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Introduction

Dans le cadre de mon projet de recherche et développement (PRD) au sein de 1’école polytech-
nique de Tours, je suis amené a développer une application permettant la gestion des parcours
patients dans un hopital de jour.

Le projet s’inscrit en deux grands themes, d’un c6té, la gestion des utilisateurs (systéeme d’infor-
mations) et d’un autre coté, l'optimisation des parcours patients. Pour mon projet de recherche
et développement, j’ai décidé de me consacrer en majeur partie au systéme d’informations.

Le systeme d’informations a été en partie réalisé par six étudiants lors de leur 5éme année, plu-
sieurs fonctionnalités ont déja été implémentées (gestion des patients, des ressources matérielles
ou humaines, etc.). La partie optimisation des parcours patients a été réalisé par un étudiant
dans le cadre de son PRD.

Mon objectif dans ce projet est de reprendre I'application et d’intégrer un module permettant la
gestion des plannings (planning des patients, planning des ressources) et également de pouvoir
suivre en temps réel 'avancement du patient dans son parcours.

Ce projet a été proposé par Lucie ROUSSEL, ingénieur en ordonnancement a l’assistance
Publique — Hopitaux de Paris (AH-HP), et est encadré par Yannick KERGOSIEN, enseignant
chercheur a I’école Polytechnique de Tours.




Premiere partie

Recherche




Présentation du probleme

1 Contexte et définition

L’Assistance Publique — Hopitaux de Paris (AP-HP) envisage un regroupement de différents
services a ’hopital Antoine Béclere (Clamart, 92) dans le cadre de son plan stratégique 2015 -
2019. Le regroupement de ces différents services permettra une optimisation des ressources et
de l'espace sur le site.

Ce regroupement nécessite le développement d’un systeme d’informations permettant la gestion
des parcours patients (succession d’activités médicales) mais également le développement
d’algorithmes permettant la planification des différents parcours.

2 Identification du besoin

Le but de ce projet est de concevoir un outil de gestion de parcours patients en temps réel. L'outil
doit permettre d’ajouter des données sur les patients, les ressources mais également de pouvoir
visualiser les différents plannings de ces derniéres. De plus le patient devra pouvoir consulter
son planning en temps réel (connaissance de son prochain rendez vous, horaire, retard, etc.).

Dans un premier temps, la gestion des différents plannings se fera de maniére manuelle (sous
forme de gantt intéractif) mais il ne faudra pas oublier que la planification pourra se faire de
maniere automatique.

3 Deéfinition des objectifs

Une premiére version du systeme d’informations a déja été développée par six étudiants de
5éme année au cours de I’année 2015-2016. Les algorithmes de planification ont également été
développés par un étudiant dans le cadre de son projet de recherche et développement.

Mon travail consiste a reprendre ce systéme d’informations et a développer un module permet-
tant la visualisation et la modification des parcours patients sous forme de Gantt interactif et
également de pouvoir suivre en temps réel I’évolution d’un patient dans son parcours.



4 Description générale

4.1 Environnement du projet

Ce projet est la reprise de deux projets existants, un projet commencé par un groupe de 6
étudiants lors de leur 5éeme année a 1’école polytechnique de Tours et un projet réalisé par un
étudiant dans le cadre de son projet de recherche et développement.

Y Wavigaleur Web
L

%

Utilisateur

=

Senvaur d'application

Servaur de BD

|
]

MysQL

Figure 1 — Diagramme de déploiement

L’application existante est exécutée sur un serveur en local. Le serveur de base de données
(MySQL) est également en local.

4.2 Caractérisitiques des utilisateurs

Dans notre projet, on peut différencier 3 types d’utilisateurs de I’application web :

— Les patients : Acces limité a I'application, ils pourront uniquement visualiser leur plan-
ning et suivre I'avancement dans leur parcours (sans indications horaires excepté sur la
prochaine activité).

— Le personnel de soins : Ils auront acces a I’ajout / la recherche de patients, I’acces a leur
planning et a la visualisation d’un planning d’un patient.

— Administrateurs et infirmieres de coordination : C’est 'utilisateur qui a tous les droits sur
I'application. Il peut visualiser/modifier les plannings de toutes les ressources, ajouter/-
modifier une activité, gérer les ressources (humaines ou matérielles), ajouter/modifier un
parcours patient.

Les différents utilisateurs de 'application devront s’authentifier pour pouvoir accéder aux
différentes fonctionnalités.



CHAPITRE 1. PRESENTATION DU PROBLEME

4.3 Fonctionnalités du systeme

[Toutes les actions (Gérer signifie ajouter,
Inécessitent au préalable Imodifier, supprimer
lune authentification

Paﬁenl\
Visualiser son
planning

Ajouter |
modifier /
rechercher
patient

Affecter
patientun
parcours

Personnel de soi
Affectation

nombre.
patienta un
parcours.

Visualiser |
Modifier
dossier
parcours

Suivi
avancement
du patient
dans son
parcours

Plannification
automatique

Infirmiére de coohdi

Visualiser |
modifier
planning de

Bjouter |
modifier
Isupprimer
aetivite

Gerer
ot ressource
e (humaine ou
patients materielle)

Figure 2 — Cas d’utilisation du systéme

Les fonctionnalités en orange sont déja présentes dans l"application.

4.4 Structure générale du systeme

La structure du logiciel est basée sur I’architecture MVC (modéle vue controleur). Le modele
représente toutes les données de 1’application (patient, ressources humaines, ressources ma-
térielles, parcours, activités, etc.). Le controleur est utilisé pour faire le lien entre les données
et les différentes vues. Ce dernier permet également de gérer la cohérence et I'intégrité des
données. Les vues représentent les pages web de 'application. La base de données est identique
aux projets réalisés précedemment (voir annexe).

5 Contraintes liées au projet

Pour la mise en place de 'application web, je vais reprendre les différents langages utilisés
pour le développement du systeme d’informations (HTML, CSS, JavaScript, PHP...). Je vais
également suivre la méme architecture de 'application (MVC) a l'aide du Framework PHP

(codelgniter).
La réalisation des différents plannings sera réalisée a ’aide de la librairie fullCalendar/timeline.




Etat de l’art

1 Veille technologique

Pour l'affichage et la modification des plannings, j’ai besoin de trouver une librairie qui nous
permet de faire cela. Dans notre cas nous avons besoin d’une librairie qui puisse afficher le
calendrier sous forme de semaine, qu’on puisse effectuer des drags and drop d’événements.

Apres différentes recherches, voici les principales librairies qui existent pour répondre a notre
besoin :

— FullCalendar
— WdCalendar
— AngularBootstrapCalendar

1.1 FullCalendar

FullCalendar est une librairie JavaScript permettant la gestion des calendriers. Elle permet de
pouvoir drag and drop des événements, de pouvoir modifier la durée des événements et surtout
de pouvoir afficher le calendrier de maniere simple.

Points forts :

— Design

— Beaucoup de documentations

— Simple d’utilisation

— Possibilité d’afficher les ressources a coté du calendrier
— Beaucoup de fonctionnalités

Points faibles :

— Impossible d’ajouter ou modifier des événements (de maniere simple)




1.2 WdCalendar

WdCalendar est un plugin JQuery permettant la gestion des calendriers de maniere interactif. Il
est possible de faire des clics droits sur le calendrier ce que fullCalendar ne permet pas. De plus
le drag and drop est également présent.

