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Introduction

Dans une ere dominée par les technologies mobiles, les applications mobiles sont
devenues un vecteur essentiel pour offrir des services dans divers domaines, notamment
la santé. Avec I'expansion des fonctionnalités et des capacités des appareils mobiles, tels
que les écrans tactiles et les connexions Internet haut débit, ces applications sont
désormais en mesure de répondre & un large éventail de besoins, y compris dans la gestion
de cliniques médicales.

Traditionnellement, la pratique médicale se basait sur l'observation du patient et la
memoire du médecin pour gerer les informations relatives aux patients. Cependant, avec
I'évolution rapide des environnements et des besoins médicaux, il est devenu essentiel
d'adopter des systemes de gestion d'informations automatises. Ces systemes ont le
potentiel non seulement d'améliorer I'efficacité et la productivité du personnel médical,
mais aussi de rehausser la qualité des soins de santé fournis aux patients. Néanmoins,
I'adoption de ces technologies souleve des questions importantes concernant le respect de
la déontologie médicale, les droits des patients et la transformation des pratiques

professionnelles.
Cadre du projet

Compte tenu de la croissance démographique et de I'évolution de l'activité médicale
vers des spécialisations de plus en plus pointues, la gestion des données dans le secteur
de la santé est devenue un défi majeur. Ainsi, les cliniques ont considéré qu'il était
essentiel d'adopter une gestion automatisée des données.

C'est dans ce contexte que s'inscrit notre projet de fin d'études. Dans le cadre d'un stage
au sein de l'entreprise « Naltis Communication », des réunions hebdomadaires se sont
effectuées a partir du 1 février 2023 afin de concevoir, développer et mettre en place une
mise a jour de l'application mobile multiplateforme MedicaPlus, déja existante, dédiée a

la gestion des cliniques.
Présentation de I'entreprise d’accueil

Fondée en 2005 a Tlemcen par deux jeunes talents algériens, Naltis Communication a
commencé son parcours dans le domaine du web. Cependant, au fil des ans, I'entreprise
a non seulement suivi I'évolution des nouvelles technologies, mais elle I'a également

vécue de maniére immersive.
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La force de Naltis réside dans sa capacité a développer des plateformes informatiques sur
les supports de communication modernes tels que les sites web ou les CD-ROM. Ces
plateformes peuvent offrir une multitude de services aux divers utilisateurs, qu'il s'agisse
de managers, de commerciaux, de clients, etc., en traitant l'information de maniére
approfondie et efficace. De plus, Naltis a toujours accordé une place importante au
développement de logiciels, qu'ils soient standards ou personnalisés, en fonction des
besoins des professionnels [1].

Naltis offre deux types de service :

1. Communication d’entreprise : Naltis offre ses services de conseil en communication
aux entreprises soucieuses de développer un marketing efficace et ciblé.

2. Logiciels a la carte : Du fait de sa longue expérience dans le développement
informatique et de sa maitrise des différents langages de programmation, Naltis est en
mesure de vous apporter des solutions fiables, répondant de maniere spécifique a vos

besoins et tout en vous offrant une grande facilité d'utilisation [2].

Problématique

Dans le contexte actuel de la digitalisation accélérée, la gestion des cliniques a connu
une transformation majeure avec l'adoption des technologies mobiles. Les applications
mobiles, comme le logiciel MedicaPlus, ont été déployées dans le but de faciliter et
d'optimiser la gestion des cliniques en offrant une multitude de fonctionnalités pratiques.
Cependant, face a I'évolution constante du secteur de la santé et des besoins des
utilisateurs, ces applications doivent étre régulierement mises a jour pour rester
pertinentes et efficaces.

Cela souleve une problématique importante : Comment assurer une mise a jour efficace
et pertinente de I'application mobile de gestion de cliniqgue MedicaPlus ? Quelles sont les
fonctionnalités manquantes a identifier et a ajouter ? Comment améliorer l'interface
utilisateur pour une meilleure utilisation ?

En outre, la mise a jour d'une application mobile n'est pas une tache simple. Elle exige
une compréhension approfondie des besoins des utilisateurs, une analyse des tendances
actuelles en matiére de technologie mobile et de santé, et la capacité d'intégrer de
nouvelles fonctionnalités sans perturber l'expérience utilisateur existante. De plus, il est
important de souligner qu'il est souvent plus complexe de reprendre et d'améliorer un

travail existant que de créer quelque chose de nouveau a partir de zéro. En effet,
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comprendre et améliorer un travail déja accompli par autrui représente un défi unique et
nous permet d'acquérir une compréhension plus détaillée et une appréciation profonde du
processus de développement. Cela fait partie intégrante de notre expérience en travaillant
sur le projet MedicaPlus.

Par conséquent, le défi réside non seulement dans l'identification des améliorations
nécessaires, mais aussi dans la conception et la mise en ceuvre d'une mise a jour qui
répond aux besoins changeants des utilisateurs tout en maintenant l'intégrité et la

fonctionnalité de l'application existante.
Objectifs du projet

Notre objectif ultime avec le projet MedicaPlus est de produire et de mettre a jour
I'application mobile de gestion de cliniques, pour non seulement répondre aux besoins
actuels, mais aussi ameéliorer son efficacité, sa fonctionnalité et la facilité d'utilisation
pour les utilisateurs.

L'objectif initial était d'assurer le suivi thérapeutique des patients hospitalisés.
Cependant, les besoins se sont élargis pour inclure la gestion des fiches de surveillance,
le programme opératoire la gestion des hospitalisations et les partogrammes
d’accouchement, le déroulement des interventions et les consultations. Cette mise a jour
de l'application vient compléter une solution logicielle de I'entreprise déja en place et
actuellement utilisée dans différentes régions d'Algérie. La nouvelle version de
I'application mobile portera le méme nom que les versions mobiles précédentes, «
MedicaPlus », et intégrera de nouvelles fonctionnalités manquantes ainsi que des
modifications d'interface pour améliorer I'expérience utilisateur.

Pour cela, nous hous sommes appuyeés sur deux versions précédentes de I'application.
En somme, nous avons entrepris une refonte considérable de I'application MedicaPlus,
mettant I'accent sur l'ajout de fonctionnalités et I'amélioration de I'expérience utilisateur
pour mieux répondre aux besoins actuels et futurs des cliniques. Pour atteindre cet
objectif, plusieurs sous-objectifs ont été définis tel que : I'amélioration de l'interface
utilisateur, I’ajout d’une fonctionnalité de consultation pour les médecins, 1’intégration
du suivi du déroulement des interventions et inclusion de partogrammes d'accouchement
pour les infirmiers.

Au-dela de ces objectifs spécifiques, l'objectif global est d'assurer que I’application
MedicaPlus reste une solution de pointe pour la gestion des cliniques, en répondant de

maniére proactive aux besoins changeants des utilisateurs et aux avancées technologiques
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du secteur de la santé.
Choix du sujet

Le choix de notre sujet de Projet de Fin d'Etudes est ancré dans des motivations a la
fois objectives et subjectives.
Du point de vue objectif, le sujet s'est présenté comme une necessité évidente au vu de
I'importance croissante de la digitalisation dans le domaine médical. Le besoin d'une mise
a jour de l'application "MedicaPlus" découle directement des demandes concrétes des
utilisateurs. De plus, lI'opportunité de collaborer avec "Naltis Communication”, l'une des
entreprises les plus prestigieuses dans le domaine de I'informatique a Tlemcen et dans
toute I’ Algérie, garantit non seulement l'application pratique de notre projet, mais aussi
sa pertinence dans le contexte actuel.
Sur le plan subjectif, ce sujet offre une occasion précieuse de renforcer nos compétences
en développement d'applications mobiles. Cela nous donne également l'opportunité de
collaborer avec "Naltis Communication™, nous offrant ainsi une expérience précieuse de
travail dans un environnement professionnel dynamique et stimulant. De plus, la
possibilite de contribuer a une solution qui facilite le travail des professionnels de la santé

et améliore I'expérience des patients est extrémement gratifiante.
Approche de développement

Pour I'élaboration de ce projet, nous avons choisi une méthodologie qui allie a la fois
une approche conceptuelle avec l'utilisation d'UML (Unified Modeling Language) pour
la modélisation du systéme et une approche pratique basée sur l'utilisation de technologies
modernes pour le développement de I'application.

L'UML nous a permis de créer un modele visuel du systeme, facilitant ainsi
I'identification des acteurs et des interactions, la définition des besoins et des
fonctionnalités, ainsi que I'élaboration des cas d'utilisation. Cet outil a également été
essentiel pour la documentation du projet.

Pour le développement de l'application mobile, nous avons choisi d'utiliser React Native,
un framework JavaScript largement utilisé pour la création d'applications mobiles
performantes et multiplateformes. React Native permet de développer simultanément
pour iOS et Android, ce qui optimise le temps et les ressources.

Pour le cOté serveur, nous avons utilisé Laravel, un framework PHP robuste et efficace.

Laravel nous a permis de gérer la logique c6té serveur, d'organiser la base de données et
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de créer des APIs pour communiquer avec l'application mobile.
En somme, la combinaison de ces outils et technologies nous a permis de créer une

application mobile efficace et conviviale, tout en respectant les exigences du projet.
Plan du Mémoire

Ce mémoire est structuré en trois chapitres principaux, décrivant les différentes étapes
nécessaires a la réalisation de notre application mobile.

