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Resumen

En la presente investigacion se implementd un sistema experto parar apoyar en el
diagndstico del Trastorno de Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH) en estudiantes
universitarios, integrando la metodologia Buchanan a la metodologia agil Extreme
Programming (XP) para abarcar desde los requerimientos del sistema hasta las pruebas y
validaciones. El sistema experto (SE) esta basado en sesenta y cuatro reglas previamente
definidas junto al psicologo experto y con base en el manual DSM-V de la Asociacién
Americana de Psiquiatria (APA), teniendo en cuenta tres sintomas principales:
inatencion, hiperactividad e impulsividad que, al ser evaluadas a través de preguntas, se
determind el nivel de TDAH presentado. Para ello, se logré identificar el algoritmo
dptimo, se implementd el modelo basado en reglas y, adicionalmente, fue validado por el
psicologo experto, quien determiné un nivel de eficacia alto demostrado por los
diagnosticos acertados del SE comparados con los suyos; y se obtuvo una valoracion
favorable por profesionales en Tecnologias de Informacion, medido en el Modelo de
Aceptacion Tecnologica (TAM), basado en los criterios de Facilidad de Uso y Utilidad
Percibida.

Palabras clave: experto, TDAH, diagndstico



Abstract

In the present investigation, an expert system was implemented to support the diagnosis
of Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD) in university students, integrating
the Buchanan methodology to the agile Extreme Programming (XP) methodology to
cover from system requirements to testing and validation. The expert system is based on
sixty-four rules previously defined together with the expert psychologist and based on the
DSM-V manual of the American Psychiatric Association, taking into account three main
symptoms: inattention, hyperactivity and impulsivity that, when evaluated to a Through
questions, the level of ADHD presented was presented. For this, the optimal algorithm
was identified, the rule-based model was implemented and, in addition, it was validated
by the expert, who concluded a high level of efficiency demonstrated by the correct
diagnoses of expert system compared to their own; and a favorable assessment was
obtained by Information Technology professionals, measured in the Technological

Acceptance Model (TAM), based on the criteria of Ease of Use and Perceived Utility.

Keywords: expert, ADHD, diagnosis



INTRODUCCION

El trastorno por déficit de atencion con hiperactividad (TDAH) es una
alteracion del neurodesarrollo que se caracteriza por la inatencion,
hiperactividad e impulsividad [1]. Anteriormente, se pensaba que solo
afectaba a nifios, pero en realidad comienza en la infancia y puede perdurar
hasta la edad adulta con sintomas que cambian con el tiempo [2]. Por ello, es
importante diagnosticar y tratar el TDAH de manera temprana y precisa, ya
que puede afectar la calidad devida y el desempefio académico o laboral de
los pacientes. Un sistema experto para el diagndstico del TDAH en
estudiantes universitarios puede ser una herramienta de gran valor para los
profesionales de la salud y la educacidén, ya queles permite identificar de
manera precisa a aquellos que necesitan tratamiento y proporcionarles un plan
de atencion personalizado, mejorando asi la calidad del tratamiento, el
rendimiento académico y la tasa de retencion de los estudiantes universitarios,

lo que puede tener un impacto positivo en su futuro académico y profesional.

A nivel mundial, no hay datos precisos sobre el porcentaje de personas que
sufrenesta enfermedad, sin embargo, se estima que esta comprendida entre el
2y 12% en infantes y 2.5 y 5% en adultos, siendo Africa y Sudamérica las
regiones con mayor prevalencia [3]. En Bolivia, y con el fin de apoyar en la
deteccién del TDAH atempranaedad, Mendoza [4] plantea un sistema experto
basado en l6gicadifusa, logrando resultados con un porcentaje de acierto alto
comparados a los delexperto y en menor tiempo; lo que permite tener
soluciones tempranas para detectar este trastorno y ayudar a los estudiantes
en su proceso educativo. Ello demuestra que los sistemas expertos ayudan a

realizar diagnosticos eficaces y a tiempo.

En Latinoameérica, de acuerdo con La Liga Latinoamericana para el Estudio
del TDAH [5], existen 36 millones de personas afectadas, teniendo a menos
de un 25% de estos recibiendo un tratamiento adecuado. En Perq, la
prevalencia del TDAH varia entre 5 a 10% [6]. Y si bien, el TDAH no tiene
cura, al detectarlo se puede dar un tratamiento idoneo y reducir sus
consecuencias. Por ello, sistemas expertos como el que plantea Rubina [7]
ayudan a detectar este tipo de trastornos basados en su comportamiento; no
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obstante, es importante mencionar que requieren del apoyo de un experto
humano para la adquisicion e implantacion deuna base de conocimientos y

reglas que definan la probabilidad de una respuesta u otra.

A nivel nacional, el Ministerio de Educacion (MINEDU) menciond que mas
de 174 mil estudiantes dejaron la universidad desde enero a septiembre del
2020, mostrando un incremento en la tasa de desercion del 12% al 18.2% en
un afo. [8]Debido a esto, algunas universidades asignan psicologos para dar
acompafiamiento a los estudiantes que tengan rendimiento escolar bajo o a los
queestan empezando su etapa universitaria. Para ello, utilizan métodos para
detectar conductas relacionadas a algun trastorno y brindarle un tratamiento
a la medida,no obstante, al no apoyarse de herramientas tecnoldgicas, el
tiempo de deteccion de alguna sintomatologia resulta largo y dificulta el

proceso de apoyo a estudiantesque padezcan de trastornos como TDAH.

A nivel local, Ramirez [9] implementd un sistema experto para diagnosticar
la conducta de estudiantes; ello basado en el modelo Procede Proceed, en el
cual a través de un test psicolégico se pudo determinar el tipo de conducta y
la relacionque podrian tener con afecciones coexistentes. Ello determina que
los sistemas expertos ayudan a reconocer de manera temprana conductas
irregulares en estudiantes y que son herramientas tecnoldgicas que, si se
implementan bajo la supervisién de profesionales como psicologos, podrian

aumentar la tasa de éxito estudiantil.

Ante esta realidad, ¢de qué manera la implementacion de un sistema experto
ayudo a diagnosticar el TDAH en estudiantes universitarios? Frente a esta
interrogante, se tuvo como objetivo principal: Implementar un sistema
experto para diagnosticar el trastorno de déficit en atencion con
hiperactividad (TDAH) en estudiantes universitarios; como objetivos
especificos: Identificar el algoritmodel sistema experto para determinar el
nivel de trastorno de déficit en atencion enlos estudiantes; construir un
modelo basado en reglas, para evaluar los diferentessintomas que presenta el
estudiante; obtener una valoracion favorable en lausabilidad del sistema,
medida en base al modelo de aceptacion tecnoldgica (TAM); y obtener un

aceptable nivel de eficacia del sistema experto, basado en los diagndsticos
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acertados proporcionados por el sistema en contraste con los proporcionados

por el experto.

Desde una perspectiva cientifica, los resultados de esta investigacion pueden
servir de ayuda para los profesionales de la salud, educadores y responsables
de latoma de decisiones en las universidades a proporcionar informacion para
el desarrollo de politicas y programas académicos orientados a los estudiantes
universitarios. Tecnoldgicamente, el uso de un sistema experto puede brindar
atencion personalizada y precisa, mejorando la calidad del tratamiento y la
atencion médica. Socialmente, esta tecnologia puede mejorar la salud mental
de esta poblacion, aumentar el rendimiento académico y reducir la tasa de
desercidn,lo que puede tener un impacto positivo en el futuro académico y

profesional de los estudiantes.

REVISION DE LA LITERATURA

I1.1. Antecedentes

11.1.1. Antecedentes internacionales

Ramos y Salgado [10] narran que la Organizacion Mundial de la Salud
considera a Ecuador en el puesto 11 en la lista de paises con mas casos
de depresion y puesto 10 en casos de ansiedad y que, antela falta de
recursos y el aumento de trastornos, asi como de equiposy personal
ha provocado gue la poblacién afectada no sea diagnosticada a tiempo
y de manera correcta, teniendo como consecuencia desenlaces fatales.
Se utiliz6 una metodologiaorientada a agentes inteligentes, la cual se
desarrolla a partir de la experiencia practica, enfocandose en dar guia
detallada y facilitandoel desarrollo de las herramientas, logrando que
el especialista puedaobtener un diagndstico médico sobre el nivel de
depresion y ansiedad. Finalmente, como conclusion el sistema
desarrollado logréconseguir un alto grado de confiabilidad superando
el 90%. Se tomden consideracion este proyecto al estar orientado a la

aplicacion de una solucion tecnoldgica para diagnosticar un trastorno

con algunossintomas similares.
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Mamani [11] narra como problematica la existencia de una poblacion
comprendida entre 20 y 26 afios que presentan sintomas de distimia
(trastorno depresivo persistente) y que optan por no realizarse
evaluaciones psicologicas, poniendo en peligro su salud mental al no
ser diagnosticados y teniendo consecuencias negativasal pasar de los
afios. La metodologia utilizada es Buchanan, la cual se esquematiza
en cinco apartados: identificacion, conceptualizacion, formalizacion,
implementacion y testeo o prueba. Como resultados de la
investigacion se logré cumplir con los objetivos planteados mediante
las fases de la metodologia mencionada, ademéas de ofrecer un
diagnostico de distimia méas confiable para disminuir los casos de los
no diagnosticados. El valoragregado se relaciona al uso de reglas
difusas que parten de base para la construccion del sistema experto
(SE). Finalmente, las conclusiones de este trabajo de investigacion
sefialan que se obtuvieron diagndsticos de distimia mas confiable; la
implementacidn del SE basado en Idgica difusa permitio un desarrollo
enfocado en el conocimiento del experto contribuyendo al nivel de
confianza obtenido en los resultados del diagndstico. Se tomo en
cuenta esta tesis debido a que esta orientada a la implementacién de
un SE para diagnosticar un trastorno en un grupoetario similar al que

se presenta en esta investigacion.

Alapa [12], en su tesis sobre evaluacion de trastornos de conducta en
nifios de cinco a diez afios de edad, menciona que en Bolivia la falta
de conocimiento y el desinterés sobre la salud mental en la poblacién
infantil, han generado que los diagnosticos sean trabajosos y tardios,
en este sentido varias familias han optado por no realizar estos
diagndstico preventivos, teniendo comoconsecuencia la presencia de
alteraciones en el comportamiento, agresividad, dificultad en el
aprendizaje, hiperactividad en los infantes. La metodologia utilizada
es Buchanan para la adquisicion del conocimiento mediante el
experto, y Mobile-D porque satisface los requerimientos necesarios,
ya gque es una mezcla de muchas técnicas, principalmente Extreme
Programming. Obteniendo como resultados alcanzar el objetivo

general planteado, ofreciendo una adecuada toma de decisiones y un
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uso optimo de la informacion. Elvalor agregado de la investigacion es
la aplicacion de redes neuronales junto a la integracion del manual
DSM-5. Finalmente, lasconclusiones de este trabajo de investigacion
mencionan que el sistema experto logré la adquisicion del
conocimiento obtenido a través del manual, llegando a brindar un
apoyo para la evaluacion de trastornos de conducta. Se tomd en
consideracion el presente trabajoal estar orientado en el desarrollo de
un SE para evaluar y diagnosticar los trastornos de conducta, junto a

la integracion del manual DSM-V como parte de la solucién.

11.1.2. Antecedentes nacionales

Pocco [13], en su trabajo de investigacion sobre la implementacién de
un sistema experto para diagnosticar el trastorno depresivo en base a
redes neuronales (RNA) en un centro de salud, menciona quelos
psicologos se encuentran limitados al lograr un diagnésticoadecuado
de la depresion en sus pacientes, debido a que solo cuentancon un
método de evaluacion basado en el Inventario de Depresion de Beck
(BDI-I11), poco preciso y confiable al no considerar la sintomatologia
compleja. Se propuso a RUP como metodologia de desarrollo, para
definir el alcance, objetivos y las funciones del sistema, logrando
como resultados el desarrollo de un modelo de diagndstico basado en
RNA junto a la adaptacion del BDI-II. El valor agregado de esta tesis
se centra en el uso de RNA como solucién para realizar un diagnéstico
en diferentes areas. Finalmente, las conclusiones de este trabajo
mencionan que se logrébrindar un diagndstico general y especifico,
para tener un mayor detalle. Asi también, el sistema experto servira
como apoyo a los profesionales de psicologia, ya que es eficaz en el
diagnostico, pudiendo minimizar las horas de trabajo del personal de
salud. Se tomé en consideracion el presente trabajo al tener como
base de reglas a un cuestionario de la Psicologia, mismo caso para
esta investigacion que se basa no solo del conocimiento del experto,

sinotambién del manual DSM-V.

Medrano [14], en su trabajo de investigacion enfocado en el disefio y
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desarrollo de un SE para diagnosticar la desnutricion en menores de
dos afios en Chuquimarca, narra que en un centro de salud existen
deficiencias en los procesos de diagndstico de la desnutricion, debido
a que los encargados del area de Pediatria no pueden determinar de
manera rapida y eficaz los casos de desnutricion. Como metodologia
se utilizé Buchanan, al permitir la interaccion directa con el experto
del éarea, obteniendo como resultado que implementar el sistema
experto ayuda a diagnosticar la desnutricion el grupo etario
mencionado anteriormente. Finalmente, como conclusion se
menciona que el SE ha mejorado el diagnostico de la desnutricion en
esos nifios, aumentando el nivel de satisfaccion del personal y los
usuarios. La razén por la que se consider0 este trabajoes porque se
alinea con la solucién planteada en las ciencias de la salud teniendo

como soluciones a sistemas expertos.