Points forts :

— Ajout et modification d’événements sur le calendrier
— Simple d’utilisation
Points faibles :

— Peu de documentations
— Design
— Pas de visualisation des ressources a coté du calendrier

Exemple d’utilisation :

L)
S New Event ™ Tocay 5 Day | 2]week| TMonth  “¥ Refesh 4 b Mar 17 2014 - Mar 23

Man 317 Tue 318 Wed 319 Thu 320 Fri 321 Sat 322 Sun 323

05:30 - 19:30
BIG EVENT HAPPENINGS

Figure 1 — Exemple d’utilisation de wdCalendar

1.3 AngularBootstrapCalendar

AngularBootstrapCalendar est une librairie JavaScript développée sous le Framework Angular]S.
Cette derniére posséde toutes les fonctionnalités requises pour notre projet.

Points forts :
— Design
— Ajout et modification d’événements sur le calendrier

Points faibles :

— Connaissances en Angular]S
— Difficile a utiliser
— Peu de documentations

Exemple d’utilisation :
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November 2016
sunday Monday Tuesday Wednesday Thursday Friday saturday
4 7@ o
L] L]
Week 47
kT @ 0 @ 2 @ 2 @ 23 @ 24 © %5 @ 2
L] L] o0 o0 oo o0 o0
o PIN ) 2 2
o0 L]

Figure 2 — Exemple d’utilisation de angularCalendar

1.4 Conclusion

Les trois librairies ci-dessus sont assez semblables, elles proposent a peu preés les fonctionnalités
dont j’ai besoin. Mon choix se porte sur la librairie fullCalendar car cette derniere est plus simple
d’utilisation (pour l'utilisateur). De plus la librairie possede une documentation complete.

Voici quelques exemples que j’ai pu réaliser avec cette librairie :

Dans l'exemple, l'affichage du planning s’effectue a la semaine. En haut a gauche se trouve
la liste des différentes activités associées a leurs parcours, ces derniéres se déplacent dans le
calendrier. Elles peuvent étre réduites ou agrandies.

Planning parcours patients
Sl Nov 13 - 19, 2016 aay ek

Mon parcours  Mon parcours 2

sun 11713 Mon 11114 Tue 11115 Wed 11/16 Thu 11117 Friti1e sat 1119

10am
10:30am
11am

11:30am

12pm

Figure 3 — Exemple d’utilisation de fullCalendar 1

Dans le second exemple, ce trouve le planning pour un jour donné. Une liste de ressources a
gauche du tableau est ajoutée, ainsi elle permet la visualisation des activités pour une ressource
pour un jour donné.
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Planning parcours patients

< > November 16, 2016 day | week

C—

Figure 4 — Exemple d’utilisation de fullCalendar 2

2 Logiciels existants

La société Effigen développe des solutions pour l'optimisation des hopitaux de jours. Cette
optimisation permet de réduire les délais de prise en charge et d’augmenter la productivité.

Leur solution se découpe en plusieurs logiciels, un qui permet de visualiser la planification des
parcours patients mais également une solution permettant de reprogrammer les plannings en
fonction des flux observés (retard, absence de patient, etc.)

Leur solution permettrait d’augmenter de 40 a 65% le taux de prise en charge des patients et de
lisser la charge de travail au cours de la journée et de la semaine.

Gesplic est un logiciel de gestion et de planification des chimiothérapies. Ce dernier permet de
suivre et de planifier les différentes séances de chimiothérapies d’un patient. Le logiciel calcule
en temps réel les prochaines séances de chimiothérapie en fonction de ’analyse des précédentes.

IC-Plan est un logiciel permettant de gérer les patients dans un hopital (gestion des lits d’hopi-
taux suivie des séjours, etc.). Il existe également plusieurs logiciels de gestion de données sur les
patients dans les hopitaux et de gestion des personnels.

3 Positionnement du projet

Pour le moment, il n’existe pas de logiciels qui répondant au besoin. Les services hospitaliers
gerent de manieres différentes leurs prises de rendez-vous. Il existe cependant des logiciels de
gestion de suivi de patients mais aucun de ces logiciels permettent de prendre des rendez-vous
et d’ainsi pouvoir optimiser le temps d’attente des patients.




3 Analyse et conception

1 Conception des fonctionnalités

Dans ce chapitre, je vais analyser en détail les fonctionnalités que je vais implémenter dans ce
projet. La liste des fonctionnalités a faire est :

— Visualiser le planning (patient)

— Affecter un patient a un parcours

— Suivi de I'avancement du patient dans son parcours

— Visualiser et modifier le planning de toutes les ressources

1.1 Visualiser son planning (patient)

Une fonctionnalité « afficher planning du patient » doit étre disponible et doit permettre de
visualiser I'heure de début et de fin de la prochaine activité du patient dans son parcours. Cette
visualisation doit étre visible par I'administrateur, le personnel de soins et également par le
patient.(Voir annexe)

1.2 Affecter patient a un parcours

Le patient doit pouvoir étre affecté a un parcours en précisant les disponibilités de ce dernier.
Les disponibilités du patient seront demandées sous formes d’horaires (exemple : 8h-17h). Cette
fonctionnalité doit étre disponible a I'administrateur et aux personnels de soins.

L’administrateur ou infirmiere de coordination doit pouvoir affecter un patient a un parcours
pour une journée donnée et pouvoir visualiser également le nombre de patients déja affecté sur
cette derniere. (Voir annexe)

Lors d’un clic sur le bouton affecter, I'administrateur sera redirigé vers une page ou il pourra
choisir le patient a affecter pour la date choisie précédemment. (Voir annexe)




CHAPITRE 3. ANALYSE ET CONCEPTION
1.3 Suivi de I’avancement du patient dans son parcours

La fonctionnalité « suivre le patient dans son parcours » doit permettre a I’administrateur et/ou
personnel de soins de visualiser I’avancement du patient dans son parcours (si il a bien effectué
tel ou tel activité). De plus la ressource qui a consulté le patient doit pouvoir valider que le
patient a bien effectué son activité. (Voir annexe)

L’administrateur aura acces a I’avancement de chaque patient dans leur parcours respectifs. Si
un patient ne s’est pas présenté a ces rendez-vous, l'administrateur pourra replanifier automati-
quement ou manuellement la journée. (Voir annexe)

1.4 Visualiser et modifier le planning de toutes les ressources

L’administrateur doit pouvoir visualiser et modifier en temps réel le planning de toutes les
ressources et également d’une ressource en particulier. La modification doit pouvoir s’effectuer
de facon manuelle (en déplacant les activités) mais également de facon automatique. L'ad-
ministrateur doit pouvoir planifier automatiquement le planning de ses ressources pour une
journée donnée. La planification automatique ne sera pas incluse dans le cadre de mon projet
de recherche et développement. Ces fonctionnalités ne sont disponibles qu’a I'administrateur.