Le premier chapitre est dédié a I'exploration du paysage des applications mobiles, en
prenant en considération les systemes d'exploitation sur lesquels elles fonctionnent ainsi
que les stratégies adoptées pour leur développement. Nous nous penchons en détail sur
les applications mobiles dédiées a la gestion des cliniques, en mettant un accent particulier
sur 'MedicaPlus'".

Le second chapitre est entierement dédié a lI'analyse et a la conception de la mise a jour
de l'application mobile ‘MedicaPlus’. 11 se concentre sur l'analyse des besoins,
I'identification des acteurs et la définition des fonctionnalités de notre outil de gestion. Il
met en lumiere les besoins spécifiques des utilisateurs et propose une conception détaillée
pour répondre a ces besoins, en se basant sur une compréhension profonde des exigences
fonctionnelles et non fonctionnelles de I'application.

Enfin, le troisieme chapitre détaille les choix technologiques effectués pour le
développement de notre application MedicaPlus et présente les différentes interfaces de
celle-ci. Il présente la solution proposée pour la mise a jour de l'application mobile,
détaillant les technologies et les outils utilisés pour le développement, notamment le
framework React Native pour le développement mobile, le langage JavaScript pour la
logique de programmation, et le framework PHP Laravel pour le back-end. Ce chapitre
expose eégalement le processus de développement de I'application MedicaPlus, les défis
rencontrés et les solutions trouvées pour les surmonter.

Notre travail se conclura par une synthese des points essentiels et proposera quelques

perspectives futures pour notre application mobile MedicaPlus.
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1.1. Introduction

L'essor et les progres récents survenus dans les technologies mobiles ont permis la
réalisation de multiples appareils mobiles prenant de plus en plus de place sur le marché et dans
le paysage numérique ou les projets d'applications mobiles sont devenus un moyen essentiel de
création de nouveaux services a destination des mobinautes.

Dans ce chapitre, nous présenterons initialement les applications mobiles et les stratégies
recommandées pour leur développement. Ensuite, nous discuterons des systemes d'exploitation
mobiles les plus populaires actuellement disponibles sur le marché.

Nous examinerons, par a suite, les contributions significatives que ces applications ont
apportées au domaine médical, en particulier dans le contexte des applications mobiles dédiées
a la santé. Et finalement, une étude de I’existant est effectuée, consistant a étudier les différentes
applications mobiles existantes pour pouvoir déegager les lacunes de chacune pour pouvoir
constituer notre cahier de charger pour I’élaboration de notre propre application mobile

« MedicaPlus ».

1.2. Applications mobiles

De nos jours, les applications mobiles prennent une place de plus en plus importante dans
notre quotidien car les fonctionnalités qu'elles offrent nous facilitent grandement la vie. Dans
cette section nous aborderons les notions d'applications mobiles et des systemes

d'exploitation sur lesquels repose leur fonctionnement.

1.2.1. Définition

Les applications mobiles sont des programmes informatiques congus pour étre exécutés sur
des appareils mobiles tels que des smartphones et des tablettes. Ces applications sont
généralement téléchargées a partir d’un magasin d’applications et peuvent étre utilisées pour
une variété de taches, telles que la communication, le divertissement, la productivité et la
gestion de la vie quotidienne.

Les applications mobiles peuvent étre congues pour fonctionner sur différents systemes
d’exploitation mobiles, tels que iOS pour les appareils Apple, Android pour les appareils
Google, et Windows Phone pour les appareils Microsoft.

Les applications mobiles sont devenues extrémement populaires en raison de leur
commodité, de leur accessibilité et de leur capacité a améliorer I’efficacité et la productivité.
Les entreprises utilisent souvent des applications mobiles pour améliorer 1’expérience client et

offrir des services plus personnalisés [3].
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1.2.2. Stratégies de développement

La conception d'applications mobiles peut se faire suivant trois stratégies de développement
distinctes. Dans ce qui suit, nous donnons un bref apercu de chaque stratégie [4].

1.2.2.1. Application native

Une application native est une application mobile spécialement congue pour fonctionner sur
un systéme d’exploitation particulier (par exemple, Android ou iOS), en utilisant les outils et
les langages de programmation natifs de cette plateforme. Les applications natives sont
généralement considérées comme étant plus rapides, plus réactives et plus fiables que d’autres
types d’applications, car elles ont acces a toutes les fonctionnalités du systeme d’exploitation
et sont congues pour fonctionner en parfaite harmonie avec celui-ci.

Les avantages des applications natives incluent une expérience utilisateur plus fluide et plus
agréable, une meilleure performance, une sécurité accrue et des fonctionnalités plus avancées.
Cependant, le développement d’applications natives peut étre plus cotliteux et nécessiter des

compétences spécifiques pour chaque plateforme cible.

1.2.2.2. Application Web

Une application web est un logiciel informatique qui est accessible via un navigateur web et
qui s’exécute sur un serveur distant plutot que sur ’appareil de 'utilisateur. Les applications
web sont développées en utilisant des technologies web standard telles que HTML, CSS et
JavaScript, et sont accessibles depuis n’importe quel navigateur web sur n’importe quel appareil
connecté a Internet.

Les avantages des applications web incluent la disponibilité universelle, la facilité de mise a
jour, la facilité de maintenance, et la possibilité de les utiliser sans avoir a télécharger ni installer
de logiciel sur ’appareil de I'utilisateur.

Cependant, les applications web peuvent avoir des performances limitées par rapport aux
applications natives, et peuvent étre limitées par les contraintes du navigateur web. De plus,

I’utilisation d’une application web nécessite une connexion Internet stable. [5]

1.2.2.3. Application hybride

L'application hybride est une application pour mobiles qui combine des éléments HTML5
sous forme d'application mobile Web et des éléments d'une application native permettant
l'utilisation des fonctionnalités natives des Smartphones et d'étre distribuée en tant

qu'application sur les stores des systéemes mobiles (App Store, Play Store, etc.).
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1.2.3. Outils de développement des applications mobile
L'environnement de développement des applications mobiles dépend des systemes sous
lesquels elles seront exécutées. Les langages et les outils utilisés different d'une plateforme a

une autre.

Nous présenterons, ci-dessous, les outils de développement pour les trois principales
plateformes mobiles : Android, 10S, Windows Mobile.

1.2.3.1. Android

Le développement d’applications Android est basé sur le langage java et le développeur doit

disposer d’un kit proposé par Google, le SDK (software développement kit) Android.
1.2.3.2. 10S

C’est la plateforme Apple. Pour développer une application pour ce systéme, le développeur
doit travailler sur un mac en utilisant Xcode comme environnement de développement et en

maitrisant le langage objective-c ou Swift.

1.2.3.3. Windows Mobile

Le langage utilisé pour développer des applications pour ce systéme est généralement le C#
accompagné des technologies web telles que HTML, CSS et JavaScript. En ce qui concerne

l'environnement de développement utilisé c’est Microsoft Visual Studio.

1.2.4. Systémes d'exploitation mobiles

Un systéme d’exploitation mobile est un logiciel spécialement congu pour les appareils
mobiles tels que les smartphones et les tablettes. 1l permet de gérer les fonctions de base de
I’appareil, telles que la sécurité, la connectivité, la gestion de I’énergie et des ressources, ainsi

que les applications qui y sont installées.

Les systémes d’exploitation mobiles les plus populaires sont Android de Google, iOS
d’Apple et HarmonyOS de Huawei. Chaque systéme d’exploitation mobile a ses propres

caractéristiques et fonctionnalités, ainsi que ses avantages et ses inconvénients. [6]

1.2.4.1. 10S

iOS est un systéme d’exploitation mobile développé par Apple pour ses appareils mobiles,
y compris I’'iPhone, I’iPad et I’'iPod Touch. Il est basé sur le systeme d’exploitation Mac OS X

d’Apple et partage de nombreuses fonctionnalités avec celui-Ci.
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108 est un systéme d’exploitation propriétaire et fermé, ce qui signifie qu’il n’est pas open-
source et que seules les applications approuvees par Apple peuvent étre installées sur les
appareils iOS. Il offre une interface utilisateur intuitive, une sécurité élevée et une intégration

étroite avec les services et les applications d’Apple.

108 est connu pour sa stabilité, sa rapidité et sa facilité¢ d’utilisation. Il est également pris en
charge par un grand nombre de développeurs d’applications, ce qui signifie qu’il y a une grande

variété d’applications disponibles dans I’ App Store d’Apple. [6]
1.2.4.2. Windows Phone

Windows Phone est un systéeme d’exploitation mobile développé par Microsoft pour ses
smartphones. Il a été lancé en 2010 et a connu plusieurs versions jusqu’a sa derniere version,
Windows 10 Mobile, en 2015. Windows Phone est congu pour offrir une experience utilisateur
fluide et intégrée, avec une interface utilisateur simple et minimaliste.

Le systeme d’exploitation offre également une intégration étroite avec les services
Microsoft, tels que Office et OneDrive, ainsi que des fonctionnalites telles que Cortana,
I’assistant vocal intelligent de Microsoft. Cependant, malgré les efforts de Microsoft pour
promouvoir Windows Phone, il n’a jamais réussi a s’imposer face a la concurrence d’Android

et I0S. Par conséquent, Microsoft a finalement abandonné le systéme d’exploitation en 2017.
[6]
1.2.4.3. BlackBerry OS

BlackBerry OS est un systéme d’exploitation mobile développé par la société canadienne
BlackBerry Limited pour ses smartphones BlackBerry. Il a été lancé en 1999 sous le nom de «
BlackBerry Handheld Software » et a été renommé « BlackBerry OS » en 2008. BlackBerry
OS est connu pour sa sécurité élevée, sa gestion des e-mails et sa messagerie instantanée
sécurisée.