Vilcacuri y Rodriguez [15], en su investigacion para diagnosticar la
ansiedad usando Sistemas Expertos basados en un test psicolégico,
menciona gue la ansiedad puede ser complicada de diagnosticar al ser
un trastorno psicologico que puede presentarse consintomatologia
diversa y que debe ser analizada cuidadosamente; por ello,
profesionales como psic6logos invierten mucho tiempo para obtener
un diagndstico preciso de la ansiedad. Comometodologia se utilizé
CommonKADS, obteniendo como resultadola reduccion del tiempo
en la obtencion de los diagnosticos de ansiedad. El valor agregado
estd enfocado a la implementacion de un SE basado en un test de
psicologia para conocer el nivel de ansiedad. Finalmente, el autor
concluye que el SE podria agilizar elresultado del diagnostico de la
ansiedad, ofreciendo un servicio de calidad a los universitarios y
siendo una gran ayuda para el psicélogo y la universidad. La razon por
la que se consider0 este trabajo es porla utilizacion de una herramienta
(test psicoldgico) implementada con un SE en una realidad similar y

con la misma poblacién (estudiantes universitarios)

Rubina [7], en su tesis sobre la implementacion de un SE para apoyarel
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diagnostico del trastorno del espectro en nifios, presenta como
problematica la falta de desarrollo de sistemas o herramientas que
sirvan de apoyo y permitan a los expertos diagnosticar el trastorno del
espectro autista con mayor rapidez, para asi llegar a un mejor
tratamiento, ya que se menciona que dicho trastorno puede generar
problemas en la comunicacion, conducta y socializacion del
individuo. Se utiliz6 una metodologia de Ingenieria deConocimiento
(IC) para transformar el conocimiento del experto a un formalismo
computacional. Se obtuvo como resultados de la investigacion el
desarrollo de una herramienta que permite a los expertos diagnosticar
el trastorno de autismo con mayor rapidez. Elvalor agregado se centra
en el uso de RNA como solucidn aldiagndstico en diferentes areas al
ser eficaz y lograr que los resultados sean fiables con un tiempo de
respuesta Optimo. Finalmente, las conclusiones de este trabajo
mencionan que los SE son necesarias para realizar diferentes
actividades, como si se tuviese a un experto de cualquier area al
alcance. Se tomo en consideracion el presente trabajo al estar
orientado en la implementacion de un SE como solucién de apoyo

para el diagndéstico de un trastorno.

11.1.3. Antecedentes locales

Ramirez [9] narra como problematica que un diagndstico precoz del
comportamiento de los alumnos es vital para evitar un manejo
inadecuado de sus emociones, siendo importante en nuestra sociedad
por la poca importancia que se ha dado a la psicologia en las
escuelas. Como metodologia se utilizé a Jhon Durkin, obteniendo
como resultado la implementacion de un SE, permitiendo realizar un
diagnostico de la conducta del alumno y caracterizarlo. Finalmente,el
autor concluye que, al hacer uso de la 1A, esta investigacion podriaser
importante aporte en la ciencia de la salud educativa. La relacionque
se tiene con este trabajo es porque esta dirigido a la implementacion
de un SE para diagnosticar las conductas en estudiantes

preuniversitarios.
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Véasquez [16] narra que las medidas tradicionales de disciplina son
dificiles de aplicar en nifios que padecen TDAH, presentandose sin
resultados positivos. Para ello, se emple6 una metodologia basada en
juegos para ayudar a integrar a todos los nifios en un mismo ambiente
educativo. Los resultados obtenidos demuestran que la gran mayoria
de nifios, en el caso de estudio, presentan sefiales de distraccion
cuando se explica algin juego, poca participacion, descuido, poca
expresion, entre otros. Finalmente, entre lasconclusiones tenemos que
se pueden lograr una integracion escolar basado en las Teorias
Psicoldgicas del Juego; la propuesta presentada con diferentes tipos
de juegos resuelve el problema presentado; los nifios con
hiperactividad alta se caracterizan por presentar dificultades al
expresarse, por ser inquietos, con problemasde conducta, muy activos

y con baja capacidad para aprender.

Regalado [17], en su investigacion sobre el TDAH en estudiantes de
dos universidades en Chiclayo, presenta la problematica enfocada enla
determinacion de cuantos alumnos podrian presentar caracteristicas
enfocadas a este trastorno. El estudio fue cuantitativo,con una muestra
de universitarios de la facultad de Medicina del primero al sexto afio.
Los resultados demuestran que la prevalencia de TDAH en
estudiantes de ambas universidades es cercana al 15%teniendo a la
hiperactividad como el subtipo clinico mas frecuente. Finalmente, las
conclusiones sefialan que el TDAH es un trastorno frecuente en las
casas de estudios superiores y que deberian tratarsea tiempo, ya que
podria traer consecuencias como bajo rendimientoacadémico y hasta
la desercion estudiantil. La relacion de esta investigacion se enfoca
en la realidad de estudio, es decir, ladeterminacion de este trastorno

en estudiantes de dos universidades.
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11.2. Bases teorico cientificas
11.2.1. Sistemas Expertos

Los sistemas expertos (SE) estan basados en computadoras,
presentando confiabilidad, y siendo interactivos pueden tomar
decisiones y resolver problemas de menor a mayor complejidad.
Teniendo como el mas alto nivel de inteligencia y experienciahumana
a la toma de decisiones [18]. Entre ellos se tiene la particularidad de
que los niveles de errores son cero; teniendoniveles de precision que
puede funcionar en una herramienta de computo.

11.2.1.1. Componentes de los Sistemas Expertos

Los componentes son [19]:

e Base del conocimiento, es la que representa las reglas
y hechos que almacenan el conocimiento con
procedimientos basados en el dominio.

e Motor de inferencia, es el conocimiento en base a las
reglas del conocimiento, donde existen nuevos hechos
que se proporcionan en una base de datos.

e Moddulo de adquisicion del conocimiento. Son los
sistemas que permiten adquirir de diversas fuentes, para
obtener la base del conocimiento.

e Interfaz del usuario. Este médulo ha explicado al
usuario como se debe conformar el funcionamiento de
las componentes, como también los resultados del

usuario.

Debido a su flexibilidad, la aplicacion es diversa, desde la
gestion en la informacion, instalaciones médicas, servicios
de ayuda, gestion en el desempefio de empleados, analisis
de préstamos, optimizacion en almacenes, planificacion y
programacion, configuracion, toma de decisiones, entre
otras.

11.2.1.2. Tipos de Sistemas Expertos

El uso de sistemas expertos se ha convertido en una
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adaptacion a la multitud de sectores, en que se aplican
algunos tipos, tales como: Basados en reglas, Basados en
casos, Basados en redes bayesiana [20].

Para la presente investigacion se trabajo con un sistema
experto basado en reglas, debido a que se utilizan reglas
l6gicas explicitas que pueden ser facilmente entendidas y
validadas por expertos humanos. Esto facilita la
interpretacion y explicacién de las decisiones tomadas por

el sistema.

11.2.1.3. Caracteristicas de los Sistemas Expertos

Los diversos programas cumplen con ciertos beneficios,
estos tienen una estructura, de la siguiente forma:
Estructura, Subsistema, Base del conocimiento, Base de
hechos, Motor de inferencia y subsistema de justificacion.

11.2.1.4. Metodologias de Sistemas Expertos

Tabla 1. Metodologias de desarrollo de los Sistemas Expertos [21]
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METODOLOGIAS

DESCRPCION FASES

Jhon Durkin

. < A Fase 1: Evaluacion
Cuenta con una invariable comunicacion con el

experto para la recoleccion, el andlisis y proceso de la
informacion. Ademas, en una de las fases contiene la
documentacion que es muy importante en la
implementacion de un sistema experto.

Fase3: Disefio
Fase4: Pruebas
Fase5: Documentacion
Fase6: Pruebas

Fase2: Adquisicion del conocimiento

Buchanan

Fasel: Inicio
Fase2: Identificacion

Constante comunicacion entre el ingeniero y el Fase3: Conceptualizacion

metodologias que ya existen en las diversas dreas.

especialista. Fase4: Formalizacion
Fase5: Implementacion
Fase6: Mantenimiento
Fasel: Reconocimiento de la tarea.
; oo " Fase2: Construccion del prototipo.
Estudio de viabilidad en sistemas basados en o Lcetp po
. Z " : Fase3: Implementacion de la
conocimientos. Propone un ciclo de vida de manera e o5
: 7 z construccion del sistema integrado.
Ideal espiral, adaptindolo al desarrollo del software actual. t .
. ¢ : Fase4: Intervencion para conseguir el
Generandolo reutilizable, integrable, contando con R b -
PR : mantenimiento perfectivo.
miltiples modelos computacionales. R
Fase5: Lograr una adecuada
transferencia tecnologica.
Fasel: Dictamen del dominio.
Cada etapa cuenta con su documentacion, Fase2: Representacion del
Grover reemplazando parcialmente al experto. Siendo esta conocimiento fundamental.
guia para los usuarios y disefladores. Fase3: Afianzamiento del
conocimiento basal.
Fasel: Estudio Preliminar
Puede reemplazar de manera parcial al especialista. Fase2: Desarrollo de prototipos.
Mixta Une todos los puntos mas importantes de las Fase3: Desarrollo del sistema.

Fase4: Evaluacion final.
Fase5: Mantenimiento

Common Kads

Consta con un tipo de vida de manera espiral,
proporcionando una estructura durante la realizacion
del sistema computarizado.

Fasel: Anilisis

Fase2: Disefio

Fase3: Implantacion del sistema.
Fase4: Instalacion.

Fase5: Uso

Huertas [21] propone las metodologias presentadas en la



Tabla 1 para los Sistemas Expertos. Para esta investigacion
se aplico la metodologia Buchanan, ya que permite una
interaccion constante entre el psicdlogo experto y el
investigador.

11.2.1.5. Algoritmos

Son las diferentes sentencias y sub-sentencias que se
encuentran en el soporte tecnoldgico que utilice el
programador. Si bien, existe una serie de cantidad de ciclos
que permiten una mayor o menor participacion en la
frecuencia de participacion, los algoritmos mas usados para

estos casos son: Rete, Eager Evaluation y Lazy Evaluation.

11.2.2. Trastorno de déficit de atencion e hiperactividad (TDAH)

Durante muchos afios, el trastorno por déficit de atencién con o sin
hiperactividad, ha sido una alteracion de la funcién ejecutiva del
cerebro, la cual se diagnostica principalmente a nifios debido a la
capacidad de aprendizaje que tiene respecto a retrasar sus respuestas
como también en sus conductas o emociones, donde hace frente a
demandas de patologias neuro comportamentales, donde se
encuentran en una edad juvenil o infantil, teniendo una prevalencia
alrededor del 5% [22].

Barrio [23] menciona que a partir de 1900 fue creciendo el interés por
la adopcion a diversas denominaciones, las cuales fueron apareciendo
diagnosticos de forma manual con diferentes nomenclaturas, sin
embargo, a partir de 1994, en la asociacionpsiquiatrica americana
le puso el nombre a lo que se conoce como: TDAH, lo cual a través
de estudios de neuro imagenes y genéticos, se logra entender y
reconocer el impacto que tiene el desarrollo social y académico.

11.2.2.1. Manifestaciones clinicas acerca del TDAH

La impulsividad inesperada que tienen los nifios y el
coeficiente intelectual hacen que existan sintomas que
pueden ir disminuyendo a partir de un contexto

dependiente, la cual se encuentra organizada por diferentes
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factores, como es el caso de la intensidad en la cantidad de
horas de concentracion, sea a través de videojuegos,
algunos como problemas que confluyen, como es el tema
de externalidades (conductuales), en el caso de las nifias, se
demuestra a través de la ansiedad, depresion. En algunos
casos, la incapacidad de mantener un adecuado nivel de
tareas u ordenes como es el caso de olvidos, pérdidas de
cosas, no atiende al signo matematico, y su rendimiento
académico siempre es menor al promedio [24].

11.2.2.2. Manifestaciones clinicas acerca del TDAH

La impulsividad inesperada que tienen los nifios y el
coeficiente intelectual hacen que existan sintomas que
pueden ir disminuyendo a partir de un contexto
dependiente, la cual se encuentra organizada por diferentes
factores, como es el caso de la intensidad en la cantidad de
horas de concentracion, sea a través de videojuegos,
algunos como problemas que confluyen, como es el tema
de externalidades (conductuales), en el caso de las nifias, se
demuestra a través de la ansiedad, depresion. En algunos
casos, la incapacidad de mantener un adecuado nivel de
tareas u 6rdenes como es el caso de olvidos, pérdidas de
cosas, no atiende al signo matematico, y su rendimiento
académico siempre es menor al promedio [24].
11.2.2.3. Tratamiento acerca del TDAH

Un nifio o adolescente, diagnosticado con THDA, debe ser
tratado a través de un plan integral de tratamiento
individualizado, teniendo en cuenta el impacto en la
condicion de psicofarmacos y conductuales, lo que permite
una alteracion a sus preferencias como a sus inquietudes.
La formacion en psicoeducacion debe estar desarrollada,
tanto para la familia como para el estudiante, de manera
que se pueda establecer una adherencia a los tratamientos
como a los sintomas centrales para reducir las dificultades

conductuales [24].
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I1l.  MATERIALES Y METODOS

I11.1. Tipo de investigacion

Basado en el Manual de Frascati [25], la presente investigacion es aplicada,
ya que implica el uso de conocimientos y habilidades adquiridas para
mejorar o resolver desafios especificos en un entorno concreto. Por lo tanto,
la implementacion de un SE puede ser un gran apoyo para los psicélogos en
el diagndstico de TDAH en estudiantes universitarios.

I11.1.1. Disefio de investigacion
RGO1XO02

Donde:
R = Eleccidn aleatoria.

G = Grupo de estudiantes universitarios.
O1 = Prueba preliminar (sin el SE)
X = Sistema experto.

02 = Prueba después de la implementacién del SE.

111.1.2. Poblacion, muestra y muestreo
111.1.2.1.Poblacién

Estudiantes universitarios de una universidad en la ciudad

Chiclayo, siendo més de 9 mil estudiantes matriculados en sus

programas de pregrado y posgrado, actualizado en 2023. [29]
111.1.2.2.Muestra

Se tomd en cuenta la muestra basandose en la formula del

procedimiento para estimar su tamafio en una poblacion finita:

Z2PQN
~ E%2(N — 1) + Z2PQ




Donde:
n = Tamano de la muestra.

Z = Nivel de confianza (Z = 1.65).
N = Tamafio de la poblacion
P = Probabilidad de éxito = 0.5

Q = Probabilidad de fracaso =1 - P =0.5.

E = Error de estimacion (en funcién del nivel de confianza
definido. E =0.11 0 11%.

Por lo tanto:

(1.65)2 * 0.5 % 0.5 * 9000
0.112(9000 — 1) + (1.65)2 * 0.5 % 0.5

n =557 = 56
111.1.2.3.Muestreo

Se utilizé la técnica del muestreo no probabilistico (no aleatorio)
[30]. Se tomé en cuenta caracteristicas de los estudiantes como el
ciclo que cursan, la asignacion de un psicologo en la universidad
y la edad comprendida entre 17 y 22 afios.

111.2. Métodos de investigacién

Tabla 2. Métodos de investigacion

Método Descripcion
L Estudiar y analizar el problema presentado en los
Analitico .
estudiantes.
Determinar qué aplicacion podria tener el desarrollo de
Inductivo la solucion en esta realidad de estudio.