Les différentes interfaces ont été étudié dans la partie veille technologique sur fullCalendar.
(Voir Figure 4 (Chapitre 2) et 3 (Chapitre 2) )




Plan de développement

Morm | Date de déb.., Date defin
@ Gestion de projets 21/08/16 100417
@ Cachier de spécifications 21708116 0311116
@ Etat de l'art 47114116 2% 1116
& Design 0312186 W07
@ Mise en place des outils et récupération des sources  26/11/16 021216
@ Authentification tests 03nane 031216
& (Geshon des ressources bests /1216 041216
@ Gestion des activités bests 05/12/16 0512416
@ (Gestions des patients tests 0612116 061216
@ Affichage planning vue patient 100037 16/0317
@ Affichage planning vue ressource 0350317 090317
@ Affichage et gestion vue patierit 130117 08/0217
@ Affichage et gestion vue ressource ozt 020317
@ Ergonomie des parcours patients ornaneg 2071216
@ Affichage en temps réel 17037 100417
& Gestion des rendez vous 211216 12017

Figure 1 — Liste des tdches de notre projet

Le projet est a terminer pour début avril. J’ai choisi de travailler avec une méthode agile.
Plusieurs rendez-vous réguliers avec mon tuteur académique et le client auront lieu afin d’avoir
des retours réguliers sur le projet et sur les attentes du client. Chaque sprint amenera a une
validation de ce qu’il a été fait précédemment.

1 Découpage en taches

Tache 0 : Mise en place des outils et récupération des sources
Priorité : Haute
Durée estimé : 2 jours

Tache 1 : Gestion de projet (réunion, rédaction des rapports)
Priorité : Haute
Durée estimé : Toute la durée du projet
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Tache 2 : Authentification tests
Priorité : Haute
Durée estimé : 0.5 jour

Tache 3 : Gestion des ressources tests
Priorité : Haute
Durée estimé : 0.5 jour

Tache 4 : Gestion des activités tests
Priorité : Haute
Durée estimé : 0.5 jour

Téache 5 : Gestion des patients tests
Priorité : Haute
Durée estimé : 0.5 jour

Tache 6 : Affichage planning vue patient
Priorité : Haute
Durée estimé : 2 jours

Tache 7 : Affichage planning vue ressource
Priorité : Haute
Durée estimé : 2 jours

Tache 8 : Affichage et gestion vue général patient
Priorité : Haute
Durée estimé : 8 jours

Tache 9 : Affichage et gestion vue général ressource
Priorité : Haute
Durée estimé : 6 jours

Tache 10 : Gestion des rendez-vous
Priorité : Haute
Durée estimé : 6 jours

Tache 11 : Design
Priorité : Basse
Durée estimé : Toute la durée du projet

Tache 12 : Ergonomie de la construction des parcours patients
Priorité : Haute
Durée estimé : 4 jours

Tache 13 : Affichage en temps réel
Priorité : Basse
Durée estimé : 8-10 jours

Tache 14 : Cahier de spécifications — compréhension du besoin
Priorité : Haute
Durée estimé : 11 jours

Tache 15 : Etat de 'art
Priorité : Haute
Durée estimé : 6 jours
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2 Srint 1

Le Sprint 1 comprendra toutes les taches de tests de 'existant, c’est-a-dire les taches numérotées
précédemment de 2 a 5. Ce sprint contiendra également la gestion des parcours patients (tache
12) et la mise en place des outils (dépots SVN, récupération de ’existant). Le livrable de ce
sprint sera un projet ou toutes les fonctionnalités de gestions seront présentes.

3 Sprint 2

Le Sprint 2 contiendra la tache 10 qui est la gestion des rendez-vous. La gestion des rendez-vous
est une étape primordiale de I'application c’est ce qu’il permettra de planifier ces derniers. Ce
Sprint amenera a la livraison d’un produit fonctionnel contenant toutes les fonctionnalités de
gestions de 'application.

4 Sprint 3

Le Sprint 3 sera composé des taches 8 et 9 (visualisation et modification des plannings patients
et ressources). Le livrable de ce sprint sera une application permettant de planifier les différents
parcours patients pour une journée donné de maniére manuelle.

5 Sprint 4

Le Sprint 4 est la suite du Sprint 3, il permettra aux patients de pouvoir visualiser leur plan-
ning (de méme pour les ressources). Le livrable sera une application fonctionnelle ou chaque
utilisateur pourra visualiser leurs différents plannings.

6 Sprint5

Le Sprint 5 comprendra la tache 13, l'affichage et la gestion des plannings en temps réels.Les
taches 1 et 11 (gestion de projet et design de ’application) sont communes a tous les sprints.



7 Matrice des risques

Les taches 2, 3, 4 et 5 sont des taches de tests de I'existant. Cependant il existe un risque de
retard dans la suite du développement si une ou plusieurs de ces taches ne passent pas les tests.

Table 1 — Analyse des risques

Risques Nature

R1 Retard dans le développement a cause de la monter en com-
pétences sur la technologie fullCalendar.

R2 Retard dans le développement a cause des tests effectués au
début du projet (si un des tests n’est pas satisfaisant, cela
engendrera des développements supplémentaires)

8 Cartographie des risques

Probabilité

R2

R1

Impact

Figure 2 — Cartographie des risques




Bilan et conclusion

1 Avancement du projet

1.1 Taches réalisées

Les différentes taches que j’ai déja réalisées sont :

— les spécifications

— l’état de l’art et la veille technologique

— la mise en place des outils de gestion de projet (Git, trello)
— la mise en place du projet existant

— tests sur les fonctionnalités existantes

2 Planning du semestre 10

Le planning du semestre 10 contient toutes la phase de développement. Le premier sprint a
livrer contiendra tout les tests des différentes fonctionnalités existantes. Ce sprint aboutira a la
continuation des taches initialement prévu si l’existant est correct sinon nous devrons refaire
un planning en intégrant des nouvelles taches de développement. (Voir chapitre 4 - plan de
développement)




Deuxieme partie

Développement




6 Methodologie de suivi et ges-

tion de projet

1 Suivi par I’encadrant

Concernant la méthodologie de suivi de gestion de projet, nous avons mis en place des rendez
vous réguliers avec mon encadrant (environ toutes les 2-3 semaines) afin de vérifier I’avancement
du projet. Chaque rendez vous a amené a une petite démonstration de ce qui avait été fait.

A la suite de chaque rendez vous, nous redéfinissions les principaux objetifs a atteindre pour la
suite du projet.

2 Versionning et gestion de projet

Pour le versionning du projet, j’ai mis en place un repository sous git ou a chaque fin de journée,
les sources du projet était versionnées.Ce versionning permet de revenir a une ancienne version
si nécessaire et également il permet de ne pas perdre les sources du projet en cas de problemes.

4 P : .
1 Génération de la documentation + analyse sonar - V2 !
e P .
[#] Genération de la documentation !
[ code commente
& ; \
[# Bug planning ressource !
[ Fin des corrections des contraintes + données des test ! Test concluants !

Affochage du parcours dans la vue de modification du parcours !

[ suppression d'une seule activité sur le planning ! + vue créer jeux de donndes !

@Buutun suivant ajouter Parcours, ajouter rendez vous, bouton rechercher patient, fin de la vérification des contraintas !
Fin des contraintes !

[@]Fin des contraintes !

Affichage des contraintes

[ affichage des contraintes - début !

[ asfichage des contraintes - début !

Documentatin doxigen fonctionnel

[#] comencer 1a rédaction de documentation (doxygen) !

Fedl
PR

@Table ordonnancer -> planning ressource + patient !

@ bugs, @ vulnerabilities

Evenement multi ressource - muulti quantite

g
Bug planParcours |

[#] sauvegarder + restaurer planning !

Figure 1 — Versionning du projet




Mise en oeuvre

Dans ce chapitre, je vais mettre en avant uniquement la partie importante de mon projet de
recherche et développement, c’est a dire la conception d’une planification de parcours patients
de maniére manuelle et intéractive.

