fase
Responsable
Subobjetivos
Importancia
Comentarios

Asistente Crohn debera ser migrada a una arquitectura basada en la
nube, dejando la arquitectura monolitica. Para ello:
e Asistente Ell se disponibilizara con las
funcionalidades que hay ahora mismo en produccion
Eltiempo para lograr este objetivo sera de:
e Un periodo de tiempo corto (3 meses) después de que el
Proyecto comience su desarrollo.

mismas

1
Alberto Ruibal Ojea

Vital
Ninguno

OB.02 Disponibilizacion a mas dispositivos
Version 1.0
Autores Alberto Ruibal Ojea
Pizzacorn.es
Fuentes Alberto Ruibal Ojea

Descripcion

Tiempo

Fase
Responsable
Subobjetivos
Importancia
Comentarios

Asistente Ell debera estar disponible para su descarga en mas
dispositivos de los actuales. Para ello:
e Los dispositivos Android y, ademas iOS, podran descargar
Asistente Ell desde su tienda de aplicaciones.
El tiempo para lograr este objetivo sera de:
e Un periodo de tiempo corto (3 meses) después de que el
Proyecto comience su desarrollo.
1
Alberto Ruibal Ojea

Vital
Ninguno

0B.03 Innovacién y referencia en la gestion de las Ells
Version 1.0

Autores Alberto Ruibal Ojea

Fuentes Alberto Ruibal Ojea

Descripcion

Asistente Ell deberd convertirse en una base de innovacioén tecnolégica
para el manejo de las Ells. Para ello:
e Se trabajara para que mas centros hospitalarios vy
farmacéuticas apoyen al Proyecto y lo recomienden.
e Seofrecerd, de forma anonimizada, los datos registrados para
asi seguir investigando en estas patologias digestivas.
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Tiempo Eltiempo para lograr este objetivo sera de:

e Un periodo de tiempo largo (3 afios) después del lanzamiento
de la Aplicacioén.

Fase 2

Responsable Alberto Ruibal Ojea
Subobjetivos

Importancia Vital
Comentarios Ninguno

1.3.1.Criterios de éxito asociados

Criterio Definicion
Alcance de los | Setienen que haberalcanzado por completo todos los objetivos vitales
objetivos del Proyecto.

Durabilidad objetivos Los objetivos cumplidos lo tienen que seguir estando con el paso del

tiempo, para la misma situacién de mercado, no se trata de algo

puntual.

Tiempo Se debe cumplir el plazo de entrega final del Proyecto acordado sin
retrasos.

Coste El coste real del Proyecto no debe superar en mas de un 10% al coste
esperado.

Satisfaccion personal | Los miembros del equipo no se encuentran inconvenientes, de

solucion externa a ellos mismos, durante la realizacion del Proyectoy
estan contentos con el trabajo realizado.

Satisfaccion cliente El producto final entregado al cliente debera satisfacer las
necesidades del negocio, mejorando la situacion sobre la que se
empezo.

Satisfaccién usuario El producto final mejoré la experiencia del servicio del usuario.

1.4. Naturaleza evolutiva del Proyecto

El Proyecto ha sido concebido como una iniciativa dindmica y en constante evolucién, lo
cual implica que tanto el desarrollo técnico como la gestion de este documento deben
adaptarse a nuevas circunstancias, descubrimientos y recursos disponibles. A lo largo del
ciclo de vida del Proyecto, es probable que se produzcan ajustes en funcién de diversos
factores, tales como:

Nuevas fuentes de financiacion: La obtencion de nuevos fondos puede ampliar el
alcance del Proyecto, permitiendo la incorporaciéon de nuevas funcionalidades,
mejoras en la infraestructura técnica, o la expansion a nuevas plataformas y
mercados.

Refinamiento del Product Backlog: A medida que se recopile feedback de los
usuarios y se realicen pruebas de usabilidad, el backlog del producto sera
continuamente refinado para priorizar aquellas funcionalidades que aporten
mayor valor a los pacientes y stakeholders. Esto permitira una adaptacion
constante a las necesidades cambiantes de los usuarios y del entorno tecnolégico.

Metodologias agiles y ciclos iterativos: El desarrollo sigue un enfoque agil, lo que
significa que se trabajara en ciclos iterativos que permitiran incorporar cambios de
forma flexible. Estos ciclos permitiran probar, evaluar y mejorar las
funcionalidades en fases mas tempranas del desarrollo, integrando las mejoras de
forma continua.
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1.4.1.Principios de la Naturaleza Evolutiva

1.

Revision Continua: El Proyecto estd sujeto a revisiones periddicas para asegurar
que se alinea con los objetivos generales y con las necesidades de los usuarios.
Estas revisiones incluyen no solo el avance técnico, sino también la viabilidad
financieray la calidad de los entregables.

Gestion del Cambio: Dado que se espera que el Proyecto evolucione a lo largo del
tiempo, se ha implementado un sistema formal de gestién del cambio. Cualquier
modificacién en el alcance, las funcionalidades o la planificacion debera ser
evaluada y aprobada de acuerdo con los procesos establecidos en el plan de
gestion del cambio. Esto garantiza que los ajustes se realicen de manera
controladay no afecten negativamente a los plazos, costos o calidad del producto.

Adaptacion a las Innovaciones Tecnolégicas: A lo largo del Proyecto, se
considerara laincorporacion de nuevas tecnologias o mejoras en la infraestructura
existente, como la migracién a plataformas mas avanzadas, la mejora de la
seguridad de los datos o la implementacion de nuevos algoritmos mas eficientes.

Escalabilidad y Expansion: A medida que crezca la base de usuarios, la aplicacién
y su infraestructura estaran preparadas para escalar. Esto implica que se espera
realizar ajustes en la arquitectura técnicay en el modelo de negocio para garantizar
la continuidad del servicio y mejorar la experiencia de los usuarios.

Feedback e Iteraciones: El Proyecto incorpora un ciclo de retroalimentacion
constante con los usuarios finales, lo cual permite que el equipo de desarrollo
implemente cambios basados en su experiencia y sugerencias. Este proceso de
mejora continua garantiza que el producto final sea no solo funcional, sino también
relevante para quienes lo usan.

1.4.2.Implicaciones para la Documentacion del Proyecto

La Memoria del Proyecto también sera tratada como un documento vivo. Esto significa
que se actualizard periddicamente para reflejar los cambios en los objetivos, la
planificacién, el alcance y el estado de desarrollo. Cada iteracién y revision significativa
sera documentada en el Historial de Revisiones, asegurando que los stakeholders tengan
siempre acceso a laversidn mas actualizada y precisa del Proyecto.

La evolucion del Proyecto se reflejara en:

Nuevas secciones que documenten los cambios en las funcionalidades
planificadas.

Actualizacién del Product Backlog y el Roadmap del Proyecto.

Ajustes en los recursos estimados, segun sea necesario.
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El producto software a desarrollar que abarca este Proyecto es una aplicacidon Android e
iOS que sirva como asistente para personas con una Enfermedad Inflamatoria Intestinal
(EIl), como ya se adelantd anteriormente en otros apartados. En concreto, la aplicacién

contara con las siguientes caracteristicas en su Fase Inicial:

e Debe permitir registrar sintomas, alimentacion, deposiciones y estado de animo de

los pacientes.

e Debe permitir el afiadir los alimentos desaconsejados para cada usuario, segun

sus preferencias.

e Debe mostrar informacion médica de referencia, avalada por entidades sanitarias
y/o sociosanitarias tales como G-Educalnflamatoria, de GETECCU.
e Debe contar con el algoritmo de deteccién de brotes de Asistente Crohn,

optimizado para todas las Ell.

e Debe almacenarlos datos de los usuarios de forma segura en Firebase, a lavez que

poder permitir su acceso siempre que sea necesario.

2.1.1.Diagrama de contexto de la solucion

Usuarios

(pacientes con Ell)

Algoritmo de

deteccién de
brotes

Asistente
Entidades
Sanitarias (ej. G-
Educalnflamatoria)
Registros

Administrador

Base de datos

(Firebase)
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2.2. Entregables del Proyecto

e Documentaciony cédigo fuente. Esta propia documentacién, junto con el cédigo
fuente de la aplicacion.

e Manual de usuario: en donde se especifique el funcionamiento del software y que
se adjuntara a esta Memoria.

e Programa ejecutable Android: estara disponible para su instalacion en la tienda
de aplicaciones de Google, Play Store.

e Programa ejecutable iOS: estara disponible para su instalacion en la tienda de
aplicaciones de Apple, App Store.

e Base de datos: la informacidén de la aplicacion estara disponible en Firebase, de
Google.

2.3. Exclusiones del Proyecto

e La aplicacion no servira para realizar un diagndstico médico, servira como una
orientacién y una forma de ayudar al paciente con su adherencia mediante los
registros y el acceso a informacién médica de referencia.