I111.3. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Tabla 3. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

Técnicas Instrumentos Elementos de Proposito
poblacién
Entrevista Cuestionario Psicologo Recopilar  informacion
sobre la problematica
presentada en

estudiantes.



Encuesta Formularios Psicélogo Determinar los criterios
de  usabilidad  del
Sistema Experto
Anadlisis Ficha de Manual de la Conocer qué criterios se
Documental recoleccién de Asociacion consideran para
datos Americana de determinar si una
Psiquiatria. persona presenta este
trastorno.

111.4. Procedimientos

111.4.1. Metodologia de desarrollo

Para la implementacion del Sistema Experto se requirio el desarrollode
una interfaz web que permita ser intuitiva para los usuarios y quecumpla
con estandares y requisitos minimos. Para ello, se usd Xtreme
Programming (XP), la cual es una metodologia agil de desarrollo de
software que se destaca por su enfoque en la entrega rapida y continua
de software de alta calidad, la adaptabilidad a los cambios y la
colaboracion constante entre el equipo de desarrollo y los clientes [26].

Presenta cuatro fases:

[ PLANIFICACION } <:> DISENO

/:;’/"

PRUEEAS } <'.:I> CODIFICACION

Figura 1. Fases de la metodologia XP [26]

Fase 1. Planificacion: Se establecen las prioridades y se organiza el
trabajo. Se establecen las historias de usuario para la préxima iteracion
y se establece el orden de implementacion. Se asignan tareas especificas
a los miembros del equipo y se realiza una estimacion de los recursos y
el tiempo necesarios para cada iteracion. EI objetivo es tener una
planificacion solida que permita un desarrollo agil y orientado a

resultados. Algunos entregables podrianser:

v" Historias de usuario
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v" Criterios de aceptacién

v" Requerimientos funcionales y no funcionales.

Fase 2. Disefio: Se realiza el disefio del software, tanto a nivel
arguitectonico como a nivel de componentes individuales. Se definen
las estructuras de datos, los algoritmos y las interfacesnecesarias
para implementar las funcionalidades identificadas. Se plantea
diagramas, como el de base de datos, el diccionario de datos.El objetivo
es establecer una base solida para la implementacion del codigo y
garantizar un disefio claro y mantenible. Entre los entregables podemos

tener:

v Glosario de términos
v Diagrama de base de datos
v Arquitectura tecnoldgica

v" Infraestructura tecnoldgica

Fase 3. Codificacion: En esta fase se lleva a cabo la implementaciondel
codigo del software de acuerdo con el disefio establecido. Se suele
trabajar en parejas (pair programming), donde uno escribe el codigo y
el otro lo revisa y ofrece sugerencias continuas. Se busca mantener un
enfoque en la simplicidad, la claridad y la legibilidad del cédigo. El
objetivo es desarrollar incrementos de software funcionales y de

calidad, asegurando una colaboracion efectiva y una revision continua.

Fase 4. Pruebas: Se realizan pruebas para verificar y validar el software
desarrollado. Se llevan a cabo pruebas unitarias para comprobar el
correcto funcionamiento de los componentes y se realizan pruebas de
aceptacion para verificar que las funcionalidades cumplan con los
requisitos establecidos. Algunas de ellas podrian ser pruebas de caja
negra y caja blanca. El objetivo es asegurar la integridad funcional y la
robustez del software, promoviendo la confianza en su desempefio.

Entre los entregables podemos tener:
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v Prueba caja negra

v Prueba de caja blanca

Esta metodologia agil ha necesitado ser desarrollada junto a la
metodologia Buchanan. La integracién de ambas es beneficiosa para
combinar los enfoques agiles de desarrollo de software y el

razonamiento del conocimiento experto.

La metodologia Buchanan se basa en el modelo de ciclo de vida en
cascada. Este enfoque implica un proceso de revision constante y
refinamiento del sistema implementado a través de la redefinicion de
conceptos y representaciones [27]. Su enfoque se centra en la
interaccion constante entre el experto humano y el ingeniero de
conocimiento, y presenta cinco fases (Ver figura 2): identificacion,

conceptualizacion, formalizacion, implementacion y validacion.

Identificacion

Requisitos
» Conceptualizacion e

Conceptos

Reformulacién |

-

Reformulacion

Formalizacién

Redisenos

Estructura

e Implementacion

Reglas
Validacion

Figura 2. Ciclo de vida de la metodologia Buchanan [27]

Refinamientos

Fase 1. ldentificacion: Se tienen entrevistas con el experto para
enriquecer la informacién encontrada y validarla. Una vez que se
identifique el problema y el dominio, se procede a definir los roles y

participantes del Sistema Experto. Los entregables podrian ser:
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v’ Participantes y sus roles en el SE.

Fase 2. Conceptualizacion: Se procede a adquirir el conocimiento del
SE; para ello, es importante obtener la informacion cuantitativa y
cualitativa del modelo probabilistico a usar. El respaldo en documentos

enfocados al campo de estudio servira para mejorar el conocimiento.

v' Manual DSM-V de la APA.
v’ Experiencia del psicélogo.
Fase 3. Formalizacion: Se construye el modelo basado en reglas, elcual

representa la base de conocimiento. La inferencia se lleva a cabo

haciendo uso de un algoritmo.

v" Definicién de entradas y salidas.

v Reglas para el SE.

Fase 4. Implementacion: A través de reglas se plantea el modelo que
permita dar como respuesta el diagndstico. Para ello, se evaltanlas

entradas, se procesan Yy retorna el nivel de TDAH.

Fase 5. Validacion: Con el experto se valida que la informacion
presentada sea correcta. Asi mismo, se evalla que el sistema expertosea

eficiente y muestre resultados correctos.

111.4.2. Producto acreditable

111.4.2.1. Interfaces

Se implementaron las interfaces haciendo uso del framework
Laravel basado en MVC (Modelo Vista Controlador). Se pueden
apreciar en el item 4.1.2 Fase #2: Disefio, seccion Interfaces del
sistema, en el Capitulo V. Resultados.

111.4.2.2. Arquitectura

La arquitectura tecnoldgica se presenta en la figura 9 del item
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4.1.2 Fase #2: Disefio, seccion Arquitectura tecnoldgica, en el
Capitulo 1V. Resultados
111.4.2.3.Infraestructura tecnoldgica

La arquitectura tecnoldgica se presenta en la figura 9 del item 4.1.2 Fase
#2: Disefio, seccidn Arquitectura tecnoldgica, en el Capitulo 1V.
Resultados

111.4.3. Manual de usuario

El manual de usuario sirve de apoyo para los usuarios en el uso del
sistema experto implementado. Este se puede apreciar en el Anexo N°
02



I11.5. Matriz de consistencia

Tabla 4. Matriz de consistencia

FORMULACION DEL PROBLEMA

METODOLOGIA DE INVESTIGACION

¢De qué manera la implementacion de un sistema experto ayudé a diagnosticar el TDAH en

estudiantes universitarios?

TIPO DE INVESTIGACION

Aplicada
OBJETIVO GENERAL METODO DESCRIPCION
Implementar un sistema experto para diagnosticar el trastorno de déficit en atencion con Analitico Estudiar y analizar el problema presentado en los estudiantes.
hiperactividad (TDAH) en estudiantes universitarios Deductivo Determinar qué aplicacion podria tener el desarrollo de la solucion en esta

Implementacion

realidad de estudio.
Ejecucion de la propuesta de solucion (SE).

ELEMENTOS DE

TECNICAS INSTRUMENTOS LA POBLACION PROPOSITO
Entrevista Cuestionario Psicélogo Recopilar |nfo_rma0|on
sobre la problematica.
. - Determinar los criterios de
Encuesta Fichas de encuestas Psico6logo usabilidad del SE.
Manual DSM V de la Conocer los diferentes
Anélisis Ficha de recoleccion ~ APA  (Asociacion .
. trastornos,  sintomas 'y
documental de datos Americana de - -
SO posibles tratamientos.
Psiquiatria)

OBJETIVOS ESPECIFICOS

DESCRIPCION DEL LOGRO DE LOS OBJETIVOS ESPECIFICOS

INDICADORES

OEL1: Identificar el algoritmo del sistema experto para
determinar el nivel de TDAH

OE2: Construir un modelo basado en reglas para evaluar
los diferentes sintomas que presenta el estudiante.

OES3: Obtener una valoracién favorable en la usabilidad
del sistema, medida en base al modelo de aceptacion
tecnoldgica (TAM).

OE4: Obtener un aceptable nivel de eficacia del sistema
experto, medido en base a los diagnésticos acertados
proporcionados por el sistema en contraste con los
proporcionados por el experto.

Evaluar los diferentes Sistemas Expertos y verificar qué caracteristicas debe tener

un algoritmo para determinar el nivel de TDAH.

Implementar el modelo basado en reglas (arboles de decision), donde se permita
evaluar los tres sintomas para el TDAH: Inatencion, hiperactividad e

impulsividad.

El Sistema Experto debe presentar una 6ptima valoracion basandose en el Modelo de

Aceptacion Tecnologica (TAM).

Verificar el nivel de eficacia del SE, tomando en cuenta los diagnésticos del SE

vs. El experto humano (psic6logo).

inferencia.

Impulsividad.

Uso y Utilidad

Para OE1: Rendimiento del motor de inferencia
[28]: Reglas de inferencia y estrategias de

Para OE2: Sintomas con frecuencia en los Gltimos
6 meses [1]: Inatencién, Hiperactividad e

Para OES3: Criterios de usabilidad: Facilidad de

Para OE4: N° aciertos del SE, N° de aciertos del

experto. %Eficacia: A/B
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111.6. Consideraciones éticas

v La informacion obtenida de repositorios y fuentes de investigacion han
sido citadas con el estilo IEEE y se muestran en el apartado de
Referencias. Adicionalmente, la investigacion ha pasado por una

revision anti-plagio mediante el software Turnitin.

v Se aplic6 entrevistas y encuestas para conocer la realidad de estudio y el

logro de algunos objetivos especificos.

v" Se ha protegido la privacidad y confidencialidad de la informacion de
los participantes a través de almacenamiento y transmision de datos
seguros. Ademas, la informacion personal de los estudiantes no sera
divulgada sin su consentimiento y los datos han sido utilizados

Unicamente para los fines de esta investigacion

v’ El sistema experto diagnostica el nivel de TDAH en los estudiantes y
junto a los psicologos se pueden brindar servicios de apoyo a los
estudiantes que experimentan malestar emocional o cualquier otra

consecuencia negativa como resultado de su participacion
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RESULTADOS

IV.1. En base a la metodologia utilizada

Se integro la metodologia Buchanan dentro de la metodologia agil XP.
para proporcionar un desarrollo méas &gil, colaborativo y efectivo del
sistema experto. Destacan entre sus ventajas: captura eficiente del
conocimiento experto, mayor precision y calidad del software, mejor
retroalimentacion y colaboracion de los expertos, y adaptabilidad y
flexibilidad en el desarrollo.

IV.1.1. Fase #1: Planificacion

Se presentan las historias de usuario para definir los requerimientos del

sistema, asi como los requerimientos funcionales y no funcionales, entre

otros.
e Historias de usuario y criterios de aceptacion
Tabla 5. HU1 - Gestionar usuarios
HISTORIA DE USUARIO
NUmero: 1 Usuario: Administrador

Nombre de la HU: Gestionar usuarios

Prioridad en el negocio: Media

Puntos asignados: 2 Iteracion asignada: 1

Responsable: Sergio Velasquez

Descripcion:
El administrador puede gestionar la informacion de los usuarios y los
roles que estos tengan, asi tambien podran actualizar la informacion de

cada uno de ellos o darlos de baja en caso de ser necesario.

Criterio de aceptacion:
o Debe registrar el usuario.
o Debe modificar el usuario.
o Permitir dar de baja al usuario.
o Listar todos los usuarios.

e Los datos del personal deben ser consistentes.




Tabla 6. HU2 - Gestionar escuelas

HISTORIA DE USUARIO

NuUmero: 2 Usuario: Administrador

Nombre de la HU: Gestionar escuelas

Prioridad en el negocio: Media

Puntos asignados: 2 Iteracion asignada: 1

Responsable: Sergio Velasquez

Descripcion:

El administrador puede gestionar todas las escuelas pertenecientes en la
universidad.

Criterio de aceptacion:
o Debe registrar la escuela.
o Debe modificar la escuela.
o Permitir dar de baja la escuela.

o Listar todas las escuelas.

Tabla 7. HU3 - Gestionar ciclos

HISTORIA DE USUARIO

NuUmero: 3 Usuario: Administrador

Nombre de la HU: Gestionar ciclos

Prioridad en el negocio: Media

Puntos asignados: 2 Iteracion asignada: 1

Responsable: Sergio Velasquez

Descripcion:
El administrador puede gestionar los diferentes ciclos universitarios que
existen en la universidad, teniendo como minimo 10, los que son para la

mayoria de las escuelas universitarias.




Criterio de aceptacion:
o Debe registrar el ciclo.

o Debe modificar el ciclo.
o Permitir buscar el ciclo.

o Listar todos los ciclos.

Tabla 8. HU4 - Gestionar escuela-ciclo

HISTORIA DE USUARIO

NuUmero: 4 Usuario: Administrador

Nombre de la HU: Gestionar escuela-ciclo

Prioridad en el negocio: Media

Puntos asignados: 2 Iteracion asignada: 1

Responsable: Sergio Velasquez

Descripcion:
El administrador puede asignar las diferentes escuelas universitarias a
diferentes ciclos de la universidad. Esto ayudara a identificar a qué ciclo

y escuela pertenecen los estudiantes registrados en el sistema.

Criterio de aceptacion:
o Debe asignar el ciclo a la escuela.
o Debe modificar el ciclo asignado.
o Permitir eliminar o desasignar el ciclo a la escuela.

o Listar todas las escuelas asignadas a los ciclos.

Tabla 9. HU5 - Gestionar preguntas

HISTORIA DE USUARIO

Numero: 5 Usuario: Administrador

Nombre de la historia: Gestionar preguntas

Prioridad en el negocio: Alta

Puntos asignados: 3 Iteracion asignada: 2

Responsable: Sergio Velasquez
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Descripcion:

El administrador puede gestionar las preguntas necesarias para
posteriormente realizar el test a cada estudiante. Ello de sebe tomar en
cuenta basandose en el Manual DM5 de la Asociacion Americana de
Psiquiatria, el cual dimensiona en tres sintomas el trastorno de déficit
de atencion humana (TDAH).

Criterio de aceptacion:

o Debe registrar la pregunta asignando la categoria
correspondiente.

o Debe modificar la pregunta.
o Permitir inhabilitar la pregunta.
o Listar todas las preguntas.

o Los datos de las preguntas deben ser consistentes.