1 Fonctionnement général

Considérant pour une journée donnée, un ensemble de parcours a planifier, le principe est
de proposer a l'utilisateur 'affection des différentes activités des parcours patients sur les
différentes ressources présentes dans notre systeme d’informations.

L'utilisateur doit pouvoir déplacer les différentes activités sur le temps tout en ayant un visuel
sur le respect des différentes contraintes.

Voici la liste des différentes contraintes que nous devons respecter :

— Vérifier fenétre de temps du patient

— Délai min et max entre chaque activité d’'un méme parcours patients
— Précédences dans un parcours patients

— Affecter activité a une ressource

— Toutes les activités sont planifiées

— Ressources synchronisés

— 1 ressource = 1 activité a la fois

— 1 patient = 1 activité a la fois

Néanmoins, 'utilisateur doit rester libre sur ses choix et aucune de ses contraintes ne doit
bloquer le systeme.

2 Conception de la planification

Concernant la conception de la planification, j’ai décidé d’utiliser la librairie fullCalendar. Cette
librairie permet d’avoir un affichage dynamique d’un planning.

De plus les différentes requétes permettant d’ajouter, de supprimer ou de déplacer des événe-
ments sur le planning sont éxécutées en AJAX permettant ainsi le non rechargement de la page
a chaque actions de l'utilisateur.
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2.1 Principe

Le principe de la planification est assez simple.Nous disposons d’une liste de parcours a planifier.
L'utilisateur peut alors déplacer ces différentes activités sur le planning.

Lapplication se charge d’afficher le calendrier en récupérant toutes la liste des ressources et
toute la liste des activités.

2.2 Choix d’implémentation

Concernant cette planification, j’ai effectué plusieurs choix importants limitant ainsi 1'utilisa-
teur :

— Les activités qui sont déplacées dans le calendrier sont directement placées sur les bonnes
ressources (humaines et matérielles)
— De plus ces activités sont affectées a la premiére ressource disponible

Activités Suppression

g
pochet guillaume - RDV paramédical - Obésité sévére — diagnostique
[pochet guillaume - ECG - Obésité sévére — diagnostique
[pochet guillaume - Bilan biologique - Obésité sévére — diagnostique
[pochet guillaume - Echo hépatique - Obésité sévére — diagnostique
[pochet guillaume - Calorimérie - Obésité sévére — diagnostique
today <> March 28’ 2017 5minutes | 1 heure 2 heures
Ressource 8:00am 8:30am 9:00am 9:30am 10:00am 10:30am 1:00am 11:30am
v IDE obésité
Soumaya Cheriou MEEETED 7
Cathetine Verheyce
Pauine Rut
v IDE
Elie Atlias [t i  wartin Simen vl
Selarl Cabinet Haicanh)  watin Simen
Roche Jean
Marie Delo
v Psychologue
Joan Piers Pasauet

Vanessa Viomesnil

Fontaine Mélanie

Figure 1 — Exemple de planification

Un panneau d’affichage des contraintes est également présent en dessous du planning.

Plusieurs limites peuvent étre apercu :

— Le panneau de la liste des activités peut étre trop petit si il y a beaucoup d’activités a
planifier
— Impossible de visualiser réelement la planification de chaque patient

Pour remédier a ces limites, nous avons pensé a 1’ajout d’une ressource Patient qui contiendrait
la liste des patients a planifier pour ce jour. Ainsi chaque activité qui serait déplacée dans le
calendrier serait également déplacée sur le patient ce qui permettrait d’avoir une vision rapide
du planning d’un patient.
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3 Sauvegarder et restaurer le planning

Une partie importante du projet est la sauvegarde et la restauration de la planification des
parcours. Voici les principes et les limites de la solution retenue.

3.1 Principe

Dans notre modele conceptuel de données, nous disposons de deux tables permettant la ges-
tion de la sauvegarde des plannings : la table ordonnancer et la table événemenents ( voir
Figure 7ERROR).

La table ordonnancer correspond a la solution de la planification des ressources et des patients, la
table événements est une table temporaire permettant uniquement de récupérer ’état actuel de
la planification. C’est la table événements qui est utilisé pour I'affichage de I'onglet planification
dans notre systéeme d’informations.

L’avantage d’utiliser ce principe c’est que l'utilisteur peut modifier ’état de son planning, si il
ne sauvegarde pas, cela n‘aura aucun impact sur la planification des ressources et des patients.

3.1.1 Sauvegarder

La sauvegarde d’un planning s’effectue donc de cette fagon :

Figure 2 — Sauvegarder le planning

La fonctionnalité sauvegarder écrase le contenu de la table ordonnancer.

3.1.2 Restaurer

Voici le principe de la fonctionnalité restaurer un planning :

Table événements

Figure 3 — Restaurer le planning

La fonctionnalité restaurer écrase le contenu de la table événements.
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3.2 Limites

Les limites de ce principe peuvent étre multiples :

— Duplication des données
— Peut prendre du temps si il faut sauvegarder ou restaurer plusieurs années de planification

Néanmoins pour remédier a ces différents problémes, nous avons pensé mettre en place un
fichier de parametres qui contiendra I'intervalle de temps des données de planification que 'on
souhaite conservé en base de données. (Par exemple : deux jours avant la date courante jusqu’a
30 jours apres la date courante).

Cette solution permettrait de diminuer le nombre de données et ainsi améliorer les performances
de ces deux fonctions.




8 Validation et tests

1 Tests unitaires

Mon projet consistait principalement a développer un Gantt interactif afin de pouvoir planifier
les différents parcours dans un hopital de jour.

Le projet étant principalement graphique, je n’ai pas mis en place de tests unitaires. Néanmoins,
j'ai effectué des données de tests afin de pouvoir tester ’affichage des plannings et surtout le
respect des différentes contraintes.

2 Tests fonctionnels

Pour tester I'affichage des données sur le calendrier ainsi que l'affichage des contraintes de
planification, j’ai réalisé un jeux de données tests comprenant 5 parcours patients pour une
date donnée. La planification de ces parcours représente une solution réalisable (respect des
différentes contraintes définis avec mon encadrant).

Ces données de tests m’'ont permis de tester toutes les contraintes suivantes :

— Vérifier fenétre de temps du patient

— Délai min et max entre chaque activité d’'un méme parcours patients
— Précédences dans un parcours patients

— Affecter activité a une ressource

— Toutes les activités sont planifiées

— Ressources synchronisés

— 1 ressource = 1 activité a la fois

— 1 patient = 1 activité a la fois

Les premiers tests effectués n’étaient pas tous concluants mais des corrections ont été effectuées
(Voir rapport de tests).




9 Avancement du projet

Dans ce chapitre, nous allons faire un point sur ’avancement du projet. Lors des différents
rendez vous avec mon encadrant, nous avons définis la liste des fonctionnalités restantes.

De plus, un rendez vous a Paris a eu lieu afin de montrer I’avancement du projet au client. Lors
de cette réunion, nous avons fait un point sur I’état du projet.