2.4. Restricciones del Proyecto

e Laduracién del Proyecto deberda ser de 3 meses desde su adjudicacion.
e La aplicacién movil deberé desarrollarse en Android e iOS y publicarse en las
tiendas de aplicaciones.

2.5. Supuestos del Proyecto

e Elusuario debera haber sido diagnosticado de una Ell por un especialista médico,
quien habra asignado al paciente un tipo de las enfermedades de los explicados en
la Introduccidén de esta memoria.

e El usuario deberd disponer de un dispositivo movil Android con versiéon 9.0 o
superior o con iOS con versién 10.0 o superior, ambas con conexidn a Internet.

2.6. Plan de escalabilidad

El Proyecto esta disefiado desde su concepcidon con la capacidad de escalar tanto a nivel
de infraestructura tecnolégica como en el ambito funcional. Este plan de escalabilidad
asegura que el Proyecto no solo se mantendra operativo ante un crecimiento en el nimero
de usuarios, sino que también permitira la adicion de nuevas funcionalidades sin
comprometer el rendimiento o la estabilidad del sistema.

2.6.1.0bjetivos del Plan de Escalabilidad

1. Asegurar la capacidad de manejar un mayor volumen de usuarios sin afectar la
velocidad de respuesta ni la disponibilidad de la aplicacion.

2. Ampliar la infraestructura de almacenamiento y procesamiento para soportar
un creciente volumen de datos, principalmente debido al registro continuo de
sintomas, alimentos, y otros datos de salud de los usuarios.

3. Facilitar la integracion de nuevas funcionalidades y médulos que se agregaran
progresivamente en funcién de las necesidades de los usuarios y los avances
tecnoldgicos.
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4. Preparar la plataforma para su expansion a nivelinternacional, asegurando que
pueda adaptarse a nuevos mercados y regulaciones en distintos paises.

2.6.2.Estrategias de Escalabilidad
1. Arquitectura Basada en la Nube: La aplicacién estara alojada en una
infraestructura basada en la nube (Firebase), lo que permitira una escalabilidad
casi ilimitada. A medida que el numero de usuarios crezca, la plataforma podra
ajustarse automaticamente para manejar la mayor carga de trafico, tanto en el
almacenamiento de datos como en el procesamiento de solicitudes.

2. Modularidad de Funcionalidades: La aplicacion ha sido disenada de manera
modular, lo que facilita la adicién de nuevas funcionalidades sin necesidad de
realizar cambios estructurales drasticos. Esto asegura que el crecimiento en
cuanto a las caracteristicas de la aplicacion no cause conflictos o interrupciones
en los servicios existentes. Los moddulos adicionales se podran implementar de
manera independiente.

3. Soporte Multilinglie y Expansion Internacional: Se tiene previsto que la
aplicacién se pueda expandir a nivel internacional, para lo cual se implementara
un sistema de soporte multilinglie, lo que permitira agregar nuevos idiomas
facilmente. Ademas, se consideraran las regulaciones locales de privacidad y
seguridad de datos en cada pais para garantizar el cumplimiento normativo.

2.7. Evolucion del Alcance del Proyecto

Dado que Asistente Ell es un Proyecto dinamico y en constante evolucién, el alcance no
es un elemento fijo, sino que se adaptara segun las necesidades emergentes de los
usuarios, los avances tecnolégicos y las nuevas oportunidades de financiacion. La
evolucidndelalcance es una parte integral del desarrollo agil del Proyecto, lo que significa
que se ajustara de manera controlada a lo largo del tiempo.

2.7.1.Fase Inicial del Alcance
En la primera fase del Proyecto, el alcance abarca las funcionalidades basicas necesarias
para gestionar la Ell, centradas principalmente en:

e Registro de sintomas, alimentacién, deposiciones y estado de animo de los
pacientes.

e Implementacion del algoritmo de deteccidén de brotes de Asistente Crohn
optimizado para otras Ells, como la colitis ulcerosa.

e Acceso arecomendaciones médicas basadas en entidades de referencia.

e Integracién con Firebase para almacenamiento seguro de datos.

2.7.2. Segunda Fase del Alcance
En la segunda fase del proyecto, el alcance abarca reajustes en la interfaz de usuario y el
afadido de nuevas funcionalidades. Entre ellas:

1. Incorporacion de Flatus, nuestro bot especializado en Ells, ya disponible en la
pagina web del Proyecto (10).

2. Adaptacion de la interfaz de usuario del médulo de alimentacién, anadiendo
tomas y mejorando las sugerencias de nuevos alimentos.
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3. Readaptacion de la interfaz de la Aplicaciéon para incluir un Dashboard que
permita a los usuarios ver de forma resumida diversas estadisticas sobre la
evolucion de su enfermedad.

2.7.3.Factores que Impulsan la Evolucion del Alcance

2.7.3.1. Feedback de Usuarios

A medida que se recopile informaciéon de los usuarios, se realizaran ajustes en las
funcionalidades para adaptarse mejor a sus necesidades. Esto podria incluir la
personalizacidon de recomendaciones, nuevas opciones para registrar actividades diarias
o patrones de alimentacién mas detallados.

2.7.3.2. Nuevas Funcionalidades:

La evolucidn delalcancey la llegada de nuevas fuentes de financiacidn permitira la adicion
de nuevas herramientas que podrian no haber sido parte del plan inicial. Estas
funcionalidades podrian incluir:

4. Algoritmos mas avanzados basados en inteligencia artificial para predecir
brotes con mayor precision.

5. Alertas personalizadas en los diversos registros.

6. Nuevos modulos como periodo menstrual, toma de medicaciény recordatorio de
citas médicas.

2.7.3.3. Expansion a otras enfermedades relacionadas

Inicialmente, el Proyecto se centra en las Enfermedades Inflamatorias Intestinales (Crohn
y Colitis Ulcerosa), pero el alcance del Proyecto podria ampliarse para incluir otras
enfermedades crénicas relacionadas con el sistema digestivo, como la Enfermedad
Inflamatoria Indeterminada.

2.7.4.Gestion del Cambio en el Alcance:
Para gestionar esta evolucion, se seguira un proceso formal de Gestiéon del Cambio. Este
proceso incluye:

e Evaluacion continua de las solicitudes de cambio en el backlog del producto.

e Aprobacidon de nuevas funcionalidades o cambios de alcance por parte de los
stakeholders clave.

e Revisién periddica de los plazos y recursos necesarios para implementar los
cambios.

Este enfoque asegura que cualquier modificacién del alcance sea controlada y que los
ajustes necesarios no comprometan los plazos, el presupuesto o la calidad. Esto se podra
ver con mas detalle en la seccion dedicada a la Gestidon del Cambio.
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3. PLANIFICACION DEL PROYECTO

A continuacion, se expone la Planificacion realizada para el Proyecto.

3.1. Product Backlog del Proyecto

ElProduct Backlog (11) es una lista priorizada de funcionalidades, mejorasy correcciones
pendientes que se deben implementar a lo largo del desarrollo del Proyecto. Este backlog
es dinamico y evoluciona constantemente a medida que se recopila feedback de los
usuarios, se descubren nuevas oportunidadesy se refina la vision del producto.

La priorizacion del backlog y su refinamiento se realizan en ciclos iterativos, lo que
permite una entrega agil y adaptable a las necesidades del Proyecto y sus stakeholders.

3.1.1.Descripcion del Product backlog

El Product Backlog es una representacion detallada de todo el trabajo que debe
completarse para entregar un producto final que satisfaga las necesidades de los usuarios
y cumpla con los objetivos del Proyecto. Se compone de:

¢ Mejoras técnicas: Elementos que estan relacionados con la infraestructura,
rendimiento y aspectos técnicos que son esenciales para garantizar el
funcionamiento correcto de la aplicacién.

e Caracteristicas nuevas: Funcionalidades adicionales que se incluirdn a medida
que el Proyecto evoluciona, con el fin de mejorar la experiencia del usuario o
agregar valor.

El backlog sera gestionado por el Product Owner, quien se asegurara de que siempre esté
actualizado, priorizado y en linea con las necesidades del Proyecto.

3.1.2.Priorizacion de funcionalidades

La priorizacion del Product Backlog se realiza tomando en cuenta varios factores que
aseguran que las funcionalidades de mayor valor sean desarrolladas primero. Los
principales criterios utilizados para la priorizacién son:

1. Impacto en la salud del paciente: Aquellas funcionalidades que mejoren la
calidad de vida o permitan una mejor monitorizacién de la enfermedad seran
priorizadas, ya que son el objetivo principal del Proyecto.

2. Complejidad y esfuerzo técnico: Se consideran el tiempo y los recursos
necesarios para implementar cada funcionalidad. Funcionalidades que pueden
ofrecer un alto valor con bajo esfuerzo suelen priorizarse primero (ganancias
rapidas).

3. Riesgos y dependencias: Algunos elementos del backlog pueden depender de
otros para completarse. La priorizacion considera estos factores, minimizando el
riesgo de bloqueos o cuellos de botella en el desarrollo.