Tabla 10. HU6 - Gestionar estudiantes

HISTORIA DE USUARIO

NuUmero: 6 Usuario: Administrador

Nombre de la historia: Gestionar estudiante

Prioridad en el negocio: Media

Puntos asignados: 2 Iteracion asignada: 2

Responsable: Sergio Velasquez

Descripcion:
El administrador puede registrar la informacion de los estudiantes de la
universidad asignando una escuela y ciclo para cada uno, pudiendo a su

vez realizar la actualizacién de datos cuando se requiera.

Criterio de aceptacion:
o Debe registrar el estudiante.
o Debe modificar el estudiante.
o Permitir dar de baja al estudiante.
« Listar todos estudiantes.

o Los datos de los ingresos de stock deben ser consistentes.

Tabla 11. HU7 - Gestionar colaboradores
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HISTORIA DE USUARIO

NuUmero: 7 Usuario: Administrador

Nombre de la historia: Gestionar colaborador

Prioridad en el negocio: Media

Puntos asignados: 2 Iteracion asignada: 2

Responsable: Sergio Velasquez

Descripcion:
El administrador puede gestionar la informacion de los
colaboradores de la universidad, asi como otros datos que

seannecesarios.

Criterio de aceptacion:
o Debe registrar el colaborador asignado el cargo correspondiente.
o Debe editar el colaborador.
« Permitir dar de baja al colaborador.
 Listar todos colaboradores.

o Los datos de los ingresos de stock deben ser consistentes.

Tabla 12. HU8 - Gestionar tests

HISTORIA DE USUARIO

NuUmero: 8 Usuario: Administrador

Nombre de la historia: Gestionar tests

Prioridad en el negocio: Alta

Puntos asignados: 3 Iteracion asignada: 2

Responsable: Sergio Velasquez

Descripcion:
El psicologo puede gestionar los tests de cada estudiante perteneciente a
una escuela y ciclo. Esta gestion se hara a través de la aplicacion de

los tests basandose en las




preguntas previamente registradas en la base de datos. Los estudiantes

responderan cada una de ellas y los psicologos registraran esa

informacidn en el sistema. También se podran actualizar las respuestas.

La salida sera el diagnostico del estudiante, catalogandola mediante 3
niveles: LEVE, MODERADO y GRAVE.

Criterio de aceptacion:

Debe registrar los tests para los estudiantes que aparecen en el
listado.

Debe permitir editar los tests registrados.

Listar todos los estudiantes con los test realizados.

Las preguntas mostradas en el test deben ser consistentes.
Cada pregunta debe tener tres opciones de respuesta.

e Requerimientos funcionales

o El sistema permitira registrar la informacion de
los diferentes usuarios, ya sea administrador,
estudiante o psic6logo. Asi también, permitira la
actualizacion de lainformacion que se detalle de

ellos.

o El sistema permitira registrar informacion de las
diferentes escuelas universitarias que existan en
la universidad de estudios, sean de cualquier
facultad quesean.

e EI sistema permitird registrar los ciclos
universitarios, contemplados en la malla
curricular. Por lo general, son10 ciclos.

e La gestion de las escuelas y ciclos sera
importante, ya que permitird conocer de qué
ciclo y escuela son los estudiantes registrados en
el sistema.

o EI sistema permitird registrar las preguntas a
través de las diferentes categorias estipuladas en
el Manual DSM-V de la Asociacion Americana
de Psiquiatria.

o El sistema permitira registrar informacion de los
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estudiantes y actualizarla a medida que sea
necesario.

El sistema permitird almacenar informacion de
los colaboradores que laboren en la casa de
estudios.

Se permitira evaluar a los estudiantes a través de
tests con las preguntas previamente registradas.
Adicionalmente, y en caso se requiera, se podra
actualizar las respuestas seleccionadas por los
estudiantes.

El sistema permitird gestionar diversos reportes
que ayuden a un mejor entendimiento de la

situacion actualde la universidad.

e Requerimientos no funcionales

Los permisos en el acceso al sistema solo podrén
ser modificados por el administrador del sistema
0 el administrador de la base de datos.

La aplicacion web debe estar disponible minimo
en loshorarios laborables de los psicélogos de la
universidad.

El sistema debe mostrar mensajes de error,
cuando seael caso, que sean claros e informen al
usuario final.

Las interfaces del sistema deben ser intuitivas

para el usuario final.

El sistema debe mostrar las interfaces correctas

dependiente el tipo de usuario que acceda.

e Velocidad del proyecto

Tabla 13. Esfuerzo total de iteraciones

N° HU Iteracién 1| Iteracion 2| Iteracion 3
1 | Gestionar usuarios 2 pts.
2 | Gestionar escuelas 2 pts.
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3 | Gestionar ciclo 2 pts.
4 Gestionar escuela-
ciclo 2 pts.
5 | Gestionar preguntas 3 pts.
6 | Gestionar estudiante 2 pts.
7 Gestionar )
colaborador pts.
8 | Gestionar tests 3 pts.
9 | Gestionar reportes 2 pts.
ESFUERZO/ITERACION| g pts. 7 pts. 5 pts.
ESFUERZO TOTAL 20 PUNTOS

El esfuerzo de las iteraciones es representado a través de un sistema
de puntos. Para el desarrollo de este sistema experto, segun la Tabla
13. Esfuerzo total de iteraciones, se lleg6 a un total de 20 puntos,
siendo que cada uno representa 5h de trabajo. Por ello, la velocidad
del desarrollo del sistema, para estas historias de usuario, fue de

100 h. y se calculé asi:

Velocidad,,, = Esfuerzo total * 5h

Velocidad,,, = 20 * 5h

Velocidad,,, = 100 h.
1V.1.2. Fase #2: Disefo

Para esta fase se realizo el glosario de los términos mas relevantes

del sistema. Entre algunos de ellos tenemos:

o Colaborador: Usuarios con credenciales de acceso,
encargados de realizar las funcionalidades del sistema.

e Mantenimiento: Modulo del sistema que permite gestionar las
historias de usuario.

o Test: Capacidad del sistema para diagnosticar un trastorno de
desarrollo neuroldgico. Lo realiza en base a sintomas obtenidos

como respuesta a una serie de preguntas.



Reportes: Un visualizador de datos que muestra la situacion
actual de los estudiantes mediante graficos.

Riesgo Alto: Presencia de muchos sintomas, mas de los
necesarios para el diagnostico.

Riesgo Bajo: Pocos o ningln sintoma manifestados mas que
los necesarios para el diagndstico.

Riesgo Moderado: Sintomas funcionales manifestados entre

“leve “y “grave”.
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Interfaces del sistema

Para el sistema experto se contemplo interfaces interactivas con las
que el psicélogo pueda interactuar y cumplir con su trabajo. Se

muestran algunas de ellas a continuacion:

g TBRAH

Inicio de sesidn

&)

Figura 4. Interfaz Login

PR aes0@:

=) DiagTDAH

# ONI NOMBRES APELLIDOS ESCUELA ACCIONES
4 73671589 Alejandro Campos Ingenieria de Sistemas y Computacidn-IV. e -
5 16429358 Maria Vargas Ingenieria Civil Ambiental-l Editar -

6 20459558 Marcos Hemandez Ingenieria Civil Ambiental-1 n
7 78679589 Joaquin Herrera Ingenieria Civil Ambiental-{ n
8 78679589 Alonso Martinez Ingenieria de Sistemas y Computacién IV n
9 65715897 Marton Vilchez Ingenieria de Sistemas y Computacién-| n

DiagTDAH ©2022

Figura 5. Interfaz Gestionar estudiante



P T — act 0@

(~) DiagTDAH Administrador

#  PREGUNTA CATEGORIA ACCIONES
12 i Inatencidn -
13 A taatent 2 Inatencidn

1 cuando se Inatencidn

5 A v [ i i mpr Inatencién

6 A Inatencién

17 Amenudo evita sostenido, Inatencién

1B A vidades i Upices, lbros.) Inatencién

18 A timulos irelevant Inatencién

20 Amenudo es descuidado en Las actividades diarias. Inatencidn

2 A pies. 0 se asiento. Hiperactividad

Figura 6. Interfaz Gestionar preguntas

€ C @ hocohomitag st SIGRCD ase 0@
i .
(7 DiagTDAH Adrinistrador-
+  om NOMBRES APELLIDOS ESCUELA RESULTADO ACCIONES
7 78679589 Joaguin Herrera Ingenieria Civl Ambiental-| SINRIESGO DE TDAH
8 78679589 Alonso Martinez Ingenierla e Sistemas y Computacién-IV ALTO NIVEL DE TDAH
4 73671589 Alejandro Campos. Ingenieria de Sistemas y Computacion-IV ALTO NIVEL DE TDAH
5 16420358 Maria Vargas Ingenieria Civl Ambiental- MODERADO NIVEL DE TDAH
6 24459558 Marcos Hernandez Ingenieria Civil Ambiental-1 ALTO NIVEL DE TDAH
9 65715897 Marton Vilchez Ingenieria de Sistemas y Computacién-1 ALTO NIVEL DE TDAH
DiagTDAH © 2022

Figura 7. Interfaz Gestionar tests

TEST DE ALUMNO
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Figura 8. Interfaz Test del alumno



e Arquitectura tecnoldgica

( MOTOR DE INFERENCIA Y
DIAGNOSTICO MODULO DE

INTERFAZ DE I ADQUISICION

- 7

USUARIO DEL
CONOCIMIENTO

BASE DE BASE DE -
CONOCIMIENTO DATOS ?‘
>

T Tau Prolog

Figura 9. Arquitectura tecnoldgica del Sistema Experto

e Infraestructura tecnologica

Segun lo descrito anteriormente en la arquitectura, se definen las

caracteristicas de sus componentes:

e Interfaz de usuario: Es la interfaz implementada en el
framework Laravel. Esto permitird al psicélogo experto
acceder al sistema experto desde cualquier navegador web.
La interfaz debe ser intuitiva y facil de usar, con informacion
clara para ingresar datos de los estudiantes.

o Motor de inferencia: Integra TauProlog como motor de
inferencia para implementar las reglas y el razonamiento
necesario en el sistema experto.

o Base de datos: Utiliza MySQL como base de datos para
almacenar la informacion relevante, como datos de los
estudiantes, sus sintomas y resultados de sus diagnosticos.

« Base de conocimiento: Contiene las reglas especificas para
el diagnostico del TDAH. Se definen las reglas basadas en
los criterios establecidos por la comunidad médica, en este
caso, el manual DSM-V de la APA y psicologica.

IV.1.3. Fase #3: Codificacion

En esta fase se integrd la metodologia Buchanan para alinear los médulos
gue se van a implementar junto a las reglas para el sistema experto.
I1VV.1.3.1. Fase de Identificacion — M. Buchanan

Para esta fase, se definid los modulos del sistema experto a



implementar, asi como los participantes y sus roles.

Tabla 14. Roles y participantes
PARTICIPANTE MODULO ROL

Mantenimiento
v Usuarios
TESISTA ADMINISTRADOR | v Psicélogo
v Preguntas-

formulario

Acceso a:

v" Formulario
SISTEMA e Sintomas
EXPERTO e Preguntas
v Resultados

PSICOLOGO

v Reportes

El rol de administrador faculta al usuario a tener un mayor control
del sistema experto. Entre los médulos a los que tiene acceso, se
encuentran: Usuarios, donde puede gestionar la informacion de los
usuarios (agregar, modificar o dar de baja), Psicologos, mismas
funciones que los Usuarios; y Preguntas, las cuales se haran en el
formulario. De otro lado, el rol de psicélogo faculta el acceso al
formulario y los resultados que este retorne una vez se hayan

registrado los sintomas y respondido las preguntas.

1V.1.3.2. Fase de Conceptualizacion — M. Buchanan

Para la implementacion del Sistema Experto se tuvo que recurrir al
DSM-V, manual que propone la Asociacion Americana de
Psiquiatria (APA), donde se definen los diferentes trastornos y la

sintomatologia que cada uno puede tener.

Asi, apoyados del experto humano (psicélogo), se pudo definir 3
categorias que representan las sintomatologias principales de las
personas que padecen TDAH: Inatencion, hiperactividad e

impulsividad. En cada una de ellas se presentan preguntas, las cuales
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se detallan a continuacion:

a) INATENCION

v

Frecuentemente no presta suficiente atencion a los
detalles ocomete errores por descuido en las tareas
escolares.

Frecuentemente presenta dificultad para mantener la
atencion en tareas o en los juegos.

Frecuentemente parece no escuchar cuando alguien
le habladirectamente.

Frecuentemente no finaliza tareas escolares o no
sigue instrucciones, obligaciones o encargos (no por
rebeldia ni por incapacidad para comprender
instrucciones).

Frecuentemente tiene dificultades para organizar
tareas y actividades.

Frecuentemente le disgusta, evita 0 es reacio a
dedicarse a tareas donde se necesita un esfuerzo
mental sostenido.

Frecuentemente se le pierden objetos necesarios para
tareas o actividades (como ejercicios escolares,
juguetes, libros...)

Frecuentemente se distrae con facilidad por estimulos
irrelevantes.

Frecuentemente es descuidado en las actividades

diarias.

b) HIPERACTIVIDAD

v

Frecuentemente mueve en exceso las manos y pies, 0

Se remueve en su asiento.

Frecuentemente abandona su asiento en la clase o en

situaciones en que se espera que permanezca sentado.

Frecuentemente corre o0 salta em exceso en
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situaciones en que es inapropiado hacerlo (en
adolescentes o adultos puedelimitarse a sentimientos
subjetivos de inquietud).

v Frecuentemente tiene dificultades para jugar o

realizar actividades de ocio.

v" Frecuentemente “estd en marcha” o suele actuar

como Si tuviera un motor.
v" Frecuentemente habla en exceso.
c) IMPULSIVIDAD

v Frecuentemente precipita respuestas antes de haber
sido completadas las preguntas.

v Frecuentemente tiene dificultades para guardar turno.

v Frecuentemente se inmiscuye o interrumpe en las
actividadesde otros (por ejemplo, se entromete en

conversaciones o juegos).

En la sintomatologia de Inatencion se presentan 9 preguntas, en
Hiperactividad 6; y, finalmente, en la Impulsividad, solo 3. Segun
el manual antes mencionado, la Inatencion es un sintoma que tiene
mayor detalle, por lo que se justifica su aparicion con mas items o

preguntas.