Voici une liste des fonctionnalités qui ont été réalisées :

— Gestion des ressources (humaines ou matérielles)

— Saisie des parcours patients

— Saisie des activités ainsi que leurs besoins en ressources

— Visualisation des parcours patients sous formes de graphes
— Prise de rendez vous d’un patient

— Planification manuelle des différents parcours patients

— Sauvegarder et restaurer la planification

— Affichage du planning d’une ressource

— Affichage des rendez vous d’un patient (a revoir)

2 Reste a faire

Voici la liste compléte des fonctionnalités restantes qui ont été définis au travers de plusieurs
rendez vous :

— Planification en temps réel

— La gestion des dossiers parcours

— Revoir l'affichage du planning d’un patient

— Affichage d’un planning d’une ressource (visualisation des ressources matérielles liées a
chaque activité)

— Page a propos (logo de polytech Tours et de la liste des personnes ayant travaillé sur le
projet)

— Ajouter des indisponibilités matérielles
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— Pouvoir ajouter des indisponibilités fréquentes pour les ressources (humaines et maté-
rielles)

— Gestion des comptes utilisateur (modification de mot de passe, ajout de compte)

— Gérer les archives des précédentes planification

— Revoir la sécurité concernant la suppression d’une activité, d'un parcours, d’une ressource

— Revoir la sauvegarde et la restauration du planning (Voir limites de la solution retenue)

— Planification automatique




1 O Reproductivite

1 Prérequis et installation

Le projet a été développé a I'aide de I'IDE netbeans, compatible avec Windows, Mac OS et Linux.
La base de données utilisé est une base de données MySQL.

L'IDE est disponible en téléchargement sur le site officiel de netbeans.(https ://netbeans.org/).

Pour pouvoir utiliser I’application, un serveur web et de base de données sont nécessaires. Pour
ma part, j’ai utilisé WAMP (http ://www.wampserver.com/).

2 Deéploiement

Pour déployer I'application, il suffit de réaliser ces différentes étapes :

— Copier toutes les sources dans le dossier www de votre serveur WAMP
— Exécuter le script "subway.sql" dans PhpMyAdmin afin de créer et d’ajouter des données
— Aller sur l'adresse suivante : http ://localhost/subway/.

3 Documentation

Toute la documentation du projet a été généré avec doxigen. (Voir documentation). La documen-
tation est disponible dans le répertoire doc de I’application.

Chaque classe a été documenté suivant ce modele : (Voir Figure 1)
Chaque méthode a été documenté suivant ce modele : (Voir Figure 2)

De plus un guide développeur est diponible en annexe afin d’aider la personne qui sera en
charge de la poursuite du projet.
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Figure 1 - Modéle de documentation - classe

Figure 2 — Modéle de documentation - méthode




A la suite de ce projet, I'application web permet la saisie de toutes les données métiers (patients,
ressources, activités, parcours). De plus, elle permet d’utiliser ces données afin de réaliser une
planification de maniere interactive.

Néanmoins, il reste des fonctionnalités importantes a implémenter comme la planification en
temps réel.

D’un point de vue personnel, le projet a été une réussite, il m’a permis d’améliorer mes com-
pétences dans la programmation web. De plus, le fait d’avoir eu l'occasion de présenter mon
travail lors d’un rendez vous a Paris a vraiment été enrichissant.







Maquettes detaillées

Interface ressource

o D x Q { http://www.climab.friressource/1 ) @

Accueil Patient Planning Se deconnecter

Suivi patient - Nom Prénom - Activité

Activité réalisé O oui O Non

Figure 1 — Valider activité




MAQUETTES DETAILLEES

Interface administrateur

O Q x Q { http:/ /www.climab.fr/administrateur/ )] @

Se deconnecter

Accueill Ressources Activités Parcours Patient  Planning

Affecter patient

4 FEB 2008 »
SMTWTFS 1 Février 2008
SEEL | [eocoure 1 100 hifectr ]
‘arcours 1: 10 patients Affecter
g;:::;ﬂ Places restantes : 1

Parcours 2 : 3 patients
Affecter

Places restantes : 5

Figure 2 — Affecter patient

Interface administrateur

O Q x G { http:// www.climab fr/administrateur/ ] @

Se deconnecter

Accueil Ressources  Activités  Pareours  Patient  Planning

Affecter patient - Parcours 1

Patient : u
Dote i

Figure 3 — Affecter patient 2
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Interface administrateur

<3 o x Q { http://www.climab.fr/administrateur/ ] @

Accueil Ressources Activités Parcours Patient  Planning Se deconnecter

Suivre patient dans leur parcours

4 FEB 2008 » Patient 1: Activité 1sur 5 dans le parcours 1
SATWTFS
PHEET : Patient 2 : Activité 2 sur 5 dans le parcours 2
TiAina
vun i . i
ABXAIBN Patient 3 - Augune activité

Replanifier

Figure 4 — Suivre patient dans son parcours

Mes prochains rendez vous

o D x Q { http:/ / www.climab.fr/client/1/planning —] @
Men planning Se deconnecter

Activité Heraire Début Horaire Fin réalisé

Activité 1 8h15 qh4s5 non

Activité 2

Activité 3

Activité 4

Activité 5

Activité &

v

Figure 5 — Visualiser palnning vue patient




Specifications

Description des interfaces externes du logiciel

Interfaces matériel/logiciel

Dans ce projet, je vais poursuivre le développement d’une interface web. Pour cela, les utilisa-
teurs de I'application devront étre munis d’un ordinateur ou smartphone (pour les patients) et
d’un navigateur (avec JavaScript activé).

L’activation de JavaScript est importante pour la visualisation des différents plannings. L'inter-
face communiquera avec une base de données pour pouvoir récupérer les différentes informa-
tions de 'application (liste des ressources, parcours patients, planning, etc.).

Interface homme/machine

Les utilisateurs de 'application auront tous un acces a ’application. L'authentification a l’aide
d’un nom d’utilisateur et d’un mot de passe définira le type d’utilisateur.

Par conséquent, le type d’utilisateur définira les différents onglets ou pas a afficher.

I1 existe 3 types d’utilisateurs (patient, ressource et administrateur ou infirmiére de coordina-

).

=
Q
=

Interface logiciel/logiciel

Concernant les interfaces logiciel / logiciel, notre application web sera connectée a une base de
données pour pouvoir sauvegarder et récupérer les données nécessaires au fonctionnement de
I'application.

De plus, notre application utilisera des fichiers pour communiquer avec une application externe
pour pouvoir effectuer la planification automatique.




SPECIFICATIONS
Planification automatique

Pour la partie planification automatique, notre systéme devra prévoir 3 phases de planifications.

Phase 1 Phase 2 F 3
ordonnancement réordonnancement réord ancement
hors-ligne n ligne

J-30 \ Jour J

Ajout de nouveaux
patients

Prises de rendez-vous des

pellents Premier ordonnancemeant

Figure 6 — Phase de de plannification




Modele conceptuel de don-

nees

J etreindisponible v
ID_ETREINDISPONIBLE BIGINT(11)

1D _RESSOLRGE BIGINT(11)

 DATE_DEBUT DATETIME

> DATE_FIN DATETIME

D ressource

ID_PATIENT BIGINT(11)
2 ID_COMPTE BIGINT(11)
2 TXT_NOM VARCHAR(255)

2 TXT_PRENCM VARCHAR(255)
2 TXT_ADRESSENUM V ARCHAR(255)
 TXT_ADRESSERUE VARCHAR (255)

2 TXT_ADRESSECOD EPOSTAL VARCHAR(255)
2 TXT_ADRESSEVILLE VARCHAR(255)

| _ressouree mremr(1y)
| & 1p_TrpeREssOURGE BIGDNT(11)

>

] ordonnancer
idINT(11)

v

¥ title VARCHAR(255)

TR (255)

S TKT_MALL VARCHAR(255)