Le systéeme d’exploitation offre également une multitude de fonctionnalités pour les
professionnels, tels que la possibilité de gérer plusieurs comptes de messagerie électronique et
de synchroniser les calendriers et les contacts. BlackBerry OS a également un clavier physique
qui est populaire aupres des utilisateurs qui préférent taper sur des touches plutdt que sur un
écran tactile.

Cependant, BlackBerry OS n’a pas réussi a s’adapter a 1’évolution du marché des
smartphones, en particulier 1’essor des écrans tactiles et des applications mobiles. BlackBerry
a finalement abandonné BlackBerry OS en 2013 et a commencé a utiliser le systeme

d’exploitation Android sur ses smartphones. [6]



Chapitre I : Les applications Mobile et Etudes de Pexistant

1.2.4.4. Android

Android est un systeme d’exploitation mobile open source basée sur le noyau Linux et
développé par Google. Il a été lancé en 2008 et est maintenant le systéme d’exploitation mobile
le plus utilisé au monde, avec une part de marché de plus de 70 %.

Android offre une grande flexibilité et personnalisation, avec des milliers d’applications
disponibles dans Google Play Store. Le systéme d’exploitation est utilisé par de nombreux
fabricants de téléphones, tels que Samsung, LG, HTC et Motorola, qui peuvent personnaliser
I’interface utilisateur et ajouter leurs propres fonctionnalités. Cela signifie que les téléphones
Android peuvent varier considérablement en termes de performances, de fonctionnalités et de
qualité de fabrication.

Android est également utilisé dans d’autres types de dispositifs, tels que les tablettes, les
smart watches, les téleviseurs et les voitures connectées. Google publie régulierement des mises
a jour du systeme d’exploitation pour améliorer la sécurité, les performances et ajouter de

nouvelles fonctionnalités. [6]
1.2.5. Les applications mobiles pour le domaine médical

Dans cette section, nous abordons les avantages apportés par les applications mobiles au
domaine médical. Les applications mobiles pour le domaine médical sont des outils numériques
qui assistent les patients et les professionnels de la santé dans la gestion de divers aspects de
leur bien-étre en fournissant un suivi précis de I'évolution médicale [7]. Certaines des

fonctionnalités les plus courantes de ces applications sont :

1.2.5.1. Dossier Médical Personnel (DMP)

Le Dossier Médical Personnel (DMP) est une application numérique qui centralise toutes les
informations médicales d'un individu. Il offre un acceés facile et rapide a une base de données
compléte de I'historique de santé du patient. Voici quelques-unes de ses caractéristiques
essentielles :

1. Antécédents médicaux : Le DMP peut contenir une liste détaillée des antécédents médicaux
du patient. Cela comprend les maladies passées et actuelles, les opérations chirurgicales, les
blessures, et méme les habitudes de vie qui pourraient affecter la santé, comme le tabagisme.
2. Allergies : Toutes les allergies connues du patient sont enregistrées dans le DMP. Cela peut
inclure les allergies alimentaires, les allergies aux médicaments, et les allergies
environnementales.

3. Médicaments prescrits : Le DMP comprend également une liste des médicaments

actuellement prescrits au patient, ainsi que leur posologie. Il peut aussi contenir des
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informations sur les prescriptions passees.

4. Résultats de tests : Les résultats de divers tests médicaux, comme les analyses de sang, les

radiographies, et les tests d'imagerie, sont également stockés dans le DMP. Ces résultats

peuvent étre consultés par le patient et partagés avec divers professionnels de la santé.

5. Vaccinations : Le DMP peut aussi contenir un historique des vaccinations du patient, qui

peut étre utile pour le suivi des vaccins nécessaires.

6. Notes des professionnels de la santé : Les notes prises par les médecins, infirmiers, et autres

professionnels de santé lors des consultations peuvent également étre enregistrées dans le DMP.
Le DMP est un outil précieux pour les patients et les professionnels de la santé, car il offre

une vision compléte et bien organisée de I'historique médical du patient. Cela facilite la

coordination des soins entre différents professionnels de santé et permet aux patients de prendre

des décisions éclairées concernant leur propre santé. [7].

1.2.5.2. Suivi de la santé

Les applications de suivi de la santé offrent aux utilisateurs la possibilité de gérer et de
surveiller leur santé de maniere proactive. Elles permettent le suivi de diverses mesures et
indicateurs de santé en temps réel. Voici quelques détails clés sur ces applications :
1. Poids : Les utilisateurs peuvent enregistrer leur poids réguliérement, ce qui permet de suivre
les changements au fil du temps. Ceci est particulierement utile pour les personnes qui
cherchent a perdre, a gagner ou a maintenir leur poids.
2. Pression artérielle : Ces applications permettent de suivre la pression artérielle sur une
période donnée. Ceci est essentiel pour les personnes souffrant d’hypertension ou celles qui sont
a risque.
3. Taux de glucose dans le sang : Pour les personnes atteintes de diabéte, le suivi du taux de
glucose dans le sang est crucial. Ces applications permettent d'enregistrer les résultats des tests
de glucose a domicile, ce qui peut aider a ajuster I'alimentation et le traitement.
4. Fréquence cardiaque : Certaines applications peuvent mesurer la fréquence cardiaque de
I'utilisateur, ce qui peut donner des indications sur son niveau de forme physique et sa santé
cardiovasculaire.
5. Activité physique : Beaucoup d'applications de suivi de la santé incluent la possibilité de
suivre l'activité physique. Cela peut inclure le nombre de pas quotidiens, la distance parcourue,
les calories brilées, et méme le type d'activité physique (comme la marche, la course, le Vvélo,
etc.).

Ces applications jouent un role essentiel dans le domaine de la santé numérique. Elles

11



Chapitre I : Les applications Mobile et Etudes de Pexistant

permettent aux utilisateurs d'étre plus informés et plus engagés dans leur santé personnelle, et
peuvent également aider a identifier les tendances ou les problemes de santé potentiels,

favorisant ainsi une intervention précoce et une gestion efficace de la santé [7].

1.2.5.3. Rappels de médicaments

Les applications de rappel de médicaments sont congues pour aider les utilisateurs a gérer
leurs médicaments et leurs horaires de prise. Elles offrent des fonctionnalités diverses qui
facilitent I'adhésion au traitement médical. Voici quelques caractéristiques essentielles de ces
applications :
1. Rappels programmés : Les utilisateurs peuvent programmer des rappels pour chaque
médicament qu'ils prennent, selon la fréquence prescrite. Ces rappels peuvent se présenter sous
forme de notifications, d'alarmes, ou de messages.
2. Gestion de plusieurs médicaments : Ces applications sont souvent capables de gérer plusieurs
médicaments a la fois, ce qui est utile pour les personnes qui prennent plusieurs médicaments
différents chaque jour.
3. Informations sur le médicament : Certaines applications fournissent également des
informations détaillées sur chaque médicament, comme les effets secondaires potentiels, les
interactions médicamenteuses, et d'autres conseils.
4. Suivi de l'adhésion : Ces applications peuvent également aider a suivre l'adhésion au
traitement, en enregistrant chaque fois que l'utilisateur prend un médicament. Cela peut aider
les utilisateurs et leurs professionnels de la sante a identifier d'éventuels probléemes d'adhésion.
5. Gestion des dosages : Les applications peuvent également aider a éviter les erreurs de dosage,
en fournissant des informations claires sur la quantité de chaque médicament a prendre a chaque
fois.

Les applications de rappel de médicaments peuvent étre d'une grande aide pour les personnes
qui prennent régulierement des médicaments. En garantissant que les médicaments sont pris
correctement et a temps, elles peuvent contribuer a améliorer I'efficacité du traitement et la

santé générale de l'utilisateur [7].

1.3. Etude de P’existant

L'ére numérique a radicalement transformé le secteur de la santé, offrant de nouvelles
opportunités pour améliorer les soins aux patients et optimiser les opérations cliniques. Les
applications de gestion clinique jouent un réle clé dans cette transformation, en fournissant un
moyen efficace de gérer les données des patients, de suivre les traitements et de faciliter la
communication entre les professionnels de la santé.
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Dans le cadre de ce projet, nous nous intéressons a deux applications mobiles de gestion de
cliniques existantes développées pour une cliniqgue médicale dans le cadre des PFE précédents.
Ces applications présentent plusieurs avantages et quelques lacunes qui limitent leurs
potentiels.

Pour cela, nous avons entrepris une analyse minutieuse de ces applications mobiles
existantes, identifiant les domaines qui pourraient bénéficier d'améliorations et de mises a jour.
L'objectif de cette démarche est d'optimiser la fonctionnalité et I'efficacité de ces applications.
En mettant l'accent sur des améliorations spécifiques, telles que les consultations pour le profil
medecin, lintégration du partogramme, et le suivi en temps réel du déroulement des
interventions pour le profil infirmier, nous aspirons & augmenter de maniere significative la
qualité des soins prodigués aux patients. Simultanément, notre démarche vise a rendre le travail
des professionnels de la santé plus efficace et moins stressant. Notre engagement est donc de

combler ces lacunes identifiees par des mises a jour ciblées et pertinentes.