4. Feedback del usuario: Las solicitudes de los usuarios a través de encuestas,
comentarios y pruebas de usuario juegan un papel clave en la re-priorizaciéon
constante del backlog. Si un aspecto del producto genera fricciéon o si se identifica
una necesidad no cubierta, se ajusta el backlog para dar prioridad a esas areas.
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Cada sprint o ciclo de desarrollo incluye un conjunto de funcionalidades priorizadas que
se seleccionan para completar enfuncién de la capacidad del equipoy elvalor que aportan
al producto.

3.1.3.Ciclos iterativos y Refinamiento del Backlog

El Proyecto sigue un enfoque agil, utilizando sprints cortos (de 2 semanas) en los que se
completan elementos seleccionados del backlog. Al inicio de cada sprint, el equipo de
desarrollo se reune para planificar qué historias de usuario y tareas se incluirdn,
basandose en la prioridad y la capacidad del equipo.

Durante el desarrollo, se realiza un proceso de refinamiento continuo del backlog. Este
enfoque iterativo permite al Proyecto evolucionar de manera controlada, entregando valor
continuamente a los usuarios y ajustando el rumbo del desarrollo en funcién de los
resultados y el feedback recibido.

3.1.4.Incorporacion de nuevas funcionalidades

La incorporacién de nuevas funcionalidades es un proceso clave en la gestion del
Product Backlog. A medida que el Proyecto avanza, es probable que surjan nuevas
oportunidades o necesidades que no se habian contemplado en las fases iniciales. La
gestion de estas nuevas funcionalidades sigue el siguiente proceso:

3.1.4.1. Identificacion de Nuevas Funcionalidades:
Las nuevas funcionalidades pueden ser propuestas por:

e Usuarios finales mediante el feedback proporcionado a través de la aplicacion o
encuestas.

e Elequipo de desarrollo, al identificar oportunidades para mejorar el producto.

e Los stakeholders del Proyecto, como stakeholders o asociaciones de pacientes,
que pueden proponer mejoras que consideren valiosas.

3.1.4.2. Evaluacion y Priorizacion:

e Las nuevas funcionalidades se evaluan de acuerdo con los mismos criterios
utilizados para el resto del backlog: valor para el usuario, complejidad técnica,
impacto en la salud del paciente y feedback recibido.

e Se determina si estas nuevas funcionalidades deben priorizarse sobre las
funcionalidades ya planeadas o si pueden ser programadas para futuros sprints.

3.1.4.3. Incorporacion al Backlog:
e Silafuncionalidad es aprobada, se afiade al Product Backlog, y se le asigha una
prioridad y estimacién de esfuerzo.
e Si la funcionalidad tiene alta prioridad, puede reemplazar elementos menos
criticos en el sprint actual o planificarse para los préximos sprints.

3.1.4.4. Planificacion de Desarrollo:
e Las funcionalidades mas complejas se dividen en tareas mas pequefnas que
pueden distribuirse entre varios sprints. Esto garantiza que incluso las
funcionalidades mas grandes puedan desarrollarse de manera incremental.
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garantizar que cumplen con las expectativas y requisitos originales, y para detectar
oportunidades de mejora.

3.2. Roadmap del Proyecto

El Roadmap del Proyecto detalla los hitos clave y las fases de desarrollo a largo plazo,
proporcionando una vision clara de la direccion general del Proyecto. Este Roadmap

incluye:

Fase 1: Implementacion de las funcionalidades béasicas de registro de sintomas,

alimentacion y deposiciones. Optimizacion del algoritmo de deteccidon de brotes.
Expansidén de la aplicacién a dispositivos iOS y mejora de la interfaz de usuario.

afadido de un Dashboard y afladido de Flatus (10).

Fase 2: Mejora de la interfaz de usuario en el médulo de alimentacidn, creaciéony

3.3. Esquema de Descomposicion de Tareas (EDT) Fase Inicial

Diferenciacion de la
introduccién de datos

_| 1.3.5.|

|_| transformaciénde

Perfil del usuarioy

algoritmos
1.3.6.

Gestiony subida a
Play Store

1.3.7.

Proyecto
i.
| ] ] ]
Analisis Disefio Implementacién Pruebas
| 1.1. | 1.2.| | 1.3.] | 1.4.|
. ESt‘.“,j'o SObr? ta - . Base de datos Pruebas de los
|_] inclusién de mas Ells |_] Disefio funcional - Firebase — 16dulos de registros
al Proyecto el
. 14| L 124 L 1341 L 1.4.1|
" o e Desarrollo de la Pruebas del médulo
|___| Recabar financiacion ] Disefo técnico ] "Splash Page" — del perfil de usuario
. 112 L 122 L 13.2.] L 1.4.2|
Pruebas de UX Inicio de sesiény Pruebas de los
] 1 registro — algoritmos
. 123 L 133 L] 1.4.3|
L Base de datos |_] Mddulo de registros
. 124 L 1.3.4.|
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3.4. Esquema de Descomposicion de Tareas (EDT) Fase 2

Proyecto

Anélisis

| 2.1.|

Disefio Implementacién Pruebas

2.2.| _I 2l3!

Anélisis y explotacion de
— datos en PowerBI

2.111.

Pruebas del dasboard y del

Disefio funcional .
médulo

Implementacion de Flatus

|

| ]

2.2.1.| 2.3M1.

Recabar financiacion

2.1.2.

Anélisis del Dashboard

2.1.3

Mejoras interfaz

Disefio técnico A s
— alimentacion

| ]

2.2.2.|

_| 2.312.

Implementacion del
— Dashboard

3.5. Paquetes de trabajo

A continuacion, se detallan los paquetes de trabajo. En la fila relativa a Recursos, se
especifican las iniciales de los Recursos humanos.

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracion estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-001

Estudio sobre la inclusion de mas Ells al Proyecto

Estudio acerca de la inclusién de mas Ells (ademas de Enfermedad
de Crohn) al Proyecto.

Alberto Ruibal Ojea

1

14 dias

114 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos y documentaciéon médica
0€

Informe acerca de la viabilidad de la inclusion de nuevas Ells
Finalizacién del informe

Entrega del informe de viabilidad

Memoria del Proyecto

Pagina 17 de 46



ASISTENTE
Ell

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion
Responsable

Fase

Duracidon estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-002

Recabar financiacion

Estudio acerca de cdmo poder financiar la totalidad del Proyecto.
Alberto Ruibal Ojea

1

10 dias

80 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos

0€

Informe acerca de opciones de financiacién
Finalizacién del informe

Entrega del Libro de Analisis Econémico

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracidon estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones
Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-003

Disefio funcional

Definicién de los diferentes procesos, asi como también la relacion
entre ellos

Alberto Ruibal Ojea

1

4 dias

32 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos

0€

Diagramas de casos de usos y la relacidon entre los subsistemas
existentes

Realizacion del 100% de los casos de uso

Entrega del documento con los diferentes diagramas

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion
Responsable

Fase

Duracion estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones
Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-004

Disefio técnico

Disefo de las interfaces graficas de la aplicacion
Alberto Ruibal Ojea

1

14 dias

114 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos

0€

Mockups de las distintas ventanas con las que contara la
aplicacion

Realizaciéon del 100% de los mockups

Entrega de la maqueta completa de la aplicacién
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Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion
Responsable

Fase

Duracidon estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-005

Pruebas de UX

Realizacién de pruebas de usabilidad con usuarios
Alberto Ruibal Ojea

1

3dias

24 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos

0€

Resultado de los cuestionarios y posibles correcciones aplicadas
Realizaciéon del 100% de posibles correcciones
Entrega del informe completo de UX

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion
Responsable

Fase

Duracion estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-006

Base de datos

Disefo de la base de datos que se empleara
Alberto Ruibal Ojea

1

3dias

24 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos

0€

Disefo de la base de datos

Disefo de la base de datos finalizado
Entrega del disefio de la base de datos

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracion estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones
Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-007

Implementacion de la base de datos

Instalacion del sistema gestor de bases de datos y creacidén de la
base de datos que se empleard en la app segun el disefio
especificado

Pizzacorn.es

1

4 dias

36 horas

Humanos: AP1

Materiales: equipos informaticos y acceso a Firebase

400€

Sistema gestor de base de datos operativo con la base de datos que
se va a utilizar correctamente implementada

Finalizacién de la implementacién respecto al disefio especificado
Implementacion realizada de la base de datos que se va a usar
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Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion
Responsable

Fase

Duracidon estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-008

Desarrollo de la “Splash Page”
Implementacion de la pantalla de bienvenida
Pizzacorn.es

1

0,5 dias

4 horas

Humanos: AP1

Materiales: equipos informaticos

0€

Pantalla de bienvenida a la aplicacion

La pantalla de bienvenida ha sido implementada
Implementacion realizada de la “Splash Page”

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion
Responsable

Fase

Duracion estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-009

Inicio de sesiény registro

Implementacidén delinicio de sesién y registro de nuevos usuarios
Pizzacorn.es

1

7 dias

56 horas

Humanos: AP1

Materiales: equipos informaticos

700€

Demostracién conforme el inicio de sesidny el registro funcionan
EL médulo ha sido implementado

Implementacion realizada del inicio de sesién y registro

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracion estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-010

Mddulo de registros

Implementacion del modulo con varios registros: sintomas,
alimentacién, deposiciones, estado de animo y notas.
Pizzacorn.es

1

7 dias

56 horas

Humanos: AP1

Materiales: equipos informaticos

600€

Ejecutable disponible con los registros funcionando.
EL médulo ha sido implementado

Implementacidn realizada del médulo de registros.
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Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracién estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-011

Modulo de diferenciacion de la introduccion de datos
Implementacion del médulo con nuevos registros: deposiciones,
estado de animo y notas; ademas de unificar la interfaz.
Pizzacorn.es

1

7 dias

56 horas

Humanos: AP1

Materiales: equipos informaticos

599€

Ejecutable disponible con los registros funcionando.