T salle v e
ID_SALLE BIGINT(L1) L
1D FESSOURCE BIGINT(11) o1
2TXT_NOM VARCHAR(255) r ] evenement v
s idINT(11)
e VARGHAR(255)
S end DATETIVE
* strt DATETIVE
@ ressourceld BIGINT(11)
1)
] personnel v @ parcoursid BIGINT( 11)
ID_PERSONNEL BIGINT(11) @ activiteld BIGINT(11)
©ID_RESSOURCE BIGINT(11) > color VARCHAR(255) -

SID_COMPTE BIGINT(1Y) 34— — >

 TXT_TELEPHONEFIXE VARCHAR(255)

2 TXT_TELEPHONEPORTABLE VARCH AR(255)
2 TXT_NUMSEQU VARCHAR(255)

> DATE_NAISSANCE DATE

STXT_NOM CHAR(255)
 TXT_PRENOM CHAR(255)

S
" typeressource v
ID_TYPERESSOLRCE BIGINT(11)

2 TXT_NOM VARCHAR(255)

> end DATETIME

<] © start DATETIME
@ ressourceld BIGINT(11)
+ T(11)
@ parcoursld BIGINT(11)
@ actviteld BIGINT(11)

7 ID_PARCOURS _SUP BIGINT(11)
 DATE_DISPONIBLE DEBUT DATETIME
» DATE_DISPONIBLE_FIN DATETIME

] parcours v

1ID_PARCCURS BIGINT(11)

> color VARCHAR(255)
S

JTXT_NOM VARCHAR(255)
2 INT_OBJECTIF INT(11)

T necessiter
! ID_ACTIVITE BIGINT(11)
 ID_TYPERESSOURCE BIGINT(11)
> QUANTITE BIGINT(4)

] planparcours \/

¥ ID_PARCOURS BIGINT (20)

¥ ID_DUR B16INT(20)

2 INT_NB_PATIENT BIGINT(20)
>

jour
1D_OUR BIGINT(20)
TXT_JOUR VARCHAR(20)
2 INT_JOUR_SGL BIGINT (20)
>

] constituerdossier
1 ID_GHAVP BIGINT(11) +
* ID_ONGLET BIGINT(11)

',

JTXT_CODE VARCHAR(255)

] dossiergenerique ¥
1 ID_CHAMP BIGINT(11)

1 ID_ONGLET BIGINT(11)

1 ID_PARCOURS BIGINT(11)

" activite v S
ID_ACTIVITE BIGINT (11)
TXT_NOM VARCHAR(255)
2 INT_DUREE BIGINT(4)
STXT_COMMENTAIRE VARGHAR (255)
>
- 1
|
|
|
|
!
L
A
] dossierparcours

ID_DOSSIERPARCOURS BIGINT(11)
& ID_PATIENT BIGINT(11)
 ID_PARCOURS BIGINT(11)

> DATE_CREATION_DOSSIER DATE

] composer
#ID_PARCOURS BIGINT (1)
¥ ID_ACTIVITE BIGINT(11)
* ID_ACTIVITE _PRECED ENTE BIGINT(11)
2 INT_DELAIMIN BIGINT (4)

2 INT_DELAIMAX BIGINT(4)

—J typechamp v
1D _TYPECHANP BIGINT(11)
S TXTLIBELLE VARCHAR(25S)
TXT_VALEUR VARCHAR(512)

»

URS BIGINT(11)

) DATE_DERNIERE_MODIFICATION DATE

>
>

———

? ID_ACTIVITE BIGINT(11)
>

] compte
ID_COMPTE BIGINT(12)
STXT_LOGIN VARGHAR(255)

] typecompte v
1D_TYPECOMPTE BIGINT(11)

STXT_NOM VARCHAR(16)

STXT_MOTDEPASSE VARCHAR(255)
& INT_NIVEAU INT(11)

& ID_TYPECOMPTE BIGINT(11)

] champ
ID_CHAWP BIGINT(L1)
10 TYPECHAVP BIGINT(L1)

—

STXT_VALELR VARCHAR(255)

Figure

Py
>

| TXT_NoM

] onglet v

| ¥ 1o_onLeT stenT(1)

7 — Modeéle conceptuel de données

| STXT_NOM VARCHAR(255)
>

Notre Systeme d’Information est basé sur 22 tables. Nous allons maintenant faire un petit détail
de I’ensemble des tables afin de connaitre leur utilité.
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Explication des tables de notre modele

Activité : Table regroupant ’ensemble des informations concernant une activité. C’est cet
élément qui constitue les parcours. Une activité peut obliger la réalisation de certaines autres
activités avant d’étre réalisable. Cette notion de dépendance dépend du parcours en cours. Cette
notion de précédence est sera vue plus loin via la table composer. En plus de cela, une activité a
besoin de ressources. Ce lien se fait par la table nécessiter.

Champ : Table contenant I’ensemble des champs qu'’il est possible d’ajouter dans un onglet d'un
dossier Parcours. A chaque champ est lié un type de champ, que nous verrons plus loin, avec la
table typechamp.

Composer : Table permettant de faire le lien entre un parcours et une activité. Par 'intermédiaire
de cette table nous pouvons dire en fonction d’un parcours et d’une activité s’il y a des besoins
en termes de précédence. Chaque ligne, dans cette table, a pour signification : « Pour lactivité
A dans le parcours P, il faut avoir réalisé ’activité B avant, et ce dans un délai compris entre
delaiMin et delaiMax. ». Il est important de noter qu’il est possible de mettre a « null », I’id de
l'activité précédente.

Compte : Table regroupant I’ensemble des comptes qu’ils soient des comptes patient ou des
comptes de type ressource médicale.

Constituerdossier : Table permettant de faire le lien entre un dossier parcours et les informations
qui le constituent. En effet, nous retrouvons pour chaque dossier parcours et pour chaque onglet
dans ce dernier, la valeur des champs le composant.

Dossiergenerique : Table définissant, pour un parcours, les onglets et les champs que tous les
dossiers parcours doivent avoir impérativement.

Dossierparcours : Table renseignant les informations génériques d’un dossier parcours. Soit le
patient associé, le parcours, dates de création et de derniere modification.

Etreindisponible : Table regroupant ’ensemble des indisponibilités pour une ressource. Cette
indisponibilité est caractérisée par une date de début et de fin, acceptant toutes les deux le
renseignement de 1’heure.

Jour : Table qui contient les jours de semaine, ainsi que leurs index sous MySQL. Cette table a
un enjeu au niveau des prévisions du nombre de patient par jour pour un parcours.

Necessiter : Table permettant de renseigner les types de ressources requises pour une activité,
ainsi que la quantité nécessaire.

Onglet : Table des onglets disponibles pour constituer un dossier parcours.
Parcours : Table décrivant un parcours de facon générale.

Personnel : Table contenant ’ensemble de personnel médical de 1’établissement. Chaque per-
sonnel a un compte, et est considéré comme une ressource.

Planparcours : Table regroupant I’'ensemble des objectifs concernant le nombre de patients pour
un parcours pour un jour donné.

Ressource : Table faisant le lien entre la table typeressource et personnel ou materiel. Ce lien
sera expliqué plus en détail avec la table typeressource.

Typechamp : Table regroupant les différents type de champ qu’il est possible d’ajouter dans un
dossier parcours. Elle contient également le code HTML des composants, permettant ainsi une
mise en page en accord avec les autres éléments des pages.

Typecompte :Table utilisée pour la gestion des droits.

Typeressource : Table contenant les types de ressource d’un point de vue activité. En effet,
une activité peut avoir besoin d’un type de ressource bien caractéristique (ex : IDE obésité).