1.3.1. Description des deux applications mobiles existantes

En 2020, I’entreprise « Naltis Communication », a émis un premier besoin qui consistait a
développer une application mobile pour le suivi thérapeutique des patients hospitalisés. Sachant
qu’elle avait déja réalisée un logiciel complet « MedicaPlus » de gestion de cliniques qui inclut
un suivi des médicaments a administrer aux patients. Le but était de rajouter un systeme qui
permet aux infirmiers et aux médecins traitants de confirmer 1’administration de chaque dose
de médicament aux patients afin d’éviter les oublis et permettre une prise en charge sans faute
des patients. En 2021, ladite I’entreprise a émis de nouveau le besoin de mettre a jour
I’application mobile déja développée afin d’apporter des modifications et des améliorations
dans les fonctionnalités.

Dans la section suivante, nous allons décrire en détail chaque application. Il est important de
souligner que ces deux applications ont poseé les fondations sur lesquelles nous avons construit
et amélioré notre application. Ces applications ont introduit des caractéristiques novatrices et
des interfaces utilisateurs optimisées qui ont, petit a petit, contribué a modeler I'évolution de

I'application MedicaPlus.

1.3.1.1. Etude des deux applications mobiles existantes
La premiére application a été développé dans le cadre du PFE de I’année 2020/2021, réalisée
par Mr Benkabouche Soufyane et Mr Demmouche Alaaeddine [8]. L'idée de base était de créer

un systeme de suivi des patients hospitalisés pour aider les infirmiers a mener a bien leurs
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activités quotidiennes de fournitures d'administration de médicaments, de vaccins et de
réalisation de soins des plaies. Par la suite, I'idée s'est étendue & de nombreux utilisateurs qui
sont : les médecins, I'administrateur de nettoyage et les agents de nettoyage et a plusieurs autres
activités telles que la gestion des interventions pour permettre aux médecins de consulter le
programme opératoire et de programmer leurs interventions, la gestion des fiches de
surveillance pour permettre aux infirmiers de consulter et d'enregistrer les parametres vitaux de
chaque patient et le suivi de nettoyage permettant a I’administrateur de nettoyage de planifier
et de superviser les taches et aux agents de les effectuées.

Pour la deuxiéme application, elle a été concue dans le cadre du PFE de I'année 2021/2022,
développée par Mr Sari Aymene Samir et Mr Shia Mohammed Anouar [9]. Cette fois, lI'objectif
était de mettre a jour la premiére application en se concentrant sur deux profils utilisateurs
spécifiques : les médecins et les infirmiers. La mise a jour maintenait les fonctionnalités
existantes, mais introduisait une nouvelle interface utilisateur et une logique d'authentification
révisee pour une meilleure expérience utilisateur. De plus, une nouvelle fonctionnalité a été
ajoutée : les notifications pour le planning thérapeutique, permettant ainsi un meilleur suivi des

interventions médicales.

1.3.1.2. Fonctionnalités et utilisation

Le tableau, ci-dessous, illustre une comparaison entre les deux applications medicales
dédiées a la gestion de cliniques « MedicaPlus ». Les fonctionnalités offertes par ces
applications sont mises en correspondance avec les roles spécifiques des utilisateurs :

infirmiers, médecins, administrateurs de nettoyage et agents de nettoyage.

Acteurs lére Application [8] 2eéme Application [9]

Infirmier Consulte le planning thérapeutique | Consulte le planning

et gere les fiches de surveillance thérapeutique, gere les fiches
de surveillance, et recoit des

notifications pour le planning
thérapeutique

Médecin Consulte le programme opératoire | Consulte le programme
et programme une intervention opératoire, programme une
intervention

Administrateur de Gere la structure et la propreté de | N/A
nettoyage I'établissement
Agent de nettoyage | Exécute les taches exigées par N/A

I'administrateur de nettoyage

Tableau 1:Fonctionnalités et utilisation des deux Applications
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Le processus d'authentification dans les deux applications suit la méme logique imposée
par l'entreprise Naltis :
e L utilisateur saisit le code d'authentification de la clinique.
e Sile code est valide, I'application récupere les informations et les coordonnées de la
base de données de la clinique et les met en cache.

e Ensuite, l'utilisateur peut se connecter avec son nom d'utilisateur et son mot de passe.

La principale différence entre les deux applications réside dans I'interface utilisateur.

1.3.1.3. Technologies sous-jacentes

React Native a éte utilisé pour le développement du frontend des deux applications, pour son
approche basée sur les composants et sa capacité a créer des applications multiplateformes.
Pour le backend, Laravel a été choisi pour sa syntaxe propre et sa variété de fonctionnalités
intégrées, facilitant le développement de I'API backend. Ces technologies ont été choisies pour
leur efficacité, leur popularité dans la communauté du développement, et leur adaptabilite a
divers besoins de projet. L'utilisation de React Native et Laravel a permis de créer des
applications robustes, performantes et maintenables, qui répondent aux besoins spécifiques du

domaine de la santé.

1.3.1.4. Limitations

Dans la premiére application, nous avons observé une multitude d'utilisateurs sans réelle
pertinence ou utilité dans le contexte d'une clinique. Les rdles les plus importants restent ceux
du médecin et de l'infirmier, et il est malheureusement flagrant qu'il mangue une panoplie de
fonctionnalités pour ces deux profils. De plus, I'interface utilisateur manque de fluidité et n'est
pas suffisamment attractive pour offrir une expérience utilisateur de qualité.

En ce qui concerne la deuxiéme application, elle se distingue favorablement par son design
élégant et sa performance. Cependant, elle présente elle aussi des insuffisances en matiere de
fonctionnalités. Des éléments essentiels tels que les consultations du cété du médecin, la
gestion des interventions et le partogramme d'accouchement du c6té de I'infirmier ne sont pas
intégrés.

Un autre point notable a propos de la deuxieme application concerne le code déployé pour
I'entreprise Naltis. En effet, il est ironiqgue que l'application ne puisse pas étre lancée
correctement, car il manque certaines dépendances nécessaires pour son bon fonctionnement.
Cette observation a contribué a déterminer l'orientation de mon travail afin de résoudre ces

problemes et améliorer I'efficacité de l'application.
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1.3.2. Proposition de mises a jour

Afin de répondre aux problématiques identifiées dans les applications existantes, nous avons
proposé une série de mises a jour visant a améliorer leur efficacité et I'expérience utilisateur.

1. Consultations pour médecins : Nous avons intégré une fonctionnalité de
consultations pour les médecins. Cette fonctionnalité permet une meilleure gestion des
consultations, offrant ainsi un suivi plus précis des patients.

2. Déroulement des interventions : Nous avons également ajouté une
fonctionnalité qui présente le déroulement des interventions. Cette mise & jour offre aux
professionnels de la santé un accés facilité aux informations nécessaires, ce qui contribue a une
meilleure coordination de leurs actions.

3. Partogramme d'accouchement : En prenant en compte l'importance des
partogrammes d'accouchement dans le suivi des patients, nous avons développé une
fonctionnalité dédiée a cet effet. Cela permet aux infirmiers de suivre efficacement le
déroulement d'un accouchement et d'agir en conséquence.

4. Ameliorations de I'interface d'authentification et de connexion : nous avons
apporté des ameliorations a l'interface d'authentification et de connexion. Ces changements
visent a rendre I'expérience utilisateur plus agréable et intuitive.

5. Mode sombre (Dark Mode) : En tenant compte des préférences variées des
utilisateurs et de I'importance de la réduction de la fatigue oculaire, nous avons introduit un
mode sombre. Ce mode, qui peut étre activé a la convenance de l'utilisateur, offre une
alternative plus douce pour les yeux, particulierement dans des conditions de faible luminosité.
Cette fonctionnalité a pour but d'améliorer le confort visuel des utilisateurs, tout en leur offrant
la possibilité de personnaliser leur expérience selon leurs préférences.

Ces mises a jour, en plus d'améliorer I'expérience utilisateur et I'efficacité des processus
clinigues, montrent notre engagement a répondre aux besoins et préférences des professionnels
de la santé. Avec ces améliorations, nous visons a rendre ’applications non seulement plus

fonctionnelle, mais aussi plus agréables a utiliser.

1.3.3. Comparaison entre différentes applications mobiles

existantes dans le domaine médical

Les deux tableaux suivants présentent une comparaison entre différentes applications
mobiles existantes dans le domaine médical, en mettant en évidence les fonctionnalités et

les utilisations spécifiques de chacune. Le tableau 2 met l'accent sur les acteurs impliqués
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dans l'utilisation des applications, en mettant en évidence les fonctionnalités dont ils

bénéficient. Le tableau 3 résume les fonctionnalités de chaque application, en se concentrant

sur la gestion et le suivi du dossier médical, la gestion de la CNAMY, la gestion des rendez-

vous, la gestion des fiches patients et la gestion de la comptabilité. Ces tableaux offrent une

vue d'ensemble des caractéristiques clés des applications mobiles dans le domaine médical,

permettant aux utilisateurs de comparer et d'évaluer les solutions disponibles sur le marché.