1VV.1.3.3. Fase de Formalizacion — M. Buchanan

Definimos las variables de entrada que daran lugar al modelo basado
en reglas. En nuestro caso, se representan a través de categorias y
cada una de ellas presenta un nimero de sintomas diferente. Para el
sistema experto, tenemos tres: Inatencién (9 sintomas),

Hiperactividad (6 sintomas) e Impulsividad (3 sintomas).

Cada sintoma presenta tres posibles valores (entre el 1 y 3), los
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cuales determinan una puntuacion.
a) Variables de entrada
v Inatencién

— NP° sintomas: 9
— Valores:

Nunca: 1

A veces: 2
Siempre: 3

— Puntaje: [9-27]

Tabla 15. Nivel de Inatencion segun puntaje

PUNTAJE NIVEL
9 NADA
[10-15] BAJO
[16 — 20] MEDIO
[21-27] ALTO

v" Hiperactividad

— NP° sintomas: 6

— Valores:

Nunca: 1

A veces: 2

Siempre: 3
— Puntaje: [6-18]

Tabla 16. Nivel de Hiperactividad segin puntaje

PUNTAJE NIVEL
6 NADA
[7-10] BAJO

[11 - 14] MEDIO

[15 - 18] ALTO
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v" Impulsividad

— N°sintomas: 3

— Valores:
Nunca: 1
A veces: 2
Siempre: 3

— Puntaje: [3-9]

Tabla 17. Nivel de Impulsividad segin puntaje

PUNTAJE NIVEL
3 NADA
[4—5] BAJO

[6— 8] MEDIO

9 ALTO

Con los resultados obtenidos en cada categoria se pudo
implementar las reglas del SE, las cuales nos permitieron

determinar el nivel de TDAH en los estudiantes universitarios.

Las reglas para el modelo se muestran en la Tabla 18, Tabla 19y
Tabla 20. En ellas apreciamos que las combinaciones de las
respuestas de cada sintomatologia retornan un resultado o posible
diagnostico de TDAH.

Tabla 18. Reglas para determinar el nivel de TDAH (1)
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ENTRADAS SALIDARN

N Inatencion Hiperactividad Impulsividad Nivel de TDAH

1 HADA MADA NADA NO PRESENTA

2 HADA HaDs BAJO MO PRESEMTA

3 HaDA NaDA MEDID BAID

4 HADA MADA ALTO MEDIO

] HADA EAJO HNADA MO PRESEMTA

& HaDA BAJD BAJO BAID

7 HADA BAJD MEDIC MEDIO

] HADA EAJO ALTO MEDIC

3 HaDA MEDIO HADA BAIOD
10 HADA MEDIO BAJO MEDIO
11 HADA EDIC MEDIC MEDIC
12 HaDA MEDIO ALTO MEDIO
13 HADA ALTO NADA BATO
14 HADA ALTO BAJO MEDIO
15 HaDA ALTO MEDID MEDIO
16 HADA ALTO ALTO ALTO
17 BAID HaDs NADA BAJO
18 BAJD NaDA BAJO BAIOD
19 BAJO NaDA MEDID MEDIO
20 BAID NaDs ALTO MEDIO
21 BAID BAJO HADA BAJO
22 BAJO BAJD BAJO BAID

Tabla 19. Reglas para determinar el nivel de TDAH (2)

23 BAID BAJD MEDIO BAJOD
=4 BAID BAJD ALTO MEDIO
25 BAID WEDIO HADA BATD
26 BAID MEDID BAJD BAJOD
=7 BAID MEDID MEDIO MEDIO
28 BAID WEDIO ALTD MEDIO
29 EAID ALTO HADA MEDIO
30 BAID ALTO BAJD MEDIO
) BAID ALTO LIEDIO MEDIO
32 EAID ALTO ALTO ALTO
33 MEDIO HADA HADA BATD
34 MEDIO HaDA BAIO MEDIO
] MEDIO HADA LIEDIO MEDIO
36 MEDIO HADA ALTO MEDIO
37 MEDIO BAJD HaDA BAID
EL] MEDIO BAIC BATO BATOD
30 MEDIC BAID MEDIO MEDIO
40 MEDIO BAJD ALTO MEDIO
41 MEDIO WEDIC HADA MEDIO
42 MEDIC MEDIO BATO MEDIO
43 MEDIO MEDIO MEDIO MEDIO

Tabla 20. Reglas para determinar el nivel de TDAH (3)
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44 MEDIO EDIO ALTO ALTO
45 MEDIO ALTO HADA MEDIO
46 MEDIO ALTO BAJO MEDIO
47 MEDIO ALTO LIEDIC ALTO
43 MEDIO ALTO ALTO ALTO
49 ALTO NaDa HADA BATO
50 ALTO MADA BAJD MEDIO
51 ALTO MADA MEDIC MEDIO
52 ALTO MADA ALTOD ALTO
53 ALTO BAID HADA MEDIO
54 ALTO BAID EAJO MEDIO
55 ALTO BATO MEDIO MEDIO
56 ALTO BATO ALTO ALTO
57 ALTO MEDIC HaDA MEDIO
58 ALTO MEDIC BAJD MEDIO
59 ALTO MEDIC MEDIO MEDIO
&0 ALTO MEDIC ALTO ALTO
&1 ALTO ALTO HaDa ALTO
62 ALTO ALTO BAID ALTO
63 ALTO ALTO LIEDIO ALTO
&4 ALTO ALTO ALTOD ALTO

Se tuvieron 64 reglas en total, con 4 posibles salidas para el

diagnostico: NO PRESENTA TDAH, BAJO, MEDIO y ALTO.

Adicionalmente, cada salida tendra un detalle en el sistema experto,

con un posible diagndstico. Esto se puede apreciar en el Manual de

usuario (Ver Anexo 02).

1V.1.3.4.Fase de Implementacion — M. Buchanan

La implementacion del Sistema Experto se realizé en el framework

Laravel, trabajando con PHP y JavaScript. Adicionalmente, para la

definicion de las reglas se us6 Tau Prolog, la cual es una version

mejorada del lenguaje Prolog y con la que se puede integrar de mejor

manera con las tecnologias antes mencionadas.

return nivel;

{fNivel de categoriilas
function nivel categoria(numCatl, numCat2, numCat3) {
var nivel = {};
/frangos cat
nivel.catl =
nivel.cat2 =
nivel.cat3 =

=k

ial(numCatl),;
ia2(numCat2);

Figura 10. Funcidn Nivel de categorias
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En una funcién se determina el nivel de la categoria ingresada,
teniendo los rangos especificos para cada categoria. Estos estan

determinados en la

J//rangos cat 1

function nivel categorial({numcatl)
if {(numcatl == 8@) return "nada";
if (numcatl <= 15) return "bajo";
if (numcatl <= 28) return "medio”;
if (numcatl > 28) return "alto";

h

//rangos cat 2

function nivel categoriaZ(numcat2) {
if (numcat2 == 6) return "nada";
if (numcat2 <= 18) return "bajo";
if (numcat2 <= 14) return "medio”;
if (numcat2 » 14) return "alto";

h

//rangos cat 3

function nivel categoria3(numcat3) {
if (numcat3 == return "nada”;
if (numcat3 <= return "bajo";
if (numcat3? <= 8) return "medio”;
if (numcat3 > 8) return "alto";

-+

n

-

3)
5)

-+

[

Figura 11. Rangos de las categorias

Algunas reglas definidas permiten visualizar cuél podria ser el valor

const reglas =
%Hechos
%calcular_nivel
calcular_nivel(nada,nada,nada,®).
calcular_nivel({nada,nada,bajo,®).
calcular_nivel(nada,nada,medio,1).
calcular_nivel(nada,nada,alto,2).
calcular_nivel(nada,bajo,nada,®).
calcular_nivel(nada,bajo,bajo,1).
calcular_nivel(nada,bajo,medic,2).
calcular_nivel(nada,bajoc,alto,2).
calcular_nivel({nada,medio,nada,1).
calcular_nivel(nada,medio,bajo,2).
calcular _nivel(nada,madio,medic,2).
calcular_nivel({nada,medio,alto,2).
calcular _nivel(nada,alto,nada,1).
calcular_nivel(nada,alto,bajo,2).
calcular_nivel({nada,alto,medio,2).
calcular_nivel(nada,alto,alto,3).
calcular_nivel(bajo,nada,nada,1).
calcular_nivel({bajo,nada,bajo,1).
calcular_nivel(bajo,nada,medio,2).
calcular_nivel(bajo,nada,alto,2).
calcular_nivel({bajo,bajo,nada,1).
calcular_nivel(bajo,bajo,bajo,1).
calcular_nivel(bajo,bajo,medic,1).
calcular_nivel({bajo,bajo,alto,2).
calcular_nivel(bajo,medic,nada,l).
calcular_nivel(bajo,medio,bajo,1).

calcular_nivel(bajo,madio,medio,2).

calcular_nivel(bajo,medic,alto,2).




de salida, tomando en cuenta los tres primeros valores. Asi tenemos:
Figura 12. Reglas para determinar el nivel de TDAH

Por ejemplo, “calcular nivel” en la primera regla la salida es 0 (No
presenta TDAH) cuando no presenta NADA en ninguna de los tres

sintomas.

#Reglas
calcular_nivel final{A,B,C,X):- calcular_nivel(A,B,C,X).

Figura 13. Regla principal que determina el nivel de TDAH

La regla principal se determina por el ingreso de 4 valores, teniendo
a cada uno de los tres primeros como resultado de cada sintoma y al

ultimo como el resultado de las combinaciones de estas.

1VV.1.3.5. Fase de Validacion— M. Buchanan

Para verificar que las reglas sean ldgicamente coherentes y no
conduzcan a conclusiones contradictorias, se realizd pruebas de
consistencia. De la Tabla 18, Tabla 19 y Tabla 20, se tomaron 3 de
las 64 reglas en total para realizar estas pruebas.

a) Pruebas de consistencia

Tabla 21. Prueba de consistencia 1

N° REGLA: 2

ENTRADAS SALIDA

NADA, NADA, BAJO | NO PRESENTA TDAH.

Esta regla establece que si el sintoma
INATENCION es "NADA", el sintoma
HIPERACTIVIDAD es "NADA" y el
sintoma IMPULSIVIDAD es "BAJO",
el nivel de TDAH es "NO PRESENTA
TDAH".

CONCLUSION
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Tabla 22. Prueba de consistencia 2

N° REGLA: 31

ENTRADAS SALIDA

BAJO, ALTO, MEDIO | MEDIO.

Esta regla establece que, si el sintoma
INATENCION es "BAJO", el sintoma
CONCLUSION HIPERACTIVIDAD es "ALTO" y el
sintoma IMPULSIVIDAD es "MEDIO",
el nivel de TDAH es "MEDIO".

Tabla 23. Prueba de consistencia 3

N° REGLA: 52

ENTRADAS SALIDA

ALTO, NADA, ALTO | ALTO.

Esta regla establece que si el sintoma
INATENCION es "ALTO", el sintoma
CONCLUSION HIPERACTIVIDAD es "NADA" y el
sintoma IMPULSIVIDAD es "ALTO",
el nivel de TDAH es "ALTO".

Las reglas evaluadas no presentan contradicciones o conflictos
l6gicos. Todas las combinaciones posibles de los tres sintomas estan
cubiertas por las reglas, teniendo una asignacion de manera
coherente a un nivel de TDAH (NO PRESENTA TDAH, BAJO,
MEDIO o ALTO) en todas ellas. Se verific que no hay situaciones
en las que una combinacién de sintomas tenga asignado un nivel de

TDAH contradictorio en diferentes reglas. Por lo tanto, no se
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observa ninguna contradiccion y las reglas no conducen a

conclusiones contradictorias.

Asi también, se evalud la usabilidad y la eficacia del sistema experto.
Para la primera, se realiz6 una encuesta al psicologo basada en el
Modelo de Aceptacion Tecnoldgica (TAM), determindndose una
valoracion favorable en la usabilidad del sistema; estos resultados se
pueden apreciar en el item 4.2.3. Obtener una valoracion favorable
en la usabilidad del sistema. De otro lado, para la eficacia, se realizé
una comparacion de los resultados obtenidos por el SE y los del
psicologo, logrando obtener un aceptable nivel de eficacia; estos
resultados se encuentran en el item 4.2.4. Obtener un aceptable
nivel de eficacia del Sistema Experto.
IV.1.4. Fase #4: Pruebas

Para esta fase se ejecuto el funcionamiento correcto del sistema, aplicando
las pruebas de caja blanca y caja negra que se muestran a continuacion.

IV.1.4.1.Pruebas de caja negra

Tabla 24. CASO N° 01: PCN-01: Registrar estudiantes

. - Fecha:
R rar n
egistrar estudiantes 17/11/22
Descripcidn: El sistema deberia permitir registrar a los HU
. . . . Relacionada:
estudiantes incluyendo la escuela y ciclo asignados HUG
registrados previamente.
N° Tipo Datos de Resultado Cumple
prueba esperado
. Campos No permite ‘
1 Funcional vacios registro. Sl
Ingresar DNI y
] no dejar el .
2 Funcional | DNI vacio Sl
campo vacio.
No permite
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registro.

Listado de

asignacion de

escuelas a
3 | Comunicacién | ESCUEIaSY | ciolos Si
ciclos
académicos.
Se debe
seleccionar uno.
Asignacion
. completa. Listado de :
4 Funcional Click en asignaciones. Sl
“guardar”.
Formato de .
5 Funcional | fecha L\Ieoigterromlte Si
invalida gistro.
Tabla 25. CASO N° 02: PCN-02: Gestionar preguntas
Fecha:
Gestionar preguntas 17/11/22
Descripcion: El sistema deberia permitir registrar las HU
preguntas que estan catalogadas en tres principales relaa%nSada:
sintomas. Adicionalmente, es opcional agregar las
respuestas con su respectivo puntaje. Asi también,
permite modificarlas o inhabilitarlas.
N° Tipo Datos de Resultado Cumple
prueba esperado
No permite
. Campos ‘
1 Funcional vacios registro. Sl
Listado de
categorias
icacion | Categoria | sintomas.  Se i
2 | Comunicacion sintomas Sl

debe seleccionar

uno.
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Campos )
) No permite
vacios en _ i
3 Funcional registro. Si
agregar
) Ingresar
alternativas
datos.
: Pregunta & Edicion exitosa i
4 Funcional editar Sl
Inhabilitacion
exitosa. No se
i Pregunta & myestra en i
5 Funcional inhabilitar Sl
formulario de
“Tests”
Tabla 26. CASO N° 03: PCN-03: Gestionar tests
Gestionar tests Fecha:
17/11/22
Descripcion: El sistema deberia permitir registrar los HU
tests a los alumnos que ya se encuentran en la base de relaﬂ%nsada:
datos. También deberia mostrar un listado de ellos,
junto al detalle de las respuestas.
N° Tipo Datos de Resultado esperado Cumple
prueba
. Campos . . i
1 Funcional vacios No permite registro. Sl
Registrar nuevo test
i Usuario | g editar si ya i
2 Funcional registrado. Yy Sl
registré uno.
Clasificacion de
. reguntas segun
| Listado de| P i
municacion . |
3 | Comunicacio preguntas | categoria a la que S
pertenece.
Preguntas | NO permite registro.
4 | Funcional | sin Seleccione Si
respuesta. | yna respuesta.
Carga de respuestas a
5 | Comunicacion | Editar test| 1as preguntas si

del tests. Se puede
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modificar.