El mddulo ha sido implementado

Implementacion realizada del modulo de diferenciacién de la
introduccién de datos.

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracidon estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-012

Perfil del usuario y transformacién de algoritmos

Implementacion del perfil del usuario y transformacion del
algoritmo actual de deteccidén de brotes.

Pizzacorn.es

1

4 dias

32 horas

Humanos: AP1

Materiales: equipos informaticos

299€

Ejecutable disponible con el algoritmos funcionando.

El médulo ha sido implementado

Implementacidon realizada del médulo de perfil del usuario y
transformacién de algoritmos.

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracidon estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-013

Gestidn y subida a Play Store y App Store

Pago de tasasy tramites para la creacion de laficha de la aplicacién
en latienda de aplicaciones y su subida a esta.
Pizzacorn.es

1

2 dias

16 horas

Humanos: AD, AP1

Materiales: equipos informaticos

200€

Aplicacién disponible en las tiendas de aplicaciones.

La aplicacién se encuentra disponible para su descarga.
Aplicacion subida a Play Store y App Store.
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Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracién estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones
Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-014

Pruebas de los mdédulos de registros

Realizacion de las diversas pruebas que involucren los médulos de
gestidon de cuentas y administracion

Pizzacorn.es

1

1 dias

8 horas

Humanos: P1

Materiales: equipos informaticos para el testing (maquina virtual de
un teléfono Android/iOS)

100€

Informe de la ejecucidn de las pruebas de los médulos del sistema
antes descritos con los resultados de estas

Todas las pruebas realizadas deben ser superadas

Entrega delinforme de ejecucién de las pruebas realizadas

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracion estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones
Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-015

Pruebas del modulo del perfil del usuario

Realizacion de las diversas pruebas que involucren al médulo del
perfil del usuario

Pizzacorn.es

1

1 dias

8 horas

Humanos: P1

Materiales: equipos informaticos para el testing (maquina virtual de
un teléfono Android/iOS)

100€

Informe de la ejecucion de las pruebas de los médulos del sistema
antes descritos con los resultados de estas

Todas las pruebas realizadas deben ser superadas

Entrega delinforme de ejecucién de las pruebas realizadas
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Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracién estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones
Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-016

Pruebas de los algoritmos

Realizacion de las diversas pruebas que
algoritmos.

Pizzacorn.es

1

1 dias

8 horas

Humanos: P1

Materiales: equipos informaticos para el testing (maquina virtual de
un teléfono Android/iOS)

100€

Informe de la ejecucion de las pruebas de los algoritmos antes
descritos con los resultados de estas

Todas las pruebas realizadas deben ser superadas

Entrega delinforme de ejecucidén de las pruebas realizadas

involucren a los

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracion estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-0017

Analisis y explotacidon de datos en PowerBI

Estadisticas anonimizadas sobre los usuarios y sus enfermedades,
de cara a usarse en posibles estudios clinicos.

Alberto Ruibal Ojea

2

90 dias

730 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos y documentacion médica
0€

Informe de PowerBI

Finalizacién delinforme

Entrega del informe de PowerBlI
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Descripcion del paquete de trabajo

Identificador PDT-0018

Nombre Recabar financiacion

Descripcion Estudio acerca de cdmo poder financiar la totalidad del Proyecto.
Responsable Alberto Ruibal Ojea

Fase 2

Duracidon estimada 10 dias

Esfuerzo 80 horas

Recursos Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos
Suposiciones -

Coste estimado 0€

Entregables Informe acerca de opciones de financiacion
Criterios de Finalizacion Finalizacién del informe

Hitos Entrega del Libro de Analisis Econdmico

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador PDT-0019

Nombre Analisis del Dashboard

Descripcion Andlisis sobre las caracteristicas a mostrar en la nueva
funcionalidad de Dashboard

Responsable Alberto Ruibal Ojea

Fase 2

Duracidon estimada 10 dias

Esfuerzo 30 horas

Recursos Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos y documentacidon médica
Suposiciones -

Coste estimado 0€

Entregables Informe sobre el Dashoard

Criterios de Finalizacion Finalizacién del informe

Hitos Entrega del informe sobre el Dashoard

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador PDT-0020

Nombre Disefo funcional

Descripcion Definicion de los diferentes procesos, asi como también la relacion
entre ellos

Responsable Alberto Ruibal Ojea

Fase 2

Duracion estimada 1 dias

Esfuerzo 8 horas

Recursos Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos
Suposiciones -

Coste estimado 0€

Entregables Diagramas de casos de usos y la relacion entre los subsistemas
existentes

Criterios de Finalizacion Realizacion del 100% de los casos de uso

Hitos Entrega del documento con los diferentes diagramas
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Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion
Responsable

Fase

Duracidon estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones
Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-0021

Diseno técnico

Disefno de las interfaces graficas de la aplicacion
Pizzacorn.es

2

3dias

24 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos

0€

Mockups de las distintas ventanas con las que contara la
aplicacion

Realizaciéon del 100% de los mockups

Entrega de la maqueta completa de la aplicacion

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracidon estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones
Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-0022

Implementacion de Flatus

Creacion de Flatus, bot para asistir a pacientes con Ell mediante su
lectura en webs como G-Educalnflamatoria

Alberto Ruibal Ojea

2

5 dias

40 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos

25€

Flatus completamente funcional para que Pizzacorn.es pueda
embeberlo en la Aplicacion.

Realizacion de Flatus.

Entrega de Flatus a Pizzacorn.es
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Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracién estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-0023

Mejoras interfaz alimentacion

Anadido de tomas de alimentos y readaptacion de las sugerencias
de alimentos debido a una mala concepcidn de su registro.
Pizzacorn.es

2

3 dias

24 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos

199€

Médulo de alimentacién reajustado a las nuevas necesidades.
Realizacién de los ajustes del modulo de alimentacion.
Entrega del nuevo médulo de alimentacion.

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracidon estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones

Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacién
Hitos

PDT-0024

Implementacion del Dashboard

Implementacién del médulo de Dashboard y readaptacion de los
menus de la interfaz para mostrar el Dashboard al iniciar la
Aplicacion.

Pizzacorn.es

2

9dias

72 horas

Humanos: AD

Materiales: equipos informaticos

699€

Interfaz readaptada y funcional de la Aplicacion con el Dashboard.
Realizacion de la readaptacion de la interfaz y del Dashboard.
Entrega de la nueva version de la Aplicacion.

Descripcion del paquete de trabajo

Identificador
Nombre
Descripcion

Responsable

Fase

Duracidén estimada
Esfuerzo

Recursos

Suposiciones
Coste estimado
Entregables

Criterios de Finalizacion
Hitos

PDT-025

Pruebas del Dashboard y del médulo de alimentacion

Realizacion de las diversas pruebas que involucren al médulo de
alimentacioény al Dashboard.

Pizzacorn.es

2

1 dias

8 horas

Humanos: P1

Materiales: equipos informaticos para el testing (maquina virtual de
un teléfono Android/iOS)

0€

Informe de la ejecucion de las pruebas de los mdédulos del sistema
antes descritos con los resultados de estas

Todas las pruebas realizadas deben ser superadas

Entrega del informe de ejecucion de las pruebas realizadas
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4. PLAN DE RECURSOS

4.1. Equipo del Proyecto: roles y responsabilidades

4.1.1.Roles en el Proyecto
Para realizar el Proyecto seran necesarios los roles que se muestran en este OBS:

Gestion de Product
proyectos Owner (PO)

OBS ]/ Analista
Ingenieria ’\ Programador
Disefiador

—

A grandes rasgos el papel de cada rol identificado en el Proyecto sera el siguiente:

Product Owner (PO): rol encargado de liderar al equipo responsable de alcanzar
los objetivos del Proyecto, asumiendo a su vez el rol de Director de este.