MODELE CONCEPTUEL DE DONNEES

C’est pourquoi nous avons un double niveau de type de ressource. Un concernant les activités
(typeressource) et un second plus d’un point de vue logique générale (personnel, materiel).

Ordonnancer : Table de fait de notre systéeme. C’est la table la plus importante. Chaque ligne
veut dire : « Pour le patient P qui fait le parcours Pa a la date D, il a besoin de la ressource R
pour faire l'activité A de start a end. Cette table contient la planification réalisée de maniere
manuelle ou automatique (pas implémenté pour le moment).

Evenement : Table identique a la table ordonnancer. Elle a le méme but que la table ordonnancer
mais cette table contient la planification en cours. Cette table permet de donc de pouvoir
sauvegarder ou restaurer la planification en fonction des modifications que l'utilisateur a
effectué.




Diagramme de Gantt

Le diagramme de gantt réel est quasiment identique a celui réalisé au début du projet. Cepen-
dant, la derniére activité de ce diagramme a été supprimé pour plusieurs raisons :

— Nous préferions fournir un code fonctionel platot que d’en faire un maximum
— Nous pensions au début du projet que les vues de gestion du temps réel avait été développé
auparavant ce qui n’était pas le cas.




N
(So}

—
=
Z
<

O
=
a}
=
2
b
<
&
)
S

A

jouuo1siazid juvs) ap auvidviq — g 2SIy

snonzapual sap uopEag

|73 i) = SBEUILY

1

Rueped sinooied sap spuoU0Big

[Fainossal ann uogsak ja ABEYaIY

e, Buiuueid sBeyauy

 E—

jusREd ana Buuued sbey

1 1
Juaed ana uogsat 19 2Be 4Oy

il

_.mmg mw—_azmmau:o_ﬁm@

mw_ uoESYUB N

]
wgsa saphuoneizdnags o signe sap 20e|d ua asiy
[ |
HE| 2P €S %_

uBie=g
1 1

sunnEayaEds 5p 1310F]
[ 1
Fafo1d 3p UoNEa5
IWEIDL  WEVED {WEWEE  FWENOZ  FWEDEL  IWENSD  [HIONZ  {WINOE  fWENEL  FWIWSO  ZHVWI0E LWHIFEZ  EWLVIVEL {WLIED FWLVED  SHEWEE  SWZHEL  GWEWZIL SIS0 SWLWEZ  SWLLLE  SWbWEE BWLL0 SWOWLE  SWOWEE  SWOWEL  SW0W0F 8W0WED SLENEE  SWELEL  SWENZE
IBISSE | SUEWASE | AUIBUSST | SUIBWAS | | SUBWES] | SUBLSS £ SUBWAS 2 aUBLSS J SUBWSS J aUBIAS §SUEWAS § SUBIWAS £ aUBWSS 7 AUBWSS | SUBWASTS SUBWES |5 SUBLSSOS SUIBWSSE) SUEUSSEE SUBWASS f SUBLSSSE SUBWAS S SUEUSS ) SUIBUASEE SUBWASTE AUBIWAS | SUEWASH SUBUSSEE SUILWSSEE aUBES /L AUBWASY

1 | | | | 1 1 | | 1 1 1 | | __ | | | | 1 | 1 1 | | | | | | 1 |
LLOE

- 32foad np spuejuelsy| | anbipuo uiwayd 3| BYdYY  sRdueay | ;Rnday | . iy, panofny 2U31e Woo7 | jue

T

T =




Guide developpeur

Structure des sources de I’application

L’application web a été développé en utilisant les technologies suivantes :
— PHP
— HTML, CSS
—JS
Pour le code PHP, nous avons utilisé un Framework PHP (codelgniter) basé sur le modele MVC

(modele vue controleur). L'utilité de ce Framework est de pouvoir séparer les données des
différentes vues permettant l’affichage de ces dernieres.

Pour le CSS, nous avons également utilisé bootstrap afin d’avoir un rendu agréable sans avoir
des capacités de graphistes.

Voici l'architecture générale de notre application web :

Figure 9 — Structure de notre application

Nous nous plagons dans le répertoire source files qui est le répertoire qui nous intéresse le plus.
Dans ce répertoire, nous trouvons un dosser BD qui contient le script a exécuter permettant
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I'ajouter de données tests afin d’utiliser I’application.

Le répertoire « assets » contient tout les fichiers images, javascript, css nécessaire a notre
application.
Le répertoire doc contient toute la documentation nécessaire a la compréhension du code.

Les répertoires « sys » et « user-guide »ne nous intéressent pas forcément. Le premier contient
les fichiers nécessaires a 'utilisation du Framework codelgniter.

Le répertoire qui nous intéresse le plus est le répertoire « app » qui contient le code de notre
application.

v & app

Figure 10 — Contenu du répertoire app

Dans ce répertoire nous trouvons 4 sous répertoires :

— Conlfig (répertoire de configuration du projet comme la base de données etc.)
— Controllers (les controleurs de notre application)

— Models (toutes les données de notre application : voir Figure 7ERROR)

— Viws (les vues permettant 'affichage des données)

Controleurs

Tous les contrbleurs héritent d’une classe CI Controller (controleur de base du Framework
codelgniter). Les controleurs permettant de faire le lien entre les données et les vues. Les
controleurs permettent dans la majeure partie des cas de faire appel a un modele qui lui-méme
exécute une requéte a la base de données et le contrdleur envoie ces données a la vue qui se
charge de les afficher.

Nous allons prendre un exemple pour voir l'utilisation d’un contréleur.

Figure 11 — Exemple de controleur

Dans I'exemple ci-dessus, nous prenons le cas du contrdleur « Activites » et la méthode « index
» permettant d’afficher toutes les activités sur une page.

La méthode charge le modele nécessaire a la récupération des différentes activités, nous faisons
appel a la méthode « getAllActivites » du modele « M-Activite » permettant de récupérer toute
la liste des activités. Ensuite, nous créons un tableau data permettant de récupérer le résultat de
la méthode « getAllActivites » ainsi que le chemin de la vue correspondante.
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Ensuite, notre controleur charge la vue principale (voir dans la partie explication des vues) en
lui donnant également le chemin de la vue « V-activite » ainsi que les données provenant du
modele.

Chaque controleur et chaque méthode sont basés sur cette structure.

Dans cette partie, nous allons voir la structure des différents modeles de notre application. Les
modeles sont présents dans notre dossier « models ».

Figure 12 — Exemple de modéles

Les modéles exécutent uniquement des requétes a la base de données.

Vues

Les vues de notre application sont dans le dossier « views ». Chaque vue de notre application
dépend d’une vue qu’on appelle vue générale (V-generale).

C’est dans la vue générale que 'on ajoute le menu, le pied de page ainsi que tous les fichiers js
et css nécessaires au fonctionnement de notre application.

Voici la structure de notre V-generale :

En tete Logo
ment Titre de la page
Contenu de la page Fond de
corps de e
page
pied de Informations de bas de page
page

Figure 13 — Vue générale

Dans notre application, chaque vue contient la vue générale, c’est uniquement la partie contenue
de la page qui est modifiée.

Voici le code expliquant ce mécanisme :

Figure 14 — Code changement de vue

La variable « $chemin » contient le chemin de la vue permettant d’afficher les données en
fonction des actions de I'utilisateur. C’est pour cela que nous devons définir une variable chemin
dans nos différentes méthodes de nos controleurs.