Points similaires

Application 1 [10]

Application 2 [11]

Objectif général

Développement d'une
application mobile

Développement d'une
application de gestion de
cabinet médical

Description générale des

applications

Présentation des stratégies de

développement

Introduction des principaux
systemes d'exploitation

mobiles

Avantages des applications

Gestion des dossiers patient

Gestion et suivi du dossier

médicales medical, CNAM, rendez-
vous, fiches  patients,
comptabilité
Méthodologie de Utilisation du formalisme | Utilisation du formalisme
conception UML UML

Environnement de

développement

Plateforme Android, base de
données SQL

Microsoft SQL  Server,
Visual Studio .NET,

langage C#

Perspectives

d'amélioration

Ajout de fonctionnalités liées

a la gestion comptable

Améliorations pour
répondre aux besoins
specifiques et au suivi des

dossiers médicaux

Tableau 2: Points similaires des applications mobiles dans le domaine médical

1 C'est un organisme qui gére I'assurance maladie en Algérie, et dans le contexte des applications mobiles

médicales, la gestion de la CNAM fait référence aux fonctionnalités permettant de gérer les informations liées

a l'assurance maladie des patients, telles que les remboursements, les prises en charge, etc.
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Points différents Application 1 [10] Application 2 [11]

Domaine d'application Applications mobiles dans | Application de gestion de
le domaine médical cabinet médical

Fonctionnalités spécifiques | N/A Gestion de la CNAM,

rendez-vous, fiches

patients, comptabilité

Langage de programmation | N/A Langage C#
Méthode de réalisation Développement sous la Utilisation de Microsoft
plateforme Android SQL Server, Visual Studio
NET, langage C#
Systeme d'exploitation N/A Microsoft SQL Server
Problemes et difficultés N/A Difficultés de modélisation
rencontrés conceptuelle et

d'implémentation

Tableau 3: Points différents des applications mobiles dans le domaine médical

1.4. Conclusion

Dans ce chapitre, nous avons exploré les applications mobiles, les systemes d'exploitation
utilisés et leurs stratégies de developpement. Nous avons également mené une étude
approfondie des applications mobiles de gestion de cliniques, en particulier 'MedicaPlus',
mettant en évidence certaines lacunes. Ces lacunes ont indiqué des opportunités spécifiques
pour améliorer ces applications, que ce soit en termes de fonctionnalités, d'interface utilisateur
ou defficacité générale. A travers cette analyse, nous avons pu identifier des domaines
d'amélioration spécifiques. Le prochain chapitre se concentrera sur l'analyse et la conception
des mises a jour de l'application 'MedicaPlus', dans le but de répondre aux besoins des
professionnels de la santé et d'améliorer constamment l'efficacité et I'expérience utilisateur de

I'application.

18



Chapitre Il Analyse et conception de

I’application mobile « MedicaPlus »



Chapitre Il : Analyse et conception de I’application mobile « MedicaPlus »

I11.1. Introduction

La phase d’analyse et de conception est une étape essentielle dans le développement d’un
systeme répondant aux besoins du client.

Elle nécessite une analyse approfondie de la situation pour identifier les contraintes, les
risques et tout autre élément pertinent, en vue de développer une application répondant aux
besoins des utilisateurs.

Le chapitre présent permet d’identifier toutes les fonctionnalités de I’application pour chaque
type d’utilisateur, en recensant les besoins fonctionnels et en dressant la liste des exigences
traduites par les besoins non fonctionnels. Cette étape passe par I’identification des acteurs et
la définition de tous les besoins qui seront ensuite modélisés par un diagramme de cas
d’utilisation pour chaque entité, suivi de leurs diagrammes de séquence et enfin du diagramme
de classes.

Durant cette phase, le langage UML [12] est utilisé pour détailler les différents aspects du
systéme et exprimer clairement les besoins, les principales fonctionnalités et les acteurs les plus

pertinents.

11.2. Speécification des besoins du systeme

11.2.1 Identification des acteurs

Notre systéeme comprend deux acteurs clés autour desquels la structure est organisee.

Infirmier : c’est I’acteur qui a pour rdle principal de consulter le planning thérapeutique,
gérer les fiches de surveillance, consulter et ajouter des partogrammes.

Meédecin : c’est ’acteur qui a le droit de consulter le programme opératoire, de programmer

une intervention, de consulter ses propres consultations et de programmer une consultation.

11.2.2 Besoins fonctionnels

Dans cette partie, nous allons présenter les besoins fonctionnels de notre application mobile
en fonction des différents acteurs du systeme. Chaque acteur aura des besoins fonctionnels

spécifiques qui lui permettront de remplir son réle dans le systeme.

L’application devra offrir les fonctionnalités suivantes :
e  L’authentification de la clinique via un code ou une recherche locale pour

accéder aux informations de la base de données et autres données pertinentes.
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o L’authentification de l'utilisateur via un nom d'utilisateur et un mot de passe

pour accéder a son profile pour utiliser les différentes fonctionnalités de I'application.

L’application devra permettre a I’infirmier :
e Lavisualisation de I'agenda thérapeutique du jour.
e La confirmation de I'administration des traitements prescrits.
e La possibilité de réajuster les dosages de prescription si nécessaire.
e La consultation du registre des patients hospitalisés, y compris leurs détails
spécifiques.
e La capacité d'ajout, de modification et de suppression des dossiers de suivi patient.
e La consultation des partogrammes permet de filtrer les résultats en fonction de la
date.
e [L’ajout de nouveaux partogrammes. Deux cas peuvent se présenter :
» 1l faut ajouter un patient s’il n’existe pas.
» 11 faut ajouter une nouvelle hospitalisation si elle n’existe pas.
e Voir les détails des déroulements des interventions pour chaque patient sélectionné.
e [’ajout d’un déroulement d’intervention pour un patient. Deux cas peuvent se
présenter :
» 1l faut ajouter un patient s’il n’existe pas.
» On peut avoir une intervention journaliére c’est ta dire sans
hospitalisation.

e La consultation de I’historique. La consultation peut se faire par date.

L’application devra permettre au médecin de :
e Voir le programme opératoire de la clinique par jour.
e Programmer, modifier et supprimer ses propres interventions.
e \oir ces consultations filtrées par date.
e Ajouter une consultation.

e Ajouter un nouveau patient.

11.2.3 Besoins non fonctionnels

Les besoins non fonctionnels de notre application de gestion de clinique se concentrent sur

la qualité¢ de I’expérience utilisateur, la sécurité et la performance du systéme ainsi que sa
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compatibilité avec les différents systémes d’exploitation mobiles. Plus précisément, notre

application doit répondre aux exigences suivantes :

Maintenance aisée : L'application est congue pour étre facilement entretenue et
dépannée, réduisant ainsi les temps d'arrét en cas de problémes techniques.
Accessibilité constante : L'objectif est de garantir que I'application soit disponible a
tout moment, offrant un service fiable a chaque utilisateur.

Fiabilité des informations : L'application doit présenter des informations exactes,
fiables et & jour pour maintenir la qualité des données utilisées.

Performance en temps réel : L'application est congue pour traiter les informations
rapidement et efficacement, garantissant un usage sans interruption.

Evolutivité : L'architecture de l'application doit permettre l'intégration de nouvelles
fonctionnalités ou services sans perturber les modules existants.

Sécurité des données : L'application est congue pour protéger les informations
sensibles et respecter les droits d'accés de chaque utilisateur, en garantissant la
sécurité et la confidentialité des données patientes.

Compatibilité multi-plateforme : L'application est congue pour étre utilisable sur
les systemes d'exploitation mobiles les plus populaires, tels que iOS et Android, afin
de garantir une utilisation sans faille pour tous les utilisateurs.

Extensibilité : L’application doit étre congue de maniére a pouvoir intégrer de

nouveaux modules ou services sans impact sur les fonctionnalités existantes.

11.3. Modélisation des besoins fonctionnels

La modélisation des besoins fonctionnels est une étape essentielle avant la phase de

conception, car elle permet d’exprimer de maniére précise et claire les fonctionnalités attendues

du systeme. Cette étape est cruciale pour obtenir une vision globale de I’ensemble des besoins

fonctionnels de I’application.

11.3.1. Diagramme de cas d’utilisation

Le diagramme de cas d’utilisation est un outil de modélisation qui permet de représenter les

fonctionnalités attendues du systéme du point de vue de ses utilisateurs. 1l est composé de cas

d’utilisation, qui sont des actions ou des scénarios que les utilisateurs du systéeme peuvent

effectuer, ainsi que des acteurs, qui sont les entités externes interagissant avec le systéme. Les

diagrammes de cas d’utilisation permettent de visualiser de manicre claire et concise les
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différentes interactions entre les utilisateurs et le systeme, et peuvent servir de base pour la
conception de I’interface utilisateur. [12]

La figure 1 expose le diagramme de cas d’utilisation principal de notre systéme de gestion
de cliniques « MedicaPlus ». Notre application offre des fonctionnalités pour deux types
d’utilisateurs différents : infirmiers et médecins. Chacun de ces utilisateurs dispose de droits
d’accés spécifiques, et I’application est congue pour leur permettre de gérer leurs activités en

conséquence.
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<<extend=> e i

Consulter une
prescription

Consulter le planning’
therapeutique

Consulter les details
hospitalisation

Deroulement des
interventions

Consulter le
historique de
son profile

Appligue un filtre par

date

Consulter les
partogrammes

Ajouter une
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‘Ajouter un nouveau:)
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Deroulement
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Figure 1:Diagramme de cas d'utilisation de I'application mobile «

MedicaPlus »
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11.3.2. Diagrammes de ségquence

Dans cette section, nous allons décrire les relations entre les utilisateurs de notre systéme et

les actions qu’ils peuvent effectuer en utilisant un diagramme ou un texte explicatif (une

description textuelle).

11.3.2.1. Les diagrammes de séquence du Médecin

Voici les diagrammes de séquence pour I'utilisateur médecin :

11.3.2.1.1. Ajouter une consultation
Le tableau 1, ci-dessous, représente la description textuelle des différentes étapes du cas

d’utilisation « Ajouter une consultation ».

Scénario

Ajouter une consultation

Objectif

Permettre au médecin de programmer une consultation

Acteur principale

Médecin.

Précondition

Connexion en tant que médecin.