IV.1.4.2.Pruebas de caja blanca

o Gestionar tests

Tabla 27. CASO N° 01: PCB-01: Gestionar tests

Formato de casos de prueba

Tipo de prueba: Unitaria (Caja Blanca) método “Gestionar tests”

Validar que el sistema pueda procesar informacion
Objetivo: referente a las respuestas de cada pregunta y

permita retornar una prediccion basada en reglas

estandarizadas basadas en el manual DSM-V.

Caso N° 02: PCB-02: Gestionar tests

Descripcion:  Datos correctos: Histérico de respuestas, reglas
estandarizadas, detalle grafico de
sintomatologia.

Entradas: Respuestas estandarizadas, array de reglas.

Salida Resultado de la prediccion del test (diagnostico del
esperada: estudiante) basandose en la sintomatologia manual
DSM-5 que propone la Asociacion Americana de

Psiquiatria (APA).

Se evalla las funciones que permiten gestionar el test. Calcular
nivel es una funcién que solicita como datos de entrada los

resultados por cada categoria de TDAH.
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const calcular_nivel = (parCatl, parCat2, parCat3) => {
return new Promise((resolve, reject) => {
session.consult(reglas, {
success: function() {
/* Program loaded correctly */
//console.log("PL Succes!!");
session.query(
“"calcular_nivel final(" + parCatl + "," + parCat2 + "," + parCat3 + ", X ).", {
success: function(goal) {
/* Goal loaded correctly */
// Answers
session.answer({
success: function(answer) {
/* Answer */
// console.log("Rtp: ", session.format_answer(answer));
resolve(session.format_answer(answer))

D

B
rror: function(err) {
/* Uncaught error */
console.log("Error:", err);
s
fail: function() {
/* Fail */
console.log("Fail");
1
limit: function() {
/* Limit exceeded */
console.log("Exceded");
%
Ja

}s

Figura 14. Codigo: Formulario Calcular nivel de TDAH

Ahora, la funcion obtiene el resultado mediante una sintaxis en Tau
Prolog, esta nos pedird como datos de entrada los resultados por
cada categoria de TDAH segun lo extraido en la formula

calcular_nivel

//nivel prolog
const obtenerResultadoProlog = async (numCatl, numCat2, numCat3) => {
nivel = nivel_categoria(numCatl, numCat2, numCat3);

const resultade = await calcular_nivel(niwvel.catl, nivel.cat2, niwvel.cat3);

const interpretacionfFinal = interpretaciones[resultado];
return interpretacionFinal;

Figura 15. Codigo: Obtener resultado con Prolog

« Registrar pregunta

Tabla 28. CASO N° 02: PCB-02: Registrar pregunta

Formato de casos de prueba

Tipo de Unitaria (Caja Blanca) método “Registrar pregunta”
prueba:

Objetivo:  Validar que el sistema pueda registrar una pregunta
CON Sus respectivas respuestas.
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Caso N° 03: PCB-03: Registrar pregunta

Descripcion: Datos correctos: descripcion de la pregunta.
Datos incorrectos: Campos obligatorios
vacios.

Entradas:  Datos de la pregunta

Salida Registro de pregunta exitosa.
esperada:  Listar preguntas registradas.

Dentro del formulario “Registrar pregunta” en la vista
form.blade.php se debe validar la extraccion de los datos, opciones,
descripcion y puntaje mediante el id dentro de cada form-group,
para asi verificar que se esta extrayendo los datos del formulario

correctamente

<div class="form-group">
<div class="d-flex ju

tent-between align-items-center”>

<label for="categori Opciones</label>
<input type="button" class="btn btn-primary” id="agregarOpcion" value="Agregar">
</div>

<div class="form-rou">
s="col-md-5">
1 for="validationDefault@1">Descripcion</label>

<div class="col-m
<label for="validationDefault@2">Puntaje</label>

<div class="opciones">
@if (isset($pregunta->descripciones))
@for ($i = @; $i < count($pregunta->descripciones); $i++)
<div class="form-row opcion”>
<div ss="col-md-5 mb-3">

<div class="col-md-2 mb-3">
<input type="button" class="btn btn-danger btn-block eliminar” value="Eliminar">
</div>
</div>
@endfor
@endif
</div>
</div>

<div class="form-group">
<input class="btn btn-success” type="submit" val
<a class="btn btn-primary” href="{{url(’pregunta
</div>

"{{$modo}} datos”>
}">Regresar</a>

<input name="descripciones[{{ $i }}]" type="text" class="opcion-descripcion form-control” id="validationDefaulte1i"
</div>
<div class="col-md-5 mb-3">

<input name="puntajes[{{ $i }}]" type="text" class="opcion-puntaje form-control" id="validationDefault@2" placehol
</div>

Figura 16. Codigo: Formulario Registrar pregunta

Una vez validado la extraccion de los datos a traves del formulario,
se procede a verificar el registro de estos mediante la funcion store,
la cual solicita como datos de entrada un token, descripcion,

puntaje y por ultimo las opciones.
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public function store(Request $request)

{

I/
$datosPreguntas = request()->except("_token™);
$descripciones = $request->input('descripciones’, []);
$puntajes = $reguest->input('puntajes’', [1);
$opciones = [];
for ($1i = @; $i < count($descripciones); $i++) {
if ($descripciones[$i] != '") {
array_push($opciones, (object)[
"descripcion' => $descripciones[$i],
‘puntaje’ => $puntajes[$i],
1)
}
}
$datosPreguntas[ 'opciones’] = json_encode($opciones);
unset($datosPreguntas['puntajes’]);
unset($datosPreguntas[ 'descripciones’']);
Pregunta::insert($datosPreguntas);
return redirect("pregunta”)->with("mensaje", "Pregunta registrada con Exito");

Figura 17. Codigo Funcion Store
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IV.2. En base a los objetivos de la investigacion

68

IV.2.1. Identificar el algoritmo del Sistema Experto para determinar el nivel de
trastorno de déficit de atencion en estudiantes

Para identificar el algoritmo ha sido importante conocer qué tipo de

Sistema Experto (SE) es el ideal para implementar la propuesta de

solucién.

Tabla 29. SE basados en reglas y SE basados en probabilidad [28]

Basados en Reglas

FProbahilisticos

Base de

Conocimiento

(Ohjetos, reclas
Hechos

Variables, FPC
Hechos

Motor de
Inferencia

Estratesias de inferencia
Encadenamiento de reglas

probabilidad condicional
métodos de evaluacion

Subsistema
Explicacidn

de

Basado en reglas activas
o

Basado en probabilidad
condicional

Aprendizaje

Cambio en
ohjetos v reglas

Cambio en
modelo probabilistico

En este caso, debido a que las entradas (sintomas) son conocidas y

que las salidas (diagnosticos) resultan de las combinaciones de estas,

se opt6 por implementar un SE basado en reglas.

El motor de inferencia permite lograr deducciones logicas y esta

determinado por: reglas de inferencia y estrategias de inferencia.

En cuanto a las reglas de inferencia, tenemos: Modus Tollens y
Modus Ponens. Ambas son reglas usadas para obtener conclusiones
simples, siendo la primera usada para examinar una conclusién y si
es falsa, se concluye que la premisa es falsa también. Para el caso de

Modus Ponens, se examina la premisa de la regla y si es cierta, la

conclusion pasa a ser parte del conocimiento [28]

Modus Poncns

Modus Tollens

Regla £

Hecho: | Aes cierto

Regla:

cierto
Entonces
= | Bescierto B es cierto

Figura 18. Reglas de inferencia [28]



Para la presente investigacion se obtienen las premisas (causas o
sintomas) para determinar la conclusion (diagnostico). Por ello, la

regla de inferencia seleccionada ha sido Modus Ponens.

En cuanto a las estrategias de inferencia, tenemos dos algoritmos:
encadenamiento de reglas y encadenamiento de reglas orientado a
un objetivo. La diferencia de estas radica en el modo en que se

aplican las reglas de inferencia.

Tabla 30. Caracteristicas de algoritmos en estrategias de inferencia [19]

Estrategias Algoritmo de Algoritmo de
de encadenamiento de encadenamiento de reglas

inferencia reglas orientado a un objetivo

Evalua las reglas de Permite una busqueda mas
o forma secuencial, lo que | eficiente y dirigida hacia el

Eficiencia ) o )
requiere evaluar reglas objetivo deseado, evitando
innecesarias. reglas innecesarias.

No se enfoca )
) Se centra directamente en el
Enfoque al | directamente en el o )
objetivo establecido

objetivo | objetivo, ya que evalla ) ]
(determinar el nivel de TDAH).

todas las reglas.

) . -Eficiente en términos de
) -Simple y facil de . .
Ventajas | busqueda y razonamiento.
implementar. )
-Ahorro de tiempo y recursos

En base a estas caracteristicas y considerando el contexto del
diagnostico de TDAH, se optd por aplicar el algoritmo de
encadenamiento de reglas orientado a un objetivo sobre el
encadenamiento de reglas como algoritmo para el Sistema Experto.
Ello porque permite un razonamiento mas preciso y rapido, lo que
puede conducir a conclusiones mas acertadas en el diagndéstico del
nivel de TDAH.
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IVV.2.2. Construir un modelo basado en reglas

IvV.23.

Para implementar el modelo basado en reglas, se tuvo en cuenta las
tres sintomatologias definidas para esta investigacion, representadas
através de la inicial C (asi tenemos C1 para para Inatencion, C2 para
Hiperactividad y C3 para Impulsividad)

Tabla 31. Posibles salidas de las sintomatologias.

Apreciamos en la Tabla 31 que se tienen los tres sintomas, con sus
posibles respuestas. Asi, la combinacion de estas mostrara una salida
que permitira conocer si el estudiante presenta 0 no TDAH y en qué
nivel.

Las reglas en cédigo han sido implementadas en Tau Prolog y se
muestran en 4.1.3.4. Fase de Implementacion — M. Buchanan de la
Fase#3: Codificacion del capitulo 4.1. Resultados en base a la
metodologia utilizada.

Obtener una valoracion favorable en la usabilidad del sistema, medida en
base al Modelo de Aceptacion Tecnoldgica (TAM)

Para determinar la usabilidad del sistema, se evalué en base al
Modelo de Aceptacion Tecnoldgica (Ver Anexo N° 04). Se tomé en
cuenta dos criterios de usabilidad: Facilidad de Uso y Utilidad

Percibida, los que se muestran a través de las siguientes preguntas:

Tabla 32. Criterios de usabilidad - Modelo TAM



adecuada.

Criterios Preguntas RANGO
Fue facil aprender a utilizar el Sisterna Experto. [e-4]
Fue facil hacer que el Sisterna Experto haga lo gque yo quiera [6-4]
gque haga.
Mi interaccidn con el Sistema Experto es clara y [6-4]
Facilidad de uso percihida | ehtendible.
Fue facil interactuar con el Sistema Experto. [e-4]
i Podria dar uso al Sisterna Experto con mucha frecuencia? [e-4]
Creo gue no necesitaré ayuda para utilizar el Sisterna
E [e-4]
Kperto.
El uso del Sistema Experto me permitid identificar las
on - [e-4]
funcionalidades principales.
Siento que voy a lograr usar bien el Sisterma Experto. [e-4]
Estoy entusiasmada con la idea de usar el Sisterma Experta. [e-4]
Siento que el Sisterma Experto me ayudard a ser mas [6-4]
Utilidad percibida productivo.
Siento que el Sistema Experto me ayudara a ahorrar tiempo
A ; [e-4]
en el diagndstico de mis resultados.
5 Cual es su experiencia en uso de sisternas similares? [e-4]
Creo que el Sistema Experto se comportard de la manera [6-4]

Para cada una de ellas, se determiné un rango de 0 a 4, los cuales son

representados mediante porcentajes y se muestran a continuacion:

Tabla 33. Rangos de Encuesta.

RANGOS™

Valores

Porcentajes

@: Totalmente en desacuerdo  |0%

1: En desacuerdo 25%

2: Ni acuerdo ni en

desacuerdo a0%
3: De acuerdo 75%
4: Totalmente de acuerdo 100%

Esta encuesta de usabilidad fue realizada al psic6logo y a un experto

de TI, quienes registraron sus respuestas para cada pregunta

mostrada y estas pueden verse en el Anexo 04.
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100.00%

75.00%

50.00%

25.00%

0.00%

Facilidad
de Uso
Percibida
(FUP)
Figura 19. Resultados Facilidad de Uso
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Figura 20. Resultados Utilidad Percibida

Las respuestas registradas por el psicologo y el experto de Tldenotan
que para el primer indicador (Facilidad de Uso), se tuvo un87.5%,
mientras que para el segundo indicador (Utilidad Percibida) fue

de 85.71%.

En promedio se obtuvo un 86.61%, lo que demuestra una valoracién
favorable en la usabilidad del sistema experto medida en el Modelo

de Aceptacion Tecnologica (TAM)
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IV.2.4. Obtener un aceptable nivel de eficacia del Sistema Experto

Para medir el nivel de eficacia del Sistema Experto se tomo en cuenta

el nivel de TDAH de algunos estudiantes. Por confidencialidad, se

tuvieron que ocultar su informacion personal.