Analista: estudia elementos de documentacidon del sistema para tomar las
mejores decisiones sobre estos. También se encarga de articular la arquitectura
del sistema.

Disefnador: se encarga de disenar el apartado estético de la interfaz grafica con el
usuario.

Programador: se encarga de laimplementaciény codificacién de la aplicacién una
vez disefiada. También ejecutara las pruebas de software.

Bien es cierto que, en el Proyecto, existira personal con mas de un rol:

El Product Owner se responsabilizara de los roles de Analista y Disenador, siempre
que no vayan acompanados de un Programador.

El Analista-Disefiador y el Analista-Programador, quienes tendran ambas
responsabilidades.
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4.1.2.Responsabilidades de cada rol
Para poder definir la responsabilidad o responsabilidades que un rol tiene sobre una
determinada actividad, antes debemos definir cuales son esas actividades:

.

Gestionar el
proyecto

H

Estudiosy
analisis

l

Tareas del

proyecto

‘
J

Disefo

Implementacion

J

Disefio funcional

H

Disefio técnico

H

Codificacion

H

Pruebas

l

ASISTENTE
Ell

La siguiente matriz contiene la asignacion de responsabilidades de cada miembro del
equipo para cada una de las actividades antes descritas y utilizando el formato RACI:

Product Analista- Analista- Programador 1
Owner Disefador Programador
Gestionar el R
Proyecto
Estudios y analisis | R
Diseno funcional | R | |
Disefio técnico | R | |
Codificacion | R A
Pruebas | R A
R Responsable Persona responsable de ejecutar la tarea
A Subordinado Persona que ejecuta la tarea
(] Consultar Persona a la que se consulta sobre la tarea
| Informar Persona a la que se debe informar sobre la tarea
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4.1.3.0rganigrama
En el siguiente diagrama se muestra el organigrama del Proyecto con la jerarquizacion de
la Comunicacion de los diferentes miembros del equipo:

Director del Proyecto
Product Owner

| 1
Analista Disenador Analista Programador
Analista-Disenador Analista-Programador

Programador
Programador 1

Programador
Programador 2

Programador
Programador 3

4.1.4.Competencias
Como ya se adelanto algo a la hora de definir los roles, ahora explicaré mas en detalle las
competencias que debe tener cada rol del Proyecto en el mismo:

Product Owner:

Sabe liderar y motivar al equipo en el objetivo de concluir el Proyecto.
Sabe coordinar un equipo y distribuir un trabajo entre sus miembros.
Soluciona problemas internos que puedan surgir en el equipo.

Supervisa los plazosy el progreso del equipo en la ejecucidn del Proyecto.

Analista:

e Sabe leer documentacion técnica sobre sistemas informaticos.

e Sabe disenar arquitectura de un sistema basandose en las necesidades de este.
e Sabe disenar las pruebas que debera pasar cada moédulo del sistema.

e Comprende el sistema desde un enfoque general.

Disenador:

e Sabe estructurar una interfaz de usuario basandose en las necesidades de los
usuarios.

e Sabe hacer mockupsy maquetas y tiene conocimientos de disefo grafico.

e Tiene conocimientos acerca de disefio de interfaces accesibles y usables.

Programador:

e Tiene conocimientos en codificacion en multiples paradigmas.

e Alta capacidad de resolucién de problemas.

e Tiene conocimientos sobre implementar tests sobre el software que él mismo u
otros implementen y ejecutarlo para obtener conclusiones.
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4.2.Plan para la direccion del Personal

Debido a la subcontratacion del servicio a cargo de Pizzacorn.es, este Plan correra a cargo
de la organizacion en si, por lo que no se vera reflejado en esta Memoiria.
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5. PLAN DE RIESGOS

5.1. Planificar la Gestion de los Riesgos

5.1.1.Estrategia y Metodologia de Gestion de Riesgos
El Plan de Gestidon de Riesgos seguira pautas distintas dependiendo de si el Riesgo debe
ser considerado una amenaza o una oportunidad.

Para ello, contaremos con un documento de Gestion de Riesgos en donde se iran
analizando los mismos y su probabilidad de apariciény de impacto. Ademas, esto debera
serrevisado con periodicidad (con puntos de control preestablecidos en el cronograma del
Proyecto) para planificar los cambios en el Proyecto en base a los Riesgos (desde alcance,
cronograma, requisitos, etc.).

5.1.2.Roles y Responsabilidades
En base alos Recursos actuales, la persona encargada Unicamente delrol de Analista serd
la encargada también de la identificacion de los Riesgos.

El Director del Proyecto sera quien, una vez identificados y establecidos los puntos de
control en el cronograma, se encargue de su seguimiento y control.

5.1.3.Presupuesto

Del total del Proyecto, un 10% del presupuesto se dedicara al Plan de Riesgos aqui
descrito. Dentro de este presupuesto, un 70% estara reservado en fondos de contingencia,
transferencia y gestiéon, mientras que el 30% restante se designara a cubrir los costos de
un posible fallo de financiacién.

5.1.4.Calendario

De forma quincenal desde el inicio de la segunda fase del Proyecto, sera necesario realizar
los procesos de gestidon de Riesgos aqui descritos. ELl Analistay el Director deberanrealizar
las tareas que tienen asignadas de identificacion y control de los Riesgos del Proyecto.

Para ello, nos valdremos de una serie de actividades en el propio cronograma para
controlar la propia evolucidn e identificacidén de los posibles Riesgos:

e Controldel gasto, de forma quincenal.

o Refuerzo de las reuniones ya establecidas con los stakeholders, aumentando el
numero de reuniones para poder modificar lo que sea necesario sin provocar
grandes retrasos.

¢ Identificaciéon de nuevos posibles Riesgos, de forma bimensual.

e Control de Riesgos existentes, de forma quincenal.
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5.1.5.Categorias de Riesgos

Este apartado se presentara en base a una estructura de desglose de Riesgos (RBS), en el
cual se tratara de encasillar a cada uno dentro de una categoria de fuentes de Riesgo.

Nivel 0 de RBS Nivel 1 de RBS Nivel 2 de RBS
0. Todas las | A.Elaboracion de la Planificacion | A.1.Mala organizacion
fuentes de A.2. Planificacién optimista
Riesgo del A.3. Aumento del presupuesto
Proyecto B. Organizaciony Gestion B.1. Pérdida de ayuda financiera

B.2. Pérdida de licencias software
B.3. Director ausente
B.4. Direccion ineficaz
B.5. El presupuesto no se ajusta
C. Ambiente/Infraestructura de | C.1.Infeccidn de sistemas informaticos
Desarrollo C.2. Tareas ilegales
C.3. Demasiadas horas extra
C.4. Carencia de hardware de pruebas
C.5. Problemas con Firebase o con
terceros
D. Usuarios finales D.1. Robo de datos
D.2. No gusta el producto
D.3. Baja participacién de los usuarios
E. Requisitos E.1. Cambio de requisitos
F. Producto F.1. Dispositivos incompatibles
F.2. Fallos en el software
F.3. Interfaz poco usable
F.4. Plagio
G. Fuerzas Mayores G.1. Pérdida de datos de Firebase
G.2. Caida de Firebase
G.3. Enfermedad de los trabajadores
H. Personal H.1. Finalizacién del trabajo por parte de
los trabajadores
H.2. Problema de aprendizaje
H.3. Baja productividad de los
trabajadores
H.4. Trabajadores con gran desempefio
l. Proceso I.1. Gestidn de Riesgos extensa
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5.1.6.Matriz de Probabilidad e Impacto de los Riesgos

Para mostrar la matriz, primero es necesario determinar la escala en la que nos vamos a

basar:

Escala Probabilidad Tiempo Costo Calidad

Muy alto >=90% >1 mes >2500€ Impacto muy
significativo sobre la
funcionalidad general

Alto 70-90% 3-4 semanas 1000-2500€ Impacto significativo
sobre la funcionalidad
general

Medio 50-70% 2 semanas 500-1000€ Algun impacto sobre
areas funcionales clave

Bajo 30-50% 1-2 semanas 300-500€ Impacto menor sobre la
funcionalidad general

Muy bajo <=30% <1semana <300€ Impacto menor sobre las

funciones secundarias

Una vez definida la escala, procedemos a especificar la matriz de Probabilidad e Impacto:

Amenazas Oportunidades
Muy 0,05 0,1 0,13 0,17 | 0,2 0,2 0,177 | 0,13 0,1 0,05 Muy
alta alta
0,9 0,9
Alta 0,04 0,07 | 0,12 0,15 | 0,18 0,18 0,15 | 0,12 0,07 | 0,04 Alta
o )
g 0,7 0,7 3
Cg Media 0,03 0,05 | 0,11 0,13 | 0,16 | 0,16 | 0,13 | 0,11 0,05 | 0,03 Media g
S 05 05 =
5_9 Baja 0,02 0,03 | 0,06 0,09 | 0,14 | 0,14 | 0,09 | 0,06 0,03 | 0,02 Baja §
0,3 0,3
Muy 0,01 0,02 | 0,03 0,05 | 0,08 0,08 0,05 | 0,03 0,02 | 0,01 Muy
baja baja
0,01 0,01
Muy Bajo | Moderado Alto Muy Muy Alto Moderado Bajo | Muy
bajo 0,1 0,3 0,5 alto alto 0,5 0,3 0,1 bajo
0,05 0,8 0,8 0,05

Impacto negativo

Impacto positivo
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5.2. Identificacion de Riesgos

5.2.1.Fichero de registro de Riesgos

En el Libro de Gestion de Riesgos se recogen todos los Riesgos que han sido identificados
y que pueden afectar a la realizacion del Proyecto en mayor o menor medida. La
identificacion de estos Riesgos se ha llevado a cabo con una puesta en comun entre los
distintos miembros del equipo.