Post condition

Lorsque vous appuyez sur le bouton « Ajouter », deux résultats
sont possibles. Soit les données sont mises a jour avec succes, soit
un message d’erreur est affiché pour indiquer un échec.

Scénario nominal

e Sélectionner le bouton d'ajout (symbolisé par un plus "+"
dans la section des consultations pour créer une nouvelle
consultation.

e Remplir les champs.
e Valider.

Scénario alternatifs

e Champ manquant.

e Le médecin a déja une consultation a cette heure.

Tableau 4: Description textuelle du cas utilisations "Ajouter une consultation™

11.3.2.2.2. Consulter les détails des Consultations

La figure 2 ci-dessous illustre les interactions associées au cas d'utilisation "Consulter les

détails des consultations". 1l nous permet de déduire les opérations suivantes : authentification,
visualisation des consultations filtrées selon la date choisie. Si aucune consultation n'est
disponible pour la date sélectionnée, un message indiquant 'Aucune consultation n'existe pour

la date sélectionnée.' s'affiche.
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infirtnier

MedicaPlus :
Systeme

EBDD

Ref

Authentification

T
|
- |
i
Sélectionner une date |
> :
-
demande de donnees
>
rechercher des donnees
alternative /
[ données )
- envoi des donnees
existe ] st

Affichage des consultations filtrées par |3 date selectionnee

| [donnges
1 nlexiste
pas ]

Affiche le messages :
Aucune Consultations trouves pour la date selectionnes

il ya pas des donnees
é _________________________________________________

Figure 2: Diagramme de séquence « Consulter les détails des Consultations »

I1.3.2.2. Les diagrammes de séquence de I’Infirmier

Voici les diagrammes de séquence pour I'utilisateur infirmier :

La figure 3 présentée ci-dessous i

Consultation les partogrammes ». Ce d

partogramme n'est disponible pour

11.3.2.2.1. Consulter les partogrammes

llustre les interactions associées au cas d'utilisation «

ernier nous permet d'identifier les opérations suivantes :

authentification, visualisation du partogramme filtré selon la date choisie. Si aucun

la date sélectionnée, un message indiquant 'Aucun

partogramme trouvé pour la date sélectionnée.’ s'affiche.
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Figure 3: Diagramme de séquence « Consulter les partogrammes »

11.3.2.2.2. Ajouter un partogramme

La figure 4 ci-dessous représente les différentes interactions du cas d’utilisation « Ajouter
un partogramme », qui modélise les interactions que suivra notre systeme dans les opérations

d’ajout d’un partogramme.
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Figure 4: Diagramme de séquence « Ajouter un partogramme »

11.3.2.2.3 Ajouter un déroulement d’intervention
La figure 5 ci-dessous représente les différentes interactions du cas d’utilisation « Ajouter
un déroulement pour d’intervention », qui modelise les interactions que suivra notre systéeme

dans les opérations d’ajout un déroulement.
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Ilzigure 5 : Diagramme de Séquence « Ajouter d'un Déroulement pour une Intervention »

11.3.2.4.4. Déroulement des interventions
La figure 6 présentée ci-dessous illustre les différentes interactions du cas d'utilisation
"Déroulement des interventions”. Ce cas d'utilisation nous conduit a déterminer les opérations

suivantes : authentification, consultation des déroulements des interventions filtrées par le
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patient sélectionné. Si aucun déroulement d'intervention n'est trouvé pour le patient sélectionné,

un message indiquant 'Aucun déroulement d'intervention trouvé pour le patient sélectionne.'

d

s'affiche.
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Systeme
infirfnier : i
i i |
] ] ]
] ] i
: : :
Ref i |
L ;
Authentification
[ [ i
] ] ]
] ] i
] ] ]
] ] i
] ] ]
] ] i
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i
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i
]
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i
! rechercher des donnees
i -
l
altenative  /
]
:[d g_nnees recuperation des donnees
i existe | R  SCEREEEREEE SR
] L
iAﬂ'lchage des deroulemenis d intervention filtre par le patient selcfionne i
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]

[
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Affiche le message :

Figure 6: Diagramme de Séquence « Interactions dans le Déroulement des Interventions »

11.3.3. Diagramme de classes

Un diagramme de classe se définit comme étant un ensemble de classes contenant des

attributs et des opérations, reliées les unes aux autres par des relations et ceci en ayant des
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conditions de participation (cardinalités) [12].

La figure 7 donne un apercu du diagramme de classe de notre application.

11.4. Conclusion

La phase d'élaboration des exigences et de conception constitue une étape essentielle pour
établir les objectifs fondamentaux et les fonctionnalités de notre systeme, tout en simplifiant la
phase de développement. Dans ce chapitre, nous avons identifié les exigences du systéme et
détailler l'aspect fonctionnel a travers un diagramme de cas d'utilisation, I'aspect dynamique a
I'aide de diagrammes de séquences et I'aspect structurel par un diagramme de classes.

Dans le prochain chapitre, nous allons commencer la phase de développement de

I'application avec une compréhension preécise des besoins et des fonctionnalités a impléementer.
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rdv_type

+ID: Integer
+NOM: string

partogramme

+DT. date

fonction

+ID: Integer

+BRUIT_CQEUR: integer
+CONTRACTION_UTERINE: string
+DILATAION: integer
+PDE_LA:
+PRESENTATION: string
+PA_DIAST: integer
+TEMPERATURE: double
+POULS: integer

+COL: string

+THERAP: string
+AUTRE: string

string

+Effectue

+ID: Integer
+NOM: string
+TYPE: type

+ajouter(partogramme)

1

users

+ID: Integer
+USERNAME: string 1
+PASSWD: string
+TYPE: type
+FULLNAME: string

+login(USERNAME, PASSWD)
+Sauvgarder(users)

o.*
bloc_op
+ID: Integer
+NOM: string
1

+code: Integer
+NOM: string
+logo: string
+db_host: string
+db_login: string
+db_port: integer

+authentification(code)
+authentification(donnes)

Suit

1

+Suivre

personnel

+ID: Integer
+NOM: string
+PRENOM: string
+SEXE: string
+DT_NAISS: date

0.F

+Programmer

0.*

intervention

+ID: Integer

+DT: date
+HEURE_DEBUT_PREVUE: time
+HEURE_FIN_PREVUE: time

l———— | +DT_CONSULT: date

consultation

Piece

+ID: Integer
+ETAT: integer

+ajouter(consultation)

planning

+ID: Integer

+ID :integer
+NOM : string

unite_structure

+ID sinteger
+NOM : string

/ +NOM : string

Etage

+ID : Integer

hospitalisation

+ID: Integer
+DT_ENTREE: date
+DT_SORTIE: date
+NUM: string

>

+ajouter(intervention)

+acte: string 0.*
+DT_DEB: date oFF
+~DT_FIN: date 1 R
+dose: string
+debit: strin patient IR
+forme_administration: string
+ID: Integer 1
0.~ +afficher_planning() +NOM: string
: +Vlider_prescription(id) +PRENOM: string
+DT_NAISS: date
1
1 T mode_entree L
+ID: Integer
* +NOM: string
0.. 0.* 9 motif_hosp
DéroulementDeslinterventions +ID: Integer
ZID: Integer +NOM: string
+date_entree: date
+heure_entree: date
E———TY 0..* | +debut_act: date
+fin_act: date
+duree_totale: Integer
+date_instal: date
+date_incision: date
+date_sortie: date
+duree_sortie_bloc: Integer
+Ajouter(DéroulementDesInterventions)
+Gerer
0.*
0..*
FicheDeSurviellence
+ID: Integer
- - +Date: date
R " diagnostic +etat: string
. +ID: Integer 0..*| +temperature: double
+NOM: string +pouls: integer
+diurese: string
0.7 +respiration: string

+modifier(id)
+suprimer(id)
+filtre(date)

specialite

+ID: Integer
+NOM: string

+tension_arteriel: string
+obeservation: string
+cicatrise: string
+saignement: string
+glicemie: string
+heure: Time

+ajouter(FicheDeSurviellence)
+maodifier(FicheDeSurviellence)
+supprime(id)

Figure 7: Diagramme de classes de l'application « MedicaPlus »

bloc

+ID : Integer
+NOM : string

reservation

+ID: Integer

lit

+ID: Integer
+NOM: string

1

salle_hosp

+ID: Integer
+NOM: string
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I11.1. Introduction

Dans ce chapitre, nous nous focalisons sur la mise a jour significative de l'application
MedicaPlus, avec l'objectif d'optimiser davantage la gestion des cliniques. C'est au sein
de ce chapitre que les modifications et les améliorations, décrites dans les chapitres
précédents, sont concrétement mises en ceuvre.

Nous commencerons ce chapitre en exposant les technologies que nous avons
déployées pour cette mise a jour, expliquant non seulement nos motivations pour leurs
choix, mais aussi comment elles se distinguent ou surpassent les versions antérieures. Par
la suite, nous nous pencherons sur les outils spécifiques employés au cours du processus.

Nous poursuivrons avec une discussion sur les défis et les obstacles auxquels nous
avons été confrontés au cours de cette phase de mise a jour, ainsi que sur les stratégies
gue nous avons adoptees pour les surmonter. Enfin, nous donnerons un apercu détaillé du
travail réalisé, en soulignant les principales modifications et améliorations apportées a
I'application « MedicaPlus » par cette mise a jour.

Ce chapitre nous offre I'occasion de montrer comment nous avons mis en application
nos compétences et nos connaissances pour non seulement maintenir une application
existante, mais aussi pour la renforcer et I'adapter aux besoins évolutifs des utilisateurs et

du domaine médical.