ESTUDIANTE | A (Psicol.) DETALLEDE A B (SE) DETALLEDERB CONCTUSTON
Estudiante & o |Peedominacia o 2 |Tnatencién conun 67% 100%
Inatencidn
Predominancia de Inatencién conun 66.67% e .
Estudiante B 3 Inatencién e Hiperactiwidad 2 Hiperactiwidad con un 75% T
Fredominancia de Impulsividad conun 75% e
Estudiante C 3 Impulsividad & 2 |Hiperactividad conun 5%
Hiperactividad 4167
Predominancia de Hiperactividad con un .
Estudiante D 2 |fperactividac Tt eme T LEVENDA
Estudiante E 3 Predonﬁ.rxancia de 3 Inatencién e Hiperactividad 100% VALOR SALIDA
Inatencién e Hiperactiwidad con un 75% 0 |NO PRESENTA TDAH
i 1 1 LEVE
Estudiante F g |Predominaacia &2 2 |Matencién conun 66.67% 100%
Inatencién 2 MODERADO
PROMEDIC 88% 3 ALTO

Figura 21. Diagnésticos del Sistema Experto vs. Psic6logo

Se compararon los diagnosticos del Psicélogo (A) vs. Sistema
Experto (B), determinandose que los resultados de A coinciden con
los del B en un 88%. Para ello, se compararon los detalles de Ay B
y se concluyo que los resultados de este objetivo denotan que el nivel

de eficacia del Sistema Experto es alto.

IVV.3. Impactos esperados

IV.3.1. Impactos econémicos

El uso de un sistema experto podria agilizar y optimizar el proceso
de diagnéstico del TDAH, reduciendo los costos de una evaluacién
individual realizada por profesionales de la salud mental. Esto podria
traducirse en ahorros significativos para las universidades y sus

estudiantes.

Ademas, un diagnostico preciso y temprano del TDAH podria
permitir una intervencion adecuada y oportuna, mejorando la
efectividad de los tratamientos y reducir los gastos relacionados con

terapias inapropiadas o innecesarias.

IV.3.2. Impactos sociales

Un sistema experto puede contribuir a garantizar un acceso mas
equitativo al diagnostico del TDAH, especialmente en aquellos

estudiantes que no pueden acceder a servicios especializados de
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salud mental, permitiendo tener igualdad de oportunidades para

todos los estudiantes universitarios.

Adicionalmente, la implementacién de un SE podria aumentar la
comprension del TDAH en la comunidad universitaria, permitiendo
reducir el estigma asociado al trastorno y promover un ambiente méas
inclusivo y comprensivo, fomentando la empatia y la colaboracion
entre los miembros de la comunidad académica.

IV.3.3. Impactos en tecnologia

La implementacion y uso de un sistema experto implica la aplicacion
de técnicas de IA y procesamiento de lenguaje natural. Esto podria
contribuir al avance de la tecnologia en el &ambito de la salud mental
y abrir nuevas oportunidades para la mejora de otros sistemas
expertos en diferentes areas de diagndstico y tratamiento.

Asi también, se podria impulsar la adopcion de soluciones 1A para
mejorar la deteccion y el tratamiento de diversos trastornos mentales
en contextos clinicos y/o educativos.

IV.3.4. Impactos en la formacion de cadenas productivas

La implementacion y mantenimiento de un sistema experto
requeriria la participacion de profesionales en el campo de la salud
mental y expertos en TI. Esto podria generar oportunidades para la
formacion de especialistas que puedan combinar conocimientos en
psicologia o psiquiatria con habilidades en IA y desarrollo de

software

La colaboracion interdisciplinaria podria dar lugar a la formacion de
nuevas alianzas y la generacion de conocimiento especializado en la
relacion psicologia-tecnologia, beneficiando asi el desarrollo de

futuras soluciones en el campo de la salud mental

V. DISCUSION

a) ldentificar el algoritmo del sistema experto para determinar el nivel de

trastorno de déficit en atencion en los estudiantes



b)

Ramirez [9] plantea desarrollar algoritmos que puedan caracterizar el perfil
de conducta de los estudiantes. Lo hace tomando en cuenta variables de
entrada, talescomo: minuciosidad, emocionalidad, agresividad, entre otros.
Estas representan rasgos o caracteristicas de los estudiantes y se toman en

cuenta para determinar una salida (nivel de diagndéstico de conducta).

En esta investigacion se tomo en cuenta dos algoritmos principales que hacen
parte del motor de inferencia del SE. Estos consideran las variables de entrada
(sintomas de los estudiantes) y su posible diagndstico (salida), lo que ayuda a
determinar el nivel de TDAH que pueden presentar los estudiantes

universitarios.

Construir un modelo basado en reglas para evaluar los diferentes

sintomas que presenta el estudiante

En [11] para diagnosticar el trastorno depresivo persistente (distimia) hacen
uso de una base de conocimiento basandose en los criterios establecidos por
el DSM-V, el cual es un manual de la Asociacién Americana de Psiquiatria

que establece los sintomas para cada trastorno.

En la presente investigacion también se tomé como base dicho manual, en el
quese presentan los sintomas que podrian estar relacionados a cada trastorno.
No obstante, el conocimiento del experto también fue importante para

implementar elsistema experto.

Obtener una valoracion favorable en la usabilidad del sistema, medida
en base al modelo de aceptacion tecnoldgica (TAM)

Para validar la usabilidad del sistema experto, [9] plantea la aplicacion de
TAM apoyado de dos métricas: una para evaluar la satisfaccion del usuario
final; la otrapara medir la aceptacion del experto. A través de estas se pudo

obtener resultadosfavorables en la validacidn del sistema experto.
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d)

En la presente investigacion también se emplea TAM, aplicada al psicélogo
experto, quien hace uso del SE; y a dos expertos de TI, quienes evaluaron el
sistema experto determinando una valoracion alta y favorable en la usabilidad
delsistema. No ha sido necesario medir a traves de otras métricas, debido a que

el SEsera de uso exclusivo para los psicologos expertos.

Obtener un aceptable nivel de eficacia del sistema experto, medido en
base a los diagnosticos acertados proporcionados por el sistema en

contraste con los proporcionados por el experto.

En [15] se pretende obtener un diagnostico de un trastorno mediante un test
psicoldgico. Se verificaron mediante tres iteraciones los resultados del sistema
experto vs. los diagndsticos del experto. Asi se pudo demostrar que se obtuvo
en promedio 80% de acierto en los diagnosticos por parte del SE. Ademas, el

tiempoen la obtencidn de estos diagnésticos se redujo considerablemente.

Para la presente investigacion se tomo en cuenta los diagnosticos con los que
el psicologo experto ya contaba y basandose en los sintomas de esos pacientes
se ingres6 al SE y se pudo determinar que presenta un alto nivel de eficacia.
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VI.

CONCLUSIONES

Con la implementacion de un Sistema Experto (SE) para diagnosticar el Trastorno
de Déficit de Atencion e Hiperactividad (TDAH) en estudiantes universitarios, se

concluye que:

a. Se tuvo en cuenta como regla de inferencia a Modus Ponens y
como estrategia de inferencia al algoritmo de encadenamiento de
reglas orientadoa un objetivo como el méas 6ptimo; logrando

determinar el nivel de TDAH en los estudiantes universitarios.

b. EI SE fue implementado mediante un modelo basado en 64 reglas
que permiten evaluar los diferentes sintomas del estudiante
agrupados en tres categorias principales:  Inatencién,
hiperactividad e impulsividad.

c. Se obtuvo una valoracion favorable del SE medida en el Modelo
de Aceptacion Tecnoldgica, basada en dos criterios: Facilidad de
Uso y Utilidad Percibida, siendo validado a través de una encuesta
(Ver Anexo N°03) por el psicélogo experto y dos profesionales del

area de Tecnologias dela Informacién.

d. Se obtuvo un nivel de eficacia alto demostrado por los diagnosticos
acertados del SE comparados a los diagnosticos del psicélogo (Ver
Tabla 24); ademas, se disminuyd considerablemente el tiempo de

respuesta en la obtencién de estos diagndsticos.
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VIl. RECOMENDACIONES

Se plantean las siguientes recomendaciones con el fin de incentivar la ejecucion

de otros proyectos:

a. Se podria evaluar de manera periodica a cada estudiante para ver
lasvariaciones de sus sintomas en el tiempo. Ello permitiria brindar

un acompafiamiento constante en su tratamiento.

b. Se podriaimplementar otras técnicas y algoritmos de IA para poder
diagnosticar no solo el TDAH, sino también otros trastornos,

basados en lasintomatologia de cada estudiante.

c. Se podria tomar en cuenta esta investigacion para aplicar otras
soluciones tecnologicas en contextos similares donde se puedan

identificar algun tipo de trastorno o conductas relacionadas a ello.

d. Se recomienda agrupar a los estudiantes segun sus sintomas para

proporcionarles un tratamiento especifico.
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ANEXO N° 01. CONSTANCIA DE APROBACION DEL PRODUCTOACREDITABLE DE LA ENTIDAD
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ANEXO N° 02. MANUAL DE USUARIO

o Interfaz Login

Cuando se inicia sesion como administrador, el encargadoingresa

sus credenciales previamente asignadas.

PR — masw 0@ :

[~) DiagTDAH Login

Inicio de sesién

TDAH
|

DiagTDAH © 2022

Una vez iniciado sesion, se le mostrara al usuario los modulos del
sistema (Mantenimiento, Test, Reportes).

(~) DiagTDAH Administradar

Dashboard

Bienvenido al sistama Administrador

DiagTDAH & 2022
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Inicio de sesidn con el rol de Psicologo, el cualtambién ingresara con sus

credenciales.



) DiagTDAH Login

Inicio de sesién

TDAH

DiagTDAH © 2022

El psicologo una vez haya iniciado sesion, tendra

disponible los médulos de Test y Reportes.

e cuapr 0@ :

[7) DiagTDAH Psicélogo =

Dashhaard

Bienvenido al sistema Psicdlogo

DiagTDAH © 2022
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0 Gestionar usuario

El administrador podra tener una vista de todos los
usuarios registrados en el sistema, teniendo asi las

acciones de: crear, editar y dar de baja.

DiagTDAH

C e s -
Adminiztador 1 ADMIN m

2 Psicblogo 2 Psicologo m

s Peicsioga 4 Prictlogo m

DiagTDAH © 2022

0 Gestionar usuario — Registrar Usuario

El administrador tendra una vista donde podré registrar
un nuevo usuario asignandole un colaborador, un rol y
sus respectivas credenciales (nombre de usuario y una

contrasefia).

{*) DiagTDAH

Registro de usuario

;

DiagTDAH © 2022
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0 Gestionar Escuela

En la vista Escuela el administrador observara una lista de las
escuelas ya registradas, como a su vez podra editar y eliminar.

P
() DiagTDAH e T
ESCUELA ACCIONES
Ingenieria Civil Ambiental
Arguitectura

Ingenieria de Sistemas v Computacian

Inge Industrial
0 Gestionar Escuela— Registrar Escuela
En la vista registrar escuela el administrador podré registrar las
escuelas de la universidad.

! DiagTDAH

[

DiagTDAH ® 2022



Crear datos

Ciclo

o Gestionar ciclo

En la vista ciclo el administrador observara una
lista de los ciclos ya registrados, como a su vez

podra editar y eliminar los registros.

() DiagTDAH

ACCIONES

o Gestionar Ciclo — Registrar Ciclo

En la vista registrar ciclo el administrador podra registrar el ciclo.

(~) DiagTDAH

o
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0 Gestionar escuela-ciclo

En la vista escuela-ciclo el administrador observara una
lista de las escuelas asignadas a un ciclo, como a su vez

podra editar y eliminar la dicha asignacion.

) DiagTDAH

ESCUELA & CICLO

Ingenierfa Civil Ambiental-1

Ingenieria de Sistemas  Computacidn-IV

Ingenierfa de Sistemas y Computacién |

Ingenieria de Sistemas y Computacién-Ii

enieria de Sistemas y Computacian-Iil

DiagTDAH © 2022

0 Gestionar escuela-ciclo— Registrar escuela-ciclo

En la vista registrar escuela-ciclo el administrador podra registrar

la escuela, el ciclo y la capacidad de alumnos.

! DiagTDAH

Crear datos

Escusla

Ingenieria Civil Ambiental

Ciclo

Capacidad de alumnes

25

DiagTDAH ® 2022



o Gestionar preguntas

En la vista pregunta el administrador observard una lista de las

preguntas ya registradas, como a su vez podra editar e inhabilitar.

(~) DiagTDAH

# PREGUNTA

12 Amenudo no presta atencién suficiente a los detalles o incurre en errores por descuido en Las tareas escolares.

13 Amenudo tiene dificultades para mantener La atencion en tareas o en los juegos.

14 Amenudo parece no escuchar cuando se le habla directamente.

15 Amenudo no sigue instrucciones y no finaliza tareas escolares, encargos u obligaciones {no por rebetdia ni por incapacidad para comprender instrucciones)
16 Amenudo tiene dificultades para organizar tareas y actividades.

17 Amenudo evita. e disgusta o es reacio a dedicarse a tareas que requieren un esfuerzo mental sostenido.

18 Amenudo extravia objetos necesarios para tareas o actividades (ejem. juguetes, ejercicios escolares, ldpices, libros..)

19 Amenudo se distrae fdcilmente por estimulos irrelevantes

20 Amenudo es descuidado en las actividades diarias.

21 Amenudo mueve en exceso manos y pies. 0 se remueve en su asiento.

CATEGORIA ACCIONES

Inatencién

Inatencion

Inatencion

Inatencion

Inatencién

Inatencién

Inatencién

Inatencién

Inatencion

m
Edm’u -
m

Inhabibtar

HERRR m

o Gestionar Pregunta — Registrar Pregunta

En la vista registrar pregunta el administrador podra registrar la

pregunta, la categoria de la pregunta y las opciones (nunca, a

veces, siempre).

(%) DiagTDAH

Crear datos
P

%

Categaria de pregunta

Inatencidn

Opciones

Descripcion Puntaje
MNunca 0
Aveces 1
Siempre 2

o o

DiagTDAH © 2022

Hanierimens =

Eliminar
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o Gestionar estudiante

En la vista estudiante, el administrador observara
una lista de los estudiantes ya registrados, como a

su vez podra editar y eliminar.

DiagTDAH

# ONI NOMBRES APELLIDOS ESCUELA ACCIONES
73671589 Alejandro Campos Ingenieria de Sistemas y Computacion-IV ﬁ
5 16429358 Maria Vargas In 1

6 24459558 Marcos Hemandez

7 78679589 Joaqu:

8 78679589 Alonso Martinez Ingenieria de Sistemas y Computacin-1V m
Ing Sistemas y Computacién-|

9 65715897 Marton Vilchez

DiagTDAH © 2022

o Gestionar Estudiante — Registrar Estudiante

En la vista registrar estudiante el administrador podréa insertar los
datos del colaborador (DNI, nombres, apellidos, fecha de

nacimiento, Escuela-Ciclo, y los datos del apoderado).