Rapport de tests

Voici la liste des tests effectués sur une journée avec 5 patients et 5 parcours patients (les
parcours étant bien planifiés au départ) :

Tests Résultats attendus Résultats obtenus Etat du test
Affichage des Les événements sont | Aucune erreur 0K
données sur le affichés au bon d’affichage
calendrier endroit
Tests de la liste des Aucune erreur de Aucune erreur de 0K
contraintes sans planification planification dans le
modification des panneau d'affichage
événements des contraintes
Suppression d'une Affichage d'une Toutes les activités ne OK
activité erreur sur les sont pas planifiées

contraintes (toutes

les activités ne sont

pas planifiées)
Placer 2 activités sur | Erreur (une ressource | Une ressource ne 0K
une méme ressource | ne peut pas faire 2 peut pas faire 2

activités a la fois) activités a la fois
Placer 2 activités d’'un | Erreur (un patient ne | Un patient ne peut 0K
méme patient en peut pas faire 2 pas faire 2 activités a
méme temps activités a la fois) la fois)
Placer une activité en | Erreur (le patient Le patient n’est pas oK
dehors de la fenétre n’est pas disponible) | disponible
de temps du patient
Ne pas respecter les Non respects des L'activité 1 ne OK
délais min ou max délais min et max respecte pas les
entre 2 activités délais min ou max
Non-respect des (Erreur) L'activité 1 ne | L'activité 1 ne peut OK

précédences dans un

parcours

peut pas étre avant
I"activité 2

pas étre avant
I"activité 2

Figure 15 — Résultats des tests




Analyse de code (Sonar Cube)

De plus, j’ai réalisé une analyse de mon code a ’aide de Sonar Cube. Cette analyse a été défini
avec les regles de bases de sonar Cube (variable initialisé mais non utilisé, fonction non utilisé,
parametres dans une fonction inutilisé, portion de code morte, etc.) .Voici le résultat de cette
analyse :

@ reicviity Secuity Maintainabiity Coverage  Duplications  Talle  Complexité  Issues Leak Period: since previous version
Reliability
O O e Reliability Remediation Effort 0
Reliability Rating on New Code (]
Bugs New Bugs Reliability Rating

Security

O O e Security Remediation Effort 0

. . Security Rating on New Code o
Vulnerabilities New Vulnerabilities Security Rating

Maintainability

378 378 e Dette Technigue 6j6h
Dette technigue ajoutée 6 6h
Code Smells New Code Smells Note SQALE
Ratio de dette technique 28%
Technical Debt Ratio on New Code 19.4%
Effort to Reach Maintzinability Rating A 0
Maintainability Rating on New Code C

Figure 16 — Analyse de code - Sonar - partie 1

A travers cette analyse, nous pouvons voir que notre code contient 0 bugs (d’écriture), 0 bugs
de sécurité. Les 3,6% de duplications sont essentiellement du aux différentes requétes de
l'application (rechercher un patient par son nom, puis apres par son prénom, etc). Le point
négatif ce projet est la note de C dans la maintenabilité du code et dans le faite qu’il y ai 0% de
tests unitaires. Cette note pourrait étre amélioré en mettant en constante les valeurs utlisées
plusieurs fois dans un méme fichier.




ANALYSE DE CODE (SONAR CUBE)

Coverage

Couverture de ligne (TU) 0.0%
0.0% 0.0%

- Nouvelle couverture de ligne (TU) 0.0%

Couverture (TU) Nouvelle couverture (TU)
Lignes non couvertes (TU) 3917
Nouvelles lignes non ceuvertes (TU) 519
Nouvelles conditions non couvertes (TU) [
Nouvelles lignes 3 couvrir (TU) 519
s 3 couvrir (TU) 3917

Duplications
Blocs dupliqués 20
9 0,
3.6% 2.4%

N Duplicated Blocks on New Code s

Lignes dupliquées (%) Duplicated Lines on New

Code (%) .

Lignes dupliquées 352
Duplicated Lines on New Code 52
Fichiers dupliqués 4

Figure 17 — Analyse de code - Sonar - partie 2

Taille
3959 Lignes 9877
! .
Lines on New Code 2,147
Lignes de code
Instructions 2322
Meéthodes 187
Classes 31
Fichiers [:14
Répertoires 15
Commentaires (%)
Lignes de commentaires 1428
Complexité
546 Complexité /méthode 23
) complexité ffichier 6.3
Complexité
Complexité /elasse 139
Issues

378 378 Défauts ouverts 378

. Défauts réouverts 0
Défauts Nouveaux défauts

Défauts confirmés o

Défauts faux positifs 0

Won't Fix Issues 0

Figure 18 — Analyse de code - Sonar - partie 3
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Librairies utilisées

Voici la liste des librairies utilisées ainsi que leur version durant ce projet :

— Php : version 7.0.10

— Bootstrap : version 3.0

— FullCalendar : version 3.0
— MySQL : version 5.7.14
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Comptes rendus
hebdomadaires

Compte rendu n°1 du 21/09/2016

— reprise des sources
— lecture du rapport du groupe de projet SI

Compte rendu n°2 du 28/09/2016

— réunion d’explication sur le projet
— objectifs du projet

Compte rendu n°3 du 05/10/2016

— liste des fonctionnalités présentes

— cahier de spécifications

— rapport de PRD

— diagramme de cas d’utilisation et digramme de séquence

Compte rendu n°4 du 12/10/2016

— cahier de spécifications
— état de l'art (fullCalendar)
— diagramme de cas d’utilisation

Compte rendu n°5 du 19/10/2016

— cahier de spécifications
— gestion de projet (gantt)

Compte rendu n°6 du 10/11/2016

— état de l'art
— cahier de spécifications
— rapport

Compte rendu n°7 du 17/11/2016

— état de l'art
— plan de développement




COMPTES RENDUS HEBDOMADAIRES

’ — rapport ‘

Compte rendu n°8 du 23/11/2016

— état de l'art
— rapport

Compte rendu n°9 du 30/11/2016
— rapport
— tests de I'existant

Compte rendu n°10 du 05/01/2017

— Aucun rapport hebdomadaire n’a été réalisé au cours du second semestre. L'uti-
lisation de trello était plus intéressante.
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Objectifs et contexte

Le projet est en collaboration avec l’assis-
tance publique - Hopitaux de Paris.
L’application doit permettre de :
— Visualiser et modifier les parcours pa-
tients sous forme de Gantt interactif
— Suivre en temps réel I’lavancement du
patient dans son parcours

Mise en ceuvre

Pour la réalisation du projet, plusieurs ou-
tils sont utilisés :

— FullCalendar

— Framework php (codelgniter)

— Base de données

Résultats attendus

— Gestion des ressources (matérielles ou
humaines)

— Gesion des parcours patients

— Prise de rendez vous

— Suivre 'avancement du patient dans
son parcours en temps réel

— Affichage des différentes plannings

HOPITAUX
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Assistance publique - Hopitaux de Paris
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Outil de gestion de parcours patients
dans un hopital de jour

Résumé

Dans le cadre de mon projet de recherche et développement, je travaille sur le développement
d’une application WEB en collaboration avec l’assistance publique - hopitaux de Paris. Cet outil
doit permettre de visualiser et modifier les plannings du personnel de soins dans un hopital
de jour. Ce document a pour but de définir le contexte et les objectifs et aussi de proposer une
analyse permettant de répondre aux besoins du client.
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