111.2. Choix des Technologies utilisées

111.2.1. Langages de Programmation

Pour cette mise a jour majeure de « MedicaPlus », nous avons principalement utilisé
les langages de programmation PHP et JavaScript. Le choix de PHP s'est imposé en raison
de sa grande popularité et de sa forte communauté de développeurs, ce qui facilite le
dépannage et la résolution de probléemes. De plus, PHP est nativement intégré avec
Laravel, notre framework backend de choix, ce qui a facilité l'intégration des deux.
Dautre part, JavaScript a été utilisé pour le développement du c6té client avec le
framework React Native. JavaScript, en combinaison avec React Native, nous a permis
de créer une interface utilisateur interactive et réactive, améliorant ainsi l'expérience

utilisateur sur l'application « MedicaPlus ».

111.2.2. Framework et Outils de Développement

Nous avons utilisé Laravel comme framework backend pour sa robustesse et son
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architecture MVC qui favorise le développement structuré et maintenable. Laravel offre
aussi une intégration facile avec divers systemes de bases de données, ce qui a simplifié
la gestion des données. Pour le développement frontend, nous avons opté pour React
Native, principalement pour sa capacité a produire des applications mobiles natives pour
Android et iOS a partir d'un seul codebase. Cela a significativement accéléré le processus
de développement et a assuré une cohérence d'interface sur les deux plateformes. Les
outils de développement supplémentaires que nous avons utilisés incluent Visual Studio
Code pour I'édition de code, Git pour le contr6le de version, et Postman pour tester les
API.

111.2.3. Base de Données

La gestion de la base de données a été assuree par phpMyAdmin, un outil pratique et
largement utilisé pour l'administration de MySQL sur le web. Grace a son interface
graphique conviviale, phpMyAdmin nous a permis de manipuler facilement la structure
de la base de données et les données elles-mémes. De plus, il offre de nombreuses
fonctionnalités utiles comme l'import/export des données, la gestion des utilisateurs et de
leurs privileges, et la Vérification de l'intégrité de la base de données. Tout au long du
développement, phpMyAdmin a été un outil essentiel pour gérer efficacement les données
de MedicaPlus.

111.3. Architecture de I'Application

Dans cette section, nous allons discuter de l'architecture globale de I'application
MedicaPlus. Nous mettrons l'accent sur trois aspects clés : l'architecture du serveur
(backend) congue autour du framework Laravel, I'architecture du client (frontend) qui a
été construite en utilisant React Native, et enfin la gestion de notre base de données avec
phpMyAdmin. Nous examinerons en détail chaque composant, en soulignant les
caractéristiques particulieres qui contribuent a la performance globale et a I'efficacité de

I'application.

111.3.1 Architecture Co6te Serveur (Backend)

Pour le backend, nous avons utilisé Laravel, un framework PHP robuste qui suit le
modéle MVC (Modele-Vue-Contrdleur). Notre configuration du serveur est centrée
autour d'une adresse IP spécifique, qui est attribuée dynamiquement et sur laquelle le
serveur est lancé en utilisant la commande «php artisan serve --

host=<VotreAdresselP> ». Nous avons structuré nos points d'acces API en fonction des
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routes spécifiques définies dans le fichier ‘routes/api ’de Laravel. Ces points d'acces
permettent une communication fluide et efficace entre le frontend et le backend. Pour
assurer la sécurité et I'intégrité des données, les informations sensibles sont stockées dans

le fichier ¢.env’ de Laravel.

111.3.2 Architecture Coté Client (Frontend)

Le frontend de l'application MedicaPlus est construit en utilisant React Native, un
framework JavaScript pour le développement d'applications mobiles. Le point d'accés a
I'API du backend est défini dans le fichier ‘config.js’ avec ‘BASE_URL’ pointant vers
I'adresse IP du serveur Laravel. Cette configuration assure une communication cohérente
et fiable entre le frontend et le backend. Nous avons organisé nos composants React
Native de maniére a créer une interface utilisateur conviviale et réactive, offrant une

expérience utilisateur optimale.

111.3.3. Gestion de la Base de Données

Pour gérer notre base de données, nous avons utilisé phpMyAdmin, un outil
d'administration de bases de données MySQL accessible via une interface web. Les
informations de connexion a la base de données sont stockees dans le fichier .env du
backend pour des raisons de sécurité. Dans notre base de données, nous avons créé
différents modeles correspondant aux tables de notre base de données, qui sont utilisés

pour interagir avec la base de données et manipuler les données.

[11.4. Outils de Développement et de Gestion

Dans cette section, nous mettons en lumiere les outils essentiels qui ont joué un role
déterminant dans le développement, la conception et la gestion de notre application
« MedicaPlus ». Chacun de ces outils a été sélectionné pour sa capacité a faciliter
certaines taches clés, optimiser le workflow de développement et augmenter la
productivité de I'équipe. Nous explorerons chaque outil en détail, en mettant I'accent sur

son utilisation spécifique dans le contexte de notre projet.

111.4.1. PHPMyAdmin

Un outil important dans notre arsenal est PHPMyAdmin. Il nous a permis de gérer

efficacement la base de données MySQL de notre application, en fournissant une interface

web pratique pour effectuer diverses opérations sur la base de données [13].
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111.4.2. Draw.io

Pour la conception et la visualisation de l'architecture de notre application
"MedicaPlus", nous avons utilisé Draw.io. Draw.io est un outil en ligne gratuit qui nous
a aidés a créer des diagrammes, des maquettes et des schémas pour différents aspects de
notre application.

En utilisant Draw.io, nous avons pu créer des diagrammes de flux de travail clairs et
comprehensibles, ce qui nous a permis de mieux organiser les différentes fonctionnalités
de l'application. Nous avons également utilisé cet outil pour concevoir des maquettes
d'interface utilisateur, ce qui nous a donné une vision concrete de l'apparence et de
I'expérience utilisateur de MedicaPlus.

L'un des avantages de Draw.io est sa capacité a faciliter la collaboration entre les
membres de I'équipe. Nous avons pu partager nos diagrammes et nos schémas avec les
autres membres, ce qui nous a permis de recueillir leurs commentaires et d'apporter des
améliorations a notre conception.

En résume, Draw.io a été un outil précieux pour la conception et la visualisation de
l'architecture de notre application « MedicaPlus ». Il nous a permis de créer des

diagrammes et des maquettes claires, tout en facilitant la collaboration et I'alignement de

I'équipe sur les objectifs de notre projet [14].

111.4.3. StarUML

StarUML a joué un r6le crucial dans la modélisation de notre application. Il nous a

permis de creer des modeles UML détaillés qui ont grandement aidé a la compréhension

et a la conception de notre systeme [15].

111.4.4. Expo & NPM

Expo et NPM ont €té essentiels pour le développement de notre application avec React

Native. Expo a facilité le processus de test et de déploiement, tandis que NPM a été utilisé

pour gérer nos paquets et dépendances [16,17].

111.4.5. AnyDesk

Pour le travail collaboratif et l'assistance a distance, AnyDesk a été notre choix. Il a

permis une collaboration en temps réel efficace et a facilité la résolution des problemes

[18]
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111.4.6. Visual Studio Code

Enfin, mais certainement pas le moindre, Visual Studio Code a été notre
environnement de développement intégré (IDE) de choix. Avec son large éventail

d'extensions et de fonctionnalités, il a rendu le processus de développement plus fluide et
plus efficace [19].

111.5. Base de données

Dans le cadre de notre objectif de développer une application mobile collaborative
intégrée au logiciel existant, nous avons mis en place une infrastructure de gestion de
cliniques fluide. Pour atteindre cet objectif, I'application mobile et le logiciel partagent
une base de données commune.

Cette base de données est composée de tables qui ont été créées a la fois avant et
pendant le développement du logiciel, ainsi que de tables spécifiguement congues pour
notre application. Les figures 8 et 9 présentent uniqguement les tables et les champs qui
sont utilisés par notre application, offrant ainsi un apergu précis de la structure de données

mise en place.

35



Chapitre 111 : Réalisation de I'Application mobile « MedicaPlus »

MQ generate schema piece ‘

¢ ID - int(11)

| @ NOM : char(255)

& generate schema bloc ‘

# ID_UNITE_STRUCTURE : int(11)

o ETAT : enum('0','1")
| # ID_PIECE - int(11)

E © generate_schema unite_structure |
g 1D int(11)

# ID_ETAGE : int(11)
@ NOM : varchar(255)

va

E & generate schema etage
g ID :int(11)
# ID_BLOC : int(11)

aN

OM : char(255) ‘

E & generate schema taches | f & generate schema nettoyage

|2 ID - int(11) @ ID - int(11)

@ TACHE : text ‘..L # ID_AGENT : int(11) p
# ID_TACHE : int(11)

m DATE : date

@ HEURE : time

ﬁa generate schema therap_produit_prise

|2 ID - int(11)
"‘ # ID_THERAP_PRODUIT - int(11)
@ DT_PREVUE - date
\@ DT_PRISE : date

4 ID_PERSONNEL - int(11)
'@ HEURE_PRISE - time

@ HEURE_PREVUE  time
4 DOSE - float

# PRISE - tinyint(4)

o @ ID - int(11)

# ID_PRODUIT : int(11)
# ID_THERAP - int(11)

# ID_FORME_ADMIN - int(11)

# UNT - int(11)

# DOSE : double(15,2)

# FREQUENCE : int(11)

# DUREE - int(11)

m DT_DEBUT : date

@ HEURE_DEBUT - time

# ID_UNITE_MESURE - int(11)

| @ DEBIT : varchar(255)