Para cada uno de los Riesgos identificados se aporta una serie de informacidon que se
puede agrupar en dos bloques: informacion de Riesgos (descripcion) y acciones de
prevencion (Plan de actuacion).

5.2.2.Registro de Riesgos

En este caso se han detectado un total de 29 Riesgos para los que se ha afiadido la
informacién de Riesgos y las acciones de prevencién. Las acciones de prevencion son las
ya mencionadas en las estrategias del Plan de gestién de Riesgos: evitar, transferir, mitigar
y aceptar.

5.3. Planificar la respuesta al Riesgo y respuestas realizadas

La ejecucion estaindicada en el Excel de Riesgos, en la hoja “Respuesta a Riesgos”, donde
se muestra qué implica la respuesta a cada Riesgo y el estado de los Riesgos una vez
implementadas las respuestas respectivamente.

La implementacidon de las respuestas a los Riesgos implico hacer cambios a este
documento de memoria.

5.4. Seguimiento y control

Respecto al seguimiento y control, cabe destacar que se encuentra especificado en el
apartado de Planificacion de la Gestién de Riesgos, en el apartado del Calendario. Se han
incluido tareas en la Planificaciéon del Proyecto que especifican las diversas acciones a
realizar. Estas tareas van a ser realizadas integramente por el Director del Proyecto.

Ademas, aquellos Riesgos que hayan sido controlados y en donde se haya visto reducido
su impacto, serd necesario actualizarlo en el Libro de Gestién de Riesgos.

Memoria del Proyecto Pagina 34 de 46



ASISTENTE
Ell

6. PLAN DE GESTION DE LA CALIDAD

ElPlan de Calidad del Proyecto tiene como objetivo asegurar que el producto final cumpla
con los estandares de calidad requeridos, tanto desde un punto de vista funcional como
técnico. Esto implica garantizar que todas las funcionalidades entregadas sean seguras,
eficientes, faciles de usar y se mantengan dentro de los parametros de rendimiento
establecidos. La calidad del Proyecto se gestionara a través de un enfoque iterativo, donde
cada ciclo de desarrollo es revisado y ajustado para mejorar continuamente el producto.

6.1. Gestion de la Calidad en iteraciones

El Proyecto se desarrollara en ciclos iterativos (sprints) que permiten la evaluacion
constante de la calidad del producto. Durante cada iteracion, se implementaran las
siguientes practicas para asegurar la calidad:

6.1.1.Pruebas de Calidad en Cada lteracion

Cada ciclo de desarrollo incluira un proceso de pruebas exhaustivas para validar las
nuevas funcionalidades antes de que sean consideradas completas. Las pruebas
incluyen:

e Pruebas funcionales: Verificacion de que las nuevas funcionalidades cumplen
con los requisitos definidos en el backlog.

e Pruebas de usabilidad: Evaluacion de la experiencia del usuario para asegurar que
las funcionalidades sean intuitivas y faciles de usar.

e Pruebas deintegracion: Validacion de que las nuevas funcionalidades se integran
correctamente con las partes existentes del sistema sin generar errores ni
comprometer el rendimiento.

e Pruebas de seguridad: Asegurar que las nuevas funcionalidades cumplan con los
estandares de seguridad de datos, en especial la proteccion de la informacion
sensible de los usuarios.

6.1.2.Retroalimentacion de los Usuarios
e Durante el proceso de iteracidn, se recopilara feedback continuo de los usuarios
finales, especialmente en fases beta o de pruebas. Este feedback es crucial para
identificar areas que necesitan mejora o ajuste en las siguientes iteraciones.

e Los comentarios de los usuarios se integran en el refinamiento del Product
Backlog, permitiendo una mejora constante basada en las necesidades reales de
los pacientes.
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7.PLAN DE GESTION DE COSTOS

7.1. Planificacion de la Gestion de Costos

En este Plan, detallaremos la forma en la que se planificaran, estructurarany controlaran
los diferentes Costos del Proyecto.

7.1.1.Unidades de medida, Nivel de Precision y Nivel de Exactitud
Dependiendo del tipo de Recurso, se utilizaran unas u otras denominaciones para
referirnos a su Costo asociado:

e Recursos humanos: se usaran de forma conjunta horasy dias para referirnos a las
unidades de trabajo asociadas a estos.

e Tiempo:igual que para los Recursos humanos.

e Dinero: eneuros.

e Material informatico: en unidades.

e Suministros: en unidades.

Los Costos se redondearan, preferiblemente, con una funcion techo (hacia arriba), para
asi prevenir posibles sobrecostos en cuanto a la magnitud de las acciones a realizar.

Este Plan estara determinado con un rango aceptable del 5%, en donde se contempla asi
un fondo de contingencias.

7.1.2.Enlaces con los procedimientos de control

Para realizar la gestion de costes tendremos en cuenta las actividades descritas en la EDT-
WBS, la Planificacion temporal del Proyecto y diversas actividades de monitorizacion
como la del Riesgo o de los Recursos. Cada paquete de trabajo forma parte de una cuenta
de control, que servirdn para gestionar el presupuesto y para evaluar el valor ganado
durante la ejecucion.

7.1.3.Umbrales de control y (Reglas para la medicion del desempeio)
Se consideraria aceptable una desviaciéon de hasta un 5% respecto a lo establecido en la
linea base.

En cuanto a las reglas de medicidon de desempefio, las podemos ver aqui:

Alcance: Variacion permitida Accién por Ejecutar si la variacion
Proyecto/Fase/Entregable excede lo permitido
Proyecto Completo +-5% del valor Investigar accién a tomar

7.1.4.Formatos de los Informes
Formato de Gestion de | Descripcion

Costos

Plan de Gestion de Costos Es el documento que informa la Planificacion para la gestion del
Costo de este Proyecto.

Linea de Base del Costo Es la linea base del Costo del Proyecto, pero sin incluir las
reservas de contingencias.

Costeo del Proyecto Este informe detalla los Costos a nivel de las actividades de

cada entrega segun el tipo de Recurso que participe en ella.

Presupuesto por entregable | El formato informa los Costos del Proyecto por entregas, en
donde cada entrega se divide en los tipos de Recursos
especificados antes.
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7.1.5.Descripcion de los Procesos

Proceso Descripcion

Estimar los Costos Es el proceso de desarrollar una aproximacion de los Recursos
monetarios necesarios para completar el trabajo del Proyecto.

Determinar el Presupuesto Es el proceso que consiste en sumar los Costos estimados de

las actividades individuales o paquetes de trabajo para
establecer una linea base de Costos autorizada.

Controlar los Costos Es el proceso de monitorear el estado del Proyecto para
actualizar los Costos del Proyectoy gestionar cambios a la linea
base de Costos.

7.1.6.Detalles adicionales
La estimacioén de Costos, la cual se puede consultar a continuacidn, se ha de llevar a cabo
reduciendo al maximo las tensiones de tesoreria.

7.2. Determinacion del Presupuesto

Se ha determinado el presupuesto del proyecto mediante la creacién del “Libro de Analisis
Econdmico”, el cual incluye varios elementos que permiten una mejor visualizacién y
control del flujo financiero.

El Excel contiene las siguientes hojas:

¢ Ingresos y Gastos: Estas hojas desglosan los ingresos y los gastos del proyecto.
Cada entrada se clasifica por fecha, concepto y factura, lo que facilita el
seguimiento individual de cada transaccion.

¢ Resumen General (Dashboard): Se ha anadido una hoja de resumen que incluye:

o Total de ingresos: Suma de los ingresos recibidos por el proyecto, como
premios o financiacién.

o Total de gastos: Calculo de todos los pagos realizados, como licencias,
desarrollos y servicios.

o Saldo neto: Diferencia entre los ingresos y gastos, indicando si el proyecto
tiene superavit o déficit.

o Grafico de flujo de caja: Se presenta un grafico de barras que muestra la
evolucion del saldo neto a lo largo del tiempo, lo que permite visualizar de
forma répida el estado financiero del proyecto.

e Distribuciéon de Ingresos y Gastos: Ademads del resumen, se han incluido graficos
circulares que muestran la distribucidon porcentual de los tipos de ingresos y
gastos. Estos graficos facilitan la comprensién de como se asigna el presupuesto
entre diferentes categorias de costes (p. €j., licencias, servicios, desarrollo).