Crear datos

DNI

78561589

Nombres
Joaquin

Apellidos

Saldaia

Escuela - Ciclo

Ingenierfa Civil Ambiental-l

Datos del apoderado
Nombres Apellidos Celular

Julian Armas 981927176



o Gestionar colaborador

En la vista colaborador el administrador observara

una lista de los colaboradores ya registrados, como

a su vez podré editar y eliminar.

=) DiagTDAH
1 “ 12345678 Sergio Velasquez ADMIN DE SISTEMA,
2 78679589 Alexander Saldafia Psicdlogo Editar
9
4 56791880 Adriana Monterraza Psicslogo
9
o Gestionar Colaborador — Registrar Colaborador En
la vista registrar colaborador el administrador
podra agregar un nuevo colaborador registrando
(DNI, Nombre, Apellidos, cargo y una foto).

(%) DiagTDAH

Crear datos

DNI

16429358

DiagTDAH © 2022
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o Gestionar test

En la vista test el psicologo observara una lista de los estudiantes a
los que debera evaluar, como a su vez podra editar y revisar el

detalle una vez terminado la evaluacion.

DiagTDAH

# ONI NOMBRES APELLIDOS ESCUELA RESULTADO ACCIONES

7 78679589 Joaquin Herrera Ingenieria Civil Ambiental-1 SIN RIESGO DE TDAH m
8 78679589 Alonso Martinez Ingenieria de Sistemas y Computacion-IV ALTO NIVEL DE TOAH
4 73671589 Alejandro Campos Ingenieria de Sistemas y Computacién-IV ALTO NIVEL DE TDAH m
5 16429358 Maria Vargas Ingenieria Civil Ambiental-| MODERADO NIVEL DE TDAH m
6 24459558 Marcos Hernandez Ingenieria Civil Ambiental-| ALTO NIVEL DE TDAH
9 65715897 Marton Vilchez Ingenieria de Sistemas y Computacion-1 ALTO NIVEL DE TDAH

DiagTDAH © 2022

o Test Alumno

El la vista del test el psic6logo podra observar los datos del

alumno al que esté evaluando, como a su vez las preguntas

segln la categoria.

TEST DE ALUMNO
ONI Nombres. Apellidos
78679589 Joaquin Herrera

Inatencién
1) A menudo no presta atencidn suficiente a los detalles o incurre en errores por descuido en Las tareas escolares.

© Nunca
A veces
Siempre

2) A menudo iene dificuttades para mantener La atencién en tareas o en los juegos.

A veces
Siempre

3J A menudo parece no escuchar ando se Le habla directamente.

O Nunca
A veces

Siempre

4) A menudo no sigue instrucciones y no finaliza tareas escolares, encargos u obligaciones (no por rebelda ni por incapacidad para comprender instrucciones).

© Nunca
A veces
Siempre

5) A menudo tiene dificultades para organizar tareas y actividades.




o Detalle del test del alumno

En la vista detalle del test el psicélogo podra obtener los datos
del alumno registrado y un detalle grafico del porcentaje de
probabilidad segin la categoria (Inatencion, Hiperactividad,
Impulsividad).

TEST DE ALUMNO

Registrado por:

Cargo

Sergio Velasquez ADMIN DE SISTEMA

mmmmmmmm 0% Hiperactividad : 0% Impulsividad ; 0%

Este usuario no presenta sintomatologla del TDAH

o Gestionar reportes
Casos de TDAH por nivel

v' En esta vista el psicélogo podra obtener un reporte de la
cantidad de tests realizados, cantidad de alumnos ya
evaluados, y la cantidad segin el nivel de TDAH que se

presenta acompafiado de un listado mas detallado.

& SISTEMA EXPERTO - DIAGNOSTICO TDAH

DIAGNOSTICO TDAH
LGt akmnos y tets totles hay?

ALUMMNOS TOTALES TESTS TOTALES
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iCuantos alumnos y tests totales hay?

ALUMNOS TOTALES TESTS TOTALES

6 6

:Qué niveles de TDAH presentan los estudiantes?

1-6/6 < >

*Empezar de inmediato el tratamiento con los estudiantes que presentan TDAH en nivel ALTO.

;Qué porcentaje de estudiantes presentan TDAH en sus diferentes niveles?

4 Az

@ MODERADO
@ SIN RIESGO
@ BAJO
@ ALTO

Este reporte le permite al psicélogo tener una mejor vision en base a porcentajes
delos casos de TDAH ya diagnosticados anteriormente, siendo considerados por
niveles de riesgo (alto, moderado, bajo, sin riesgo) y asi se pueda tomar una mejor

decision con respecto al tratamiento.

NIVEL BAJO NIVEL MODERADO NIVEL ALTO

1 3 1
DNI ~ Apellidos Nombres RESULTADO
1 78679589 Herrera Joagquin MODERADO
2 73671589 Campos Alejandro SIN RIESGO
4 65715897 Vilchez Marlon MODERADO
5 24459558 Hermandez Marcos MODERADO
6 16429358 vargas Maria BAJO
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ANEXO N° 03. ENCUESTADE FACILIDAD DE USO Y UTILIDAD PERCIBIDA BASADA EN EL
MODELO DE ACEPTACION TECNOLOGICA(TAM)

(Sistema experto para el diagnéstico del TDAH

en estudiantes universitarios, Sergio Velasquez)

Fecha: 3171022022
Psicologo (a): Carh Hugo | Psicologa USAT
Indicadores Preguntaen el Criterios de evaluacion
imstrumentio
Totalmerte Da Miamarda En Totabmere
de amerdo | amenxdn nien desamiemdo &N
des amierdo des amerdo
Fue faril aprender
a ublzar el
Fl Sistema Expab X
(ZE1
Totalmerte De Miamerda En Totalmerte
de amerdo | amera nien des amierdo en
desamendo des amendo
Faoe ficil hacer
poz | Aue elSE hagab ¥
que ¥o quisks que
haga.
Totalmerte Dea Miamerda En Totabmerte
da amerdo | amexa nien des amierdo en
des amierdo des amerdo
M1  imteracexn
PO3 | conel3E es claa X
Facilidad yventendible.
de uso Totalmerte De Miamerda En Totalmerte
percihida de amierdo | amexdo mien des aoerdo en
desamendo des amendo
P04 | Fae fanl
mteractaar con el X
ZE
Totalmerte De Miamierda En Totabmere
de amerdo | amera nien des amierdo en
des amendn des amendn
JPodra daruso al
P15 | 5E con nmcha X
freuencia?
Totalmerte De Miamierda En Totabmere
de amerdo | amera nien desamiemdo en
des amendn des amendn
Creo que 1o
G necesitaré  apida X
parautlizarel ZE




Utilidad
percibida

Totalmerte De Hiamerdo En Totalmetde
de amerdo | amerdo nien des amieamdo &1
des amexda des amexda
Elusodel S 1sEma
Experto me
erribd
P07 f:lentiﬂ-:ar las X
fiunclonahidades
principales.
Totalmerde D= Miamerda En Totalmerde
de amerdo | amiexdo nen des amierdo en
des amierda des amierda
Slento que vow a
P02 | lograrusar bienel X
*E
Totalimerde D Miamerda En Totalmerde
de amerdo | amierdo mien des amiemdo a1
des amerda des amerda
Estoy
enthisiasmalo con
FO? la 1dea densarel X
iE
Totalmerde Da Miamerda En Totalmerde
de amerdo | amerdo Hnien des amierdo =1
des amierda des amierda
Slento que el ZE
P10 | me ayudard a ser X
mas productvo,
Totalmerde D= Miamerda En Totalmerde
de amerdo | amiexdo nen des amierdo en
des amierda des amierda
Slento que el ZE
me ayadard a
P11 | ahorrar henpo en X
el diagndstico de
s resultados .
Mucha | Eegular | Nipocam Foca S
experioia noicha experbioia | experbela
Jal s o
eXperenria e s
Pl deP 515 terhas X
sitmilates 7
Totalmerde D= Miamerda En Totalmerde
de amerdo | amiexdo nen des amierdo en
des amierda des amierda
Creo que &l 3E se
P13 | comportard de la X

manera ademada.
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ENCUESTA DE FACILIDAD DE USO Y UTILIDAD PERCIBIDA BASADA EN EL MODELO DE
ACEPTACION TECNOLOGICA (TAM)

(Sistema experto para el diagnéstico del TDAH

en estudiantes universitarios, Sergio Velasquez)

Fecha: 200052023
Experto TI: JeinerMutioz Olivera (Data Analyst, DBA)
Ind irad ores Preguntaen el Criterios de evaluaciin
msitrumento
Totalmerde Dea Miamerdn En Totalmerde
de amierdo | aciendo nien des amierda e
des amendo desamendo
Fue facil aprender
a ubhzar el
FOl Sistema Expern X
[ZEY.
Totalmerde Dea Miamerdn En Totalmerde
de amerdo | amierda nien des amierdn &1
des amerdn desamiendn
Fue faril hacer
o | 1ue el 5E hagal:- ¥
que ¥io qulerd que
haga.
Totalmerde Dea Miamerdn En Totalmerde
de amerdo | amierda nien des amierdn &1
des amierdo desamierdo

i interacon

FO3 | conel 5E es claa X

Facilidad yentendihle.
de uso Totalmerde D Hiamerda En Totalmerde
percibida de amierdo [ amero Mmien des amierda BN
des amerdn desamiendn
FO4 | Fae facd
nterachiar con el X
iE
Totalmerde Dea Miamerdn En Totalmerde
de amerdo | amierda nien des amierdn &1
des amierdo des amierdo
;Podria darusa al
P15 | SE con nmcha X
fremienciay
Totalmerde Dea Miamerdn En Totalmerde
de amierdo | acuerdo nien des amierda en
des amerdn desamiendn

Crec  que Ho
necesitard  awda X

FO& parauntbhzarelZE




Tahdad
perchida

Totatm erite D Hi amaetdn En Totalm erite
de aczerdo | aoierdo T &1 decanierdo BT
desanierdo desanierdo
Eluco del Sictama
Expetta me
PeTm i
w7 idertificar 1= X
Hircionalidades
privcipales .
Totalmerite T Hi aoaerdn En Totalm erie
de amierdn | aoierdo T et desanierda BF
desanierdo desacierdo
Sierto que Tor a
POZ | logar usarbier el X
cE
Totatm erite D Hi amaetdn En Totalm erite
de an1erdn | aoerdo T e desanierda BT
decaniendn decanierdn
eribi1ci adno
iaem CXL
g In idea de ucar el X
sE
Totatm eribe D Hi anaerdo En Totalm erde
de an1erdn | aoerdo T e decanierdn BT
decaniendn decanierdn
Sierto que el SE
P10 | me aydard a ser X
mas productiro.
Totatm erite D Hi amaetdn En Totalm erite
de anierdo | aoaerdo T er desacierdo Bl
desanierdo desanierdo
Sierto que el SE
me amdara A
P11 | shwoooar tismpo e X
el diagdstico de
mic resttados.
Iibacha Eegalar | Mipocand Poca Sin
experticia mucha experticia | experticia
;lull  es om
e eTieTIc ia e 130
F12 de cictemas X
cim ilares ?
Totatmetite T Hi anterdn Fn Totahm erite
de anierdo | aoaerdo T er desacierdo Bl
desanierdo desanierdo
Creo que 1 5E se
P13 | comportara de la X
marera adeniada.

REG. CIP N* 288230
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ENCUESTA DE FACILIDAD DE USO Y UTILIDAD PERCIBIDAD BASADA EN EL MODELO DE
ACEPTACION TECNOLOGICA (TAM)

(Sistema experto para el diagnéstico del TDAH

en estudiantes universitarios, Sergio Velasquez)

Fecha: 22052023
Experto TI: Jheiner Reafio Coverias | QA, Programador
Indicad ores Preguntaen el Criterios de evaluaciin
imsirumento
Totalmerde De Miamerda En Totalmerde
de amierda | amerdn nien des amierdo &N
des amedo des amierdo
Fue farl aprender
a ublzar el
FOl Siiterma Experb X
(=ElL
Totalmerde D Miamerdo En Totalmerde
de amerdo | amiera nien des amierdo er
des amendo des amerdo
Fae ficidl hacer
Oz | due el IE hagal:- ¥
Qe ¥o qulets que
haga.
Totalmette De Miamerdo En Totalmerte
de amierda | amerdn nien des amierdo &N
des amiedo des amierdn
Mi interacocn
FO5 | conel SE &5 claa X
Facilidad v entendib le.
de uso Totalmere Die Miamerdo En Totalmere
Pemﬂ] ida de amerdo | amiers nien des amierdo ar
des amiendo des amierdo
FO4 | Fae facd
mterachiar com el X
SE
Totalmerde De Miamerdo En Totalmestde
de amuerdo | acuero men des amierdo er
des amexdo des amerdo
;Podria darnuso al
P05 | EE  con nmacha X
fremiencia?
Totalmette De Miamerdo En Totalmerte
de amierda | amerdn nien des amierdo &N
des amiedo des amierdn

Crec  gque Mo
hecesitaré  amda X

P& parautbzarelSE
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Thhdad
perchida

Totahm et D Hi anerdo En Totalmerte
de amerdn | aozerdn T et desanierdo BEL
decanierdn desanierdn
Fluco del Sictama
Erpetto me
peTm itio
Hi7 ideritificar I= X
fmcioralidades
pritw ipales.
Totalm erie ] Hi amaerdn En Totalm et
de aozerdo | aozerdo T er desamerdo Y
desanierdo decanisrdo
Sierdo Qae Ty 3
g | logar vear bl el X
iE
Totahm et D Hi anerdno En Totalmerte
de amerdn | aozerdo T e desanierdo BEL
decanierdo decanierdn
eribisiacm ado
inem (ol 11
g In idea de 1=ar el X
cE
Totalm erde D Hi amaerdo En Totalm et
de aoierdo | aozerdo T 61 decanierdo BEL
desanierdo decanisrdo
Slerdo que el SE
PI0 | me wmdara a ser X
mas productivo.
Totahm etite D Hi anietdn En Totahmetite
de amerdn | aozerdn Tl e desanierdo L
decanierdn desanierdn
Sierto que el SE
me audma a
Pll | abuwoarar tiempo en X
el diagnistico de
mis resattados.
Tibacha Begilar | Hipocard Poca Sin
eyperticia mucha eyperticia | experticia
Jlull  ee @
EpeTieTu ia w110
P12 de cictemae X
cimilares ¥
Totahm etite D Hi anietdn En Totatmetite
de anierdo | amerdo T et desamerdn 6k
decanierdn decanierdn
Creo que el 5K e
P13 | comportara de la X
marera adeciada,

ibEnercovemas 2 emanl com

Jhemer Beadd Covefas

QA Awtomaticn Culgs
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