Este archivo Excel facilita una visualizacién dinamica del estado financiero del proyecto,
con la posibilidad de actualizar automaticamente el saldo y los graficos a medida que se
afaden nuevas transacciones. Gracias a estas mejoras, se puede controlar de manera
mas precisa el cumplimiento de las proyecciones financieras y ajustar el presupuesto
segun las necesidades del proyecto.
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El Excel también permite calcular el presupuesto necesario para los siguientes periodos,
considerando los gastos fijos y variables futuros, como los pagos de licencias (Apple
Developer ya que Google Developer es pago unico) y servicios adicionales. Los graficos
incluidos proporcionan una representacion visual clara del estado financiero y ayudan a la
toma de decisiones en tiempo real.
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8. PLAN DE GESTION DEL CAMBIO

El Plan de Gestion del Cambio tiene como objetivo establecer un marco simple pero
efectivo para gestionar las modificaciones en el alcance, los entregables, la planificacion
y los recursos del Proyecto. Dado que este es un Proyecto en constante evolucion, es
fundamental contar con un proceso claro para asegurar que cualquier cambio se gestione
de manera controlada, sin comprometer su éxito global.

8.1. Objetivo del Plan de Gestion del Cambio

Este plan busca:

e Garantizar que todos los cambios sean evaluados, aprobados e implementados de
manera controlada.

e Minimizar los impactos negativos en el cronograma, los costos y la calidad del
Proyecto.

e Asegurarque los stakeholders clave sean informadosy participen en las decisiones
relacionadas con los cambios.

8.2. Proceso de Gestion del Cambio
El proceso para la gestion del cambio en el Proyecto seguira los siguientes pasos:

8.2.1.Solicitud de Cambio

Cualquier miembro del equipo o stakeholder puede solicitar un cambio completando un
Formulario de Solicitud de Cambio. Esta solicitud debera incluir:

e Descripciéon del cambio propuesto.
e Razodn ojustificaciéon para el cambio.
e Impacto potencial en el alcance, tiempo, costos y recursos.

8.2.2.Evaluacion del Cambio

El Product Owner sera el responsable de evaluar cada solicitud de cambio. Esta
evaluacion incluira:

e Analisis delimpacto en el alcance, costos, tiempo, y calidad.

e Determinacion de los recursos adicionales necesarios para implementar el
cambio, si aplica.

e Valoracién de los riesgos asociados con la implementacién del cambio.

8.2.3.Aprobacion o Rechazo del Cambio

e Los cambios de bajo impacto podran ser aprobados directamente por el Product
Owner.

e Los cambios de alto impacto, aquellos que modifiquen significativamente el
cronograma, el costo o los entregables claves, deberan ser discutidos con los
stakeholders principales (incluyendo stakeholders y desarrolladores).

e Se tomara una decisidon de aprobacién o rechazo en base a los resultados de la
evaluacion.
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8.2.4.Implementacion del Cambio
Si un cambio es aprobado, el equipo técnico procedera a integrarlo en la planificacion del
Proyecto. Esto incluira:

Actualizacion de los entregables, cronograma, costos y recursos en el Product
Backlog.

Comunicacion del cambio a todos los miembros del equipo y stakeholders,
asegurando que comprendan cémo el cambio impacta sus areas de trabajo.

8.2.5.Seguimiento del Cambio

Una vez implementado, el cambio sera monitoreado para asegurar que se ha
ejecutado correctamente y que no se han producido efectos secundarios no
deseados.

Se realizaran revisiones periddicas para verificar el éxito del cambio y hacer ajustes
si es necesario.

8.3. Roles y Responsabilidades

Solicitante del Cambio: Cualquier miembro del equipo o stakeholder que
identifique la necesidad de un cambio.

Product Owner: Responsable de evaluar, aprobar o rechazar cambios. Para
cambios de gran impacto, debe consultar con los stakeholders principales.
Equipo de Desarrollo: Encargado de implementar los cambios aprobados dentro
de los plazos acordados.

Stakeholders Clave: Involucrados en la aprobacidon de cambios que impacten
significativamente en los costos, tiempos o alcance del Proyecto.

8.4. Herramientas y Documentos

Formulario de Solicitud de Cambio: Un formato estadndar que deberd ser
completado por cualquier persona que desee proponer un cambio. Este formulario
incluira una descripcioén clara del cambio, la justificacién, y el impacto esperado.
Product Backlog: El backlog del producto se actualizara para reflejar cualquier
cambio aprobado, asignando prioridad y recursos al cambio.

Registro de Cambios: Documento que mantendrd un historial de todas las
solicitudes de cambio, sus evaluaciones, decisiones y estados de
implementacioén.

8.5. Tipos de Cambios

El Proyecto considerara los siguientes tipos de cambios:

Cambios en el Alcance: Modificaciones en las funcionalidades o caracteristicas
del producto. Esto puede incluir la adicién de nuevas funcionalidades o la
modificacion de las existentes.

Cambios en los Plazos: Ajustes en las fechas de entrega previstas debido a la
implementacién de nuevas caracteristicas, retrasos en la ejecucion o cambios en
la priorizacion del backlog.

Cambios en el Presupuesto: Modificaciones en los costos del Proyecto derivadas
de la necesidad de recursos adicionales o cambios en la planificacién.
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Cambios en los Recursos: Cambios en los equipos o en las herramientas
necesarias para ejecutar el Proyecto.

8.6. Criterios de Aprobacion
Cada solicitud de cambio serd evaluada en base a los siguientes criterios:

Beneficio para el Proyecto: ; El cambio propuesto aporta unvalor claro al Proyecto
y sus objetivos?

Impacto en los recursos: ;El cambio requerira recursos adicionales? ¢ Es factible
obtener estos recursos?

Viabilidad técnica: ; ELequipo técnico esta preparado para implementar el cambio
sin comprometer la estabilidad del sistema?

Impacto en el cronograma: ;El cambio afectara los plazos de entrega? ;Se
justifica este impacto?

Costos: ; Elcambio aumentara los costos del Proyecto? Si es asi, ¢ es posible cubrir
elincremento?

8.7. Comunicacion de los Cambios

Todos los cambios aprobados deberan ser comunicados a los stakeholders del Proyecto.
Se utilizaran los siguientes medios para garantizar que todos los involucrados estén al
tanto de los cambios:

Reuniones periddicas con el equipo de desarrollo y stakeholders.

Actualizacion del Product Backlog.

Informe de Progreso del Proyecto, en el que se detallaran los cambios
significativos.

8.8. Revision del Proceso de Gestion del Cambio

El proceso de gestién del cambio sera revisado cada tres meses para asegurar que sigue
siendo efectivo y alineado con las necesidades del Proyecto. Cualquier ajuste necesario
serd documentado y comunicado a los stakeholders.
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9. PLAN DE ESTRATEGIA DE LANZAMIENTO Y
MARKETING

El Plan de Estrategia de Lanzamiento y Marketing se centra en generar visibilidad,
adopcion y crecimiento continuo del uso de la aplicacion entre los pacientes con Ells. Se
utilizaran estrategias de difusion organica a través de redes sociales y colaboracion con
asociaciones de pacientes, eliminando tacticas que involucren costos elevados, como
campanas promocionales pagadas o eventos virtuales.

9.1. Difusion inicial y continua

9.1.1.0bjetivos de la Difusion

e Maximizar la visibilidad inicial de la aplicacion para generar adopcién entre el
publico objetivo.

e Construir una comunidad de usuarios comprometidos que interactien con el
productoy lo recomienden a otros pacientes.

e Aprovechar las redes sociales y los grupos de pacientes existentes, con
especial atencidon a las asociaciones que apoyan a personas con Crohn y Colitis
Ulcerosa.

e Mantener elinterés a largo plazo mediante contenido continuo y colaboraciones
organicas con grupos de pacientes y asociaciones.

9.1.2.Estrategias de Difusion inicial

9.1.2.1. Lanzamiento Coordinado en Plataformas Clave
La aplicacion estara disponible en Google Play Store y Apple App Store desde el
lanzamiento. Se optimizara la presencia de la aplicacidon en estas plataformas mediante:

e Optimizacidon de laficha de la aplicacion: Incluyendo una descripcion detallada,
capturas de pantalla, videos tutoriales y testimonios de pacientes que destaguen
los beneficios de la aplicacién para la gestion de las Ells.

e Palabras clave especificas relacionadas con la enfermedad, como "Crohn",
"Colitis Ulcerosa", "adherencia", para mejorar la visibilidad en las busquedas
dentro de las tiendas.

9.1.2.2. Pagina Web del Proyecto
La pagina web sera una plataforma clave para proporcionar informacion completa sobre la
aplicacién, asi como contenido educativo sobre las Ells.

9.1.2.3. Redes Sociales

Facebook sera crucial para conectarse con grupos de pacientes y asociaciones que ya
existen en torno a las Ells. Participar activamente en grupos como los de pacientes con
Crohn y Colitis Ulcerosa, compartiendo publicaciones sobre los beneficios de la
aplicacién. Esto también incluye la creacidn de publicaciones que inviten a los miembros
de estos grupos a descargar y probar la aplicacién.

En Instagram se optara por la publicacién regular de contenido visual, como infografias
sobre la Ell, tutoriales sobre cdmo usar la aplicacidn, y testimonios de usuarios. Historias
destacadasy publicaciones que expliquen funcionalidades clave de la aplicacidon también
contribuiran a aumentar la interacciéon y el nimero de usuarios.
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X.com se usara del mismo modo que Facebook, manteniendo de forma regular
publicaciones para seguir captando usuarios, ademas de mantener informados a los
stakeholders.

Tiktok se usara, principalmente, para publicar videos sobre el uso de la aplicacion. Estos
videos seran también hechos para Instagram, en formato Reel.

9.1.2.4. Colaboracion con Asociaciones de Pacientes en Facebook

Establecer una colaboracidén directa con asociaciones de pacientes con Crohn y Colitis
Ulcerosa que tienen presencia en Facebook. Estas asociaciones, como ASSEIl u otras
entidades nacionales o regionales, pueden promocionar la aplicacién en sus paginas y
grupos, difundiendo su utilidad para el manejo de las Ells entre sus miembros.

Publicaciones colaborativas, donde las asociaciones mencionen a la aplicaciéon en sus
redes sociales, aumentando la credibilidad de la aplicacién y asegurando un alcance
relevante entre los pacientes que buscan herramientas de gestidon de su enfermedad.

9.1.2.5. Comunicado de Prensa y Colaboracion con Medios Especializados

Publicar un comunicado de prensa en medios especializados en salud, con el respaldo
de asociaciones médicas y hospitales que respalden la utilidad de la aplicaciéon. Esto
ayudara a posicionar la aplicacion como una herramienta innovadora para la autogestion
de las Ells.

Colaborar con blogs y revistas digitales de salud que traten temas relacionados con
enfermedades cronicas para que escriban resefas o publiquen entrevistas con el equipo
de desarrollo, destacando los beneficios de la aplicacién.

9.1.3.Estrategias de Difusion continua

9.1.3.1. Publicacion de Contenido Regular en Redes Sociales

Facebook e Instagram se convertiran en las plataformas principales para mantener una
relacién continua con los usuarios, manteniendo X.com y Tiktok de una forma mas
ocasional. Se publicaran contenidos educativos sobre la Ell, actualizaciones de nuevas
funcionalidades, y publicaciones de testimonio de usuarios que hayan mejorado su
calidad de vida gracias a la aplicacion.

Se creara un calendario de contenido mensual, que incluya publicaciones visuales,
infografias y videos breves que expliquen cémo la aplicacién ayuda a los pacientes a
monitorear y gestionar su enfermedad. También se compartiran articulos de interés sobre
salud intestinaly estilo de vida saludable.

9.1.3.2. Interaccion Regular con Grupos de Pacientes en Facebook

Mantener una participaciéon activa en grupos de Facebook relacionados con la Ell. Esto
incluye responder a preguntas de los miembros sobre el uso de la aplicaciéon, compartir
consejos utiles, y promover un dialogo abierto sobre la gestion de la enfermedad.

Colaboraciones continuas con las asociaciones que promuevan la aplicacién en sus
grupos y publicaciones, aumentando su visibilidad y relevancia.

9.1.3.3. Actualizaciones de Funcionalidades
A medida que se implementen nuevas funcionalidades, se comunicaran de manera
destacada a través de las redes sociales. Las publicaciones mostraran coémo estas nuevas
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caracteristicas pueden mejorar la experiencia de los usuarios actualesy atraeran a nuevos
pacientes.

Actualizaciones periddicas en la pagina web, destacando las mejoras de la aplicaciéony la
incorporacion de nuevas funcionalidades basadas en el feedback de los usuarios.

9.2. Estrategia para la captacion de usuarios en las nuevas
Iteraciones

9.2.1.0bjetivos de la captacion en nuevas iteraciones
e Promocionar las nuevas funcionalidades entre los usuarios actuales y
potenciales.
e Atraer a nuevos usuarios en funcion de las mejoras o actualizaciones.
e Reactivar a usuarios inactivos incentivandolos a regresar y utilizar las nuevas
caracteristicas de la aplicacion.

9.2.2.Estrategias de Captacion

9.2.2.1. Actualizaciones sobre Nuevas Funcionalidades en Redes Sociales

Con cada nueva iteracion, se realizaran publicaciones destacadas en redes sociales para
informar a los usuarios actuales y potenciales sobre las nuevas funcionalidades. Estas
publicaciones incluiran:

¢ Imagenesy videos que muestren cédmo funcionan las nuevas caracteristicas.

e Testimonios de pacientes que estén utilizando las nuevas funcionalidades para
mejorar su gestion de la Ell.

e Invitaciones a los usuarios inactivos a regresar y probar las nuevas funciones
mediante mensajes dentro de la aplicacién o notificaciones push.

9.2.2.2. Comunicacion dentro de Grupos de Pacientes en Facebook

A medida que se lancen nuevas iteraciones, se compartiran publicaciones en los grupos
de pacientes en Facebook destacando coémo las nuevas funcionalidades pueden ayudar a
los pacientes con Crohn o Colitis Ulcerosa a gestionar mejor su enfermedad.

Estas publicaciones incluiran ejemplos practicos de como las nuevas herramientas de la
aplicacién pueden aportar valor a su vida diaria, incentivando tanto a usuarios actuales
como a nuevos miembros del grupo a descargar o reactivar la aplicacién.

9.2.2.3. Actualizacion de la pagina web y ficha en tiendas de aplicaciones

Con cada actualizacién importante, se actualizaran los contenidos en la paginaweb y la
ficha en las tiendas de aplicaciones (Google Play Store y Apple App Store), destacando las
nuevas funcionalidades que los usuarios pueden esperar y como estas mejoran su
experiencia de uso.

Las actualizaciones también se reflejaran en las resenas que se soliciten a los usuarios
para que compartan como las nuevas caracteristicas han sido utiles.
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10.IMPACTO SOCIAL DEL PROYECTO

El Proyecto tiene un impacto social significativo al proporcionar a los pacientes con
Enfermedades Inflamatorias Intestinales (Ells), como la enfermedad de Crohny la colitis
ulcerosa, una herramienta accesible para gestionar mejor su salud y mejorar su calidad de
vida. Al facilitar el seguimiento de sintomas, la alimentacién y los brotes, esta aplicacion
empodera a los pacientes para tomar un rol mas activo en el manejo de su enfermedad, lo
que puede contribuir a una mejor adherencia a los tratamientos y una mayor estabilidad
en su estado de salud.

10.1. Impacto en la Calidad de Vida de los Pacientes

Mejora en la autogestion: La aplicacion permite a los pacientes registrar sus
sintomas, lo que facilita la identificacion temprana de patrones que pueden
anticipar un brote. Esto les brinda un mayor control sobre su enfermedad y reduce
la dependencia de visitas frecuentes al médico.

Reduccion del estrés: Al proporcionar un sistema estructurado para el
seguimiento y la gestién de la Ell, la aplicacién ayuda a los pacientes a reducir el
estrés asociado con la incertidumbre de su condicién, mejorando su bienestar
emocional.

Empoderamiento del paciente: Los usuarios tienen acceso a informacién médica
relevante y recomendaciones, lo que les permite tomar decisiones mas informadas
sobre su cuidado diario y tratamiento, mejorando su independencia y calidad de
vida.

10.2. Evaluacion Continua del Impacto Social

Recopilacion de Feedback de los Usuarios: Se recopilara continuamente
retroalimentacion de los pacientes mediante encuestas y valoraciones dentro de
la aplicacion, para medir su percepcion de coémo mejora su capacidad para
gestionar la enfermedad y su calidad de vida.

Analisis de Resultados Clinicos: A largo plazo, se evaluara el impacto del uso de
la aplicacién en términos de la reduccién de hospitalizaciones, consultas médicas
innecesarias y mejora general en la estabilidad de los pacientes. Esta evaluacion
ayudara a ajustar las funcionalidades de la aplicacién para maximizar su beneficio
social. Todo esto se debera realizar de la mano de cada Sistema Publico de Salud,
comenzando por el SERGAS (mediante la ACIS como principal stakeholder).

La combinacién de estas acciones permitird no solo monitorizar el impacto social actual
del Proyecto, sino también ajustar su enfoque para asegurar que continle mejorando la
vida de los pacientes con Ells de manera significativa.
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