2 OBSERVATION - varchar(255)

ﬂo generate: schema therap, Jroduit'

E £ generate_schema acte \

2 1D - int(11)

@ NOM : varchar(255)
# ID_ACTE_TYPE : int(11)
# ID_SPECIALITE : int(11)

»

| @ ID - int(11)
‘ # ID_THERAP : in(11)

# ID_ACTE - int(11)

# FREQUENCE - int(11)
# DUREE  int(11)

@ DT_DEBUT : date

@ HEURE_DEBUT : time

M & generate_schema therap_acte

E £ generate schema produit
2 ID - int(11)

@ CODE : varchar(50)

@ REFERENCE : varchar(255)
@ NOM : varchar(255)

r

¢ ID - int(11)
& NOM : char(255) \
@ LASTUPDT : datetime

ﬂro generai;:sgl'lrerﬁﬁa”f;mcﬁoﬁﬂ
¢ ID - int(11)
T @ NOM : varchar(255)

| ID - int(11)
{ 4 ID_THERAP_ACTE  int(11)
/ | 4 ID_PERSONNEL - int(11)
m DT_PREVUE : date
/ | m DT_PRISE : date
@ HEURE_PRISE : fime
| @ HEURE_PREVUE - time
| 4 PRISE - tinyint(4)

E © generate schema therap_acte_prise

‘nc generate, schema lit ‘

@ ID : int(11)

-

p # ID_SALLE_HOSP : int(11)P‘
|@ NOM : varchar(255)

P generate schema surveillance

ID - int(11)

@ ID:int(11)
& NOM : varchar(255)

n £ generate_schema forme_admin ‘

“ £ generate. schema therap

@ OBSERVATION : varchar(255)

g ID :int(11)

# ID_HOSPITALISATION : int(11)
@ NOM : varchar(255)

m DT : date

m DT_DEBUT : date

# ACTIF : tinyint(4)

# ID_PERSONNEL : int(11) P

Figure 8: Base de données

# ID_HOSPITALISATION : int(11)
# ID_PERSONNEL : int(11)
|@ DT : date

@ HEURE : time

@ ETAT_GENERAL : varchar(255)
‘ @ ETAT_CICATRICE : varchar(255)
; # TEMPERATURE : double(15,2)
# POULS : int(11)

# PA_SYST : int(11)

# PA_DIAST : int(11)

# DIURESE : float

# GLYCEMIE : float

@ ETAT_RESPIRATOIRE : varchar(255)

-y

A A

M £ generate_schema personnel |

¢ ID - int(11)
@ MATRICULE : varchar(8)
@ NOM : varchar(250)
| 5 PRENOM - varchar(250)
# SEXE : tinyint(4)
|@ DT_NAISS : date
# ID_SPECIALITE : int(11)
# ID_USER : int(11)
# ID_FONCTION : int(11)
@ ADRESSE : varchar(250)
@ TEL : varchar(255)
| @ EMAIL : varchar(250)

ﬂ © generate_schema salle_hosp

'@ ID -int(11)
@ NOM : varchar(255)

H £ generate_schema reservation
2 ID :int(11)

# |ID_HOSPITALISATION : int(11)

# ID_LIT - int(11)

m DT_DU : datetime

@ DT_AU : datetime

# STATE : int(11)

# ID_MODE_ENTREE : int(11)

# ID_MOTIF_HOSP : int(11)

# ID_MEDECIN_TRAITANT : int(11)
# ID_SPECIALITE : int(11)

# ID_PATIENT : int(11)

m DT_ENTREE : datetime

[ DT_SORTIE : datetime

# ACTIF - int(11)

E & generate_schema hospitalisation
1 ¢ ID :int(11)
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n £ generate schema specialite ‘

u £ generate schema diagnostic
~{ ¢ ID - int(11)
# ID_SPECIALITE : int(11)
2 NOM : varchar(255)

E Lo generegekschema i;;venﬁon
@ ID :int(11)

4 4 ID_CHIRURGIEN : int(11)

4 4 ID_ANESTHESISTE - int(11)

# ID_PATIENT : int(11)

@ ID 1 int(11)
= NOM : varchar(255)

# ID_SPECIALITE : int(11)

~ # ID_BLOC_OP : int(11)

4 ID_DIAGNOSTIC - int(11)

m DT : date

m HEURE_DEBUT_PREVUE : time
m HEURE_FIN_PREVUE : time

# EFFECTUE : tinyint(4)

n £ generate schema personnel

‘n o generate_schema users
2 ID - int(11)
@ USERNAME : char(20)
@ PASSWD : char(32)
| & FULLNAME : char(50)
@ TYPE : enum('inf 'med' 'adnt' ‘agnt’)

— @ ID - int(11)

@ MATRICULE : varchar(8)
@ NOM : varchar(250)

@ PRENOM : varchar(250)
# SEXE : tinyint(4)

m DT_NAISS : date

# ID_SPECIALITE : int(11)
# ID_USER : int(11)

# ID_FONCTION : int(11)
2 ADRESSE : varchar(250)
@ TEL : varchar(255)

@ EMAIL : varchar(250)

n o generate_s&wema bloc_op
¢ ID - int(11)

@ NOM : varchar(255)
|@ LASTUPDT : datetime

| e ID :int(11)

Figure 9: Base de donnes (la suite)

£ generate schema patient

‘ @ CODE : varchar(8)

@ NOM : varchar(255)
\ & PRENOM - varchar(255)

# SEXE : tinyint(4)

'@ DT_NAISS : date

@ LIEU_NAISS : varchar(255)
& TEL : varchar(255)
|® ADRESSE : varchar(255)

£ generate_schema mode_entree ‘
¢ ID - int(11)
‘ = NOM : varchar(255)

ﬁ £ generate schema hospitalisation
2 ID - int(11)

# ID_MODE_ENTREE : int(11)

# ID_MOTIF_HOSP : int(11)
| # ID_MEDECIN_TRAITANT : int(11)
| # ID_SPECIALITE : int(11)

# ID_PATIENT : int(11)

m DT_ENTREE : datetime

m DT_SORTIE : datetime
| # ACTIF - int(11)

ﬁ £ generate schema motif_hosp |

2 ID :int(11)
=] NOM : varchar(255)
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111.6. Défis du Projet

Dans cette section, nous abordons les difficultés et défis rencontrés au cours de la
réalisation de notre projet. La modernisation d'une application existante et I'intégration de
nouvelles fonctionnalités ont présenté des défis non négligeables mais constructifs.

e Problémes de déploiement : Le premier obstacle majeur a été lié a la mise a
jour de l'application existante. Les problémes de déploiement ont englouti une
partie considérable de notre temps, rendant cette tache plus ardue que prévu.

e Apprentissage de React Native : Le deuxiéme défi a été l'apprentissage et
I'adaptation a un nouveau Framework, React Native. Malgré sa puissance et sa
flexibilité pour le développement dapplications mobiles, sa courbe
d'apprentissage s'est averée assez abrupte.

e Contrainte de temps : Enfin, la contrainte de temps pour la présentation finale

du projet a ajouté une pression supplémentaire.

Malgré ces défis, nous avons navigué a travers ces obstacles et réussi a livrer une

application améliorée et fonctionnelle.

[11.7. Présentation de I’application « MedicaPlus »

Dans cette partie, nous allons donner une présentation détaillée de l'application
MedicaPlus, en mettant I'accent sur ses diverses interfaces utilisateurs. Nous explorerons
les interfaces générales utilisées par tous les utilisateurs, ainsi que celles spécifiqguement
congues pour chaque type d'utilisateur. Nous visons a montrer comment chaque utilisateur
interagit avec l'application et a mettre en évidence les fonctionnalités uniques destinées a
chaque réle. Cette présentation offre un apercu précieux de I'efficacité et de la convivialité

de l'application « MedicaPlus » dans un cadre pratique quotidien.

[11.7.1. Interfaces globales

Dans cette sous-section, nous mettrons en lumiére les interfaces globales de
I'application « MedicaPlus ». Ces interfaces sont congues pour étre universelles et
accessibles a tous les utilisateurs, indépendamment de leur réle ou de leurs droits d'acces.
Ces interfaces partagées servent de points de contact communs pour tous les utilisateurs,

qu'ils soient médecins ou infirmiers, offrant ainsi une cohérence et une familiarité dans
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I'expérience utilisateur globale. Il s'agit d'un aspect crucial de l'application qui facilite

I'utilisation et l'adaptation a ses différentes fonctionnalités.

111.7.1.1. Ecran de démarrage (Splash Screen)

La figure 10 est la premiére interface que les utilisateurs rencontrent lorsqu'ils
lancent l'application « MedicaPlus ». Elle affiche le logo de I'application et indique le
pourcentage de chargement, offrant ainsi aux utilisateurs une indication visuelle du
processus de démarrage de l'application. Cet écran de démarrage, aussi appelé "Splash
Screen”, sert non seulement a informer les utilisateurs du chargement en cours, mais

donne également une premiére impression esthétiquement plaisante de I'application.

10:48 2 @

(M

MedicaPLUS

Figure 10: Interface de démarrage

111.7.1.2. Ecran de présentation (On boarding Screen)

La figure 11 représente I'écran de présentation de I'application « MedicaPlus ». Cet
écran sert de guide initial pour les utilisateurs, leur donnant un apergu des capacités et des
fonctionnalités de [l'application. 1l se compose de trois pages différentes, chacune

présentant des aspects essentiels de I'application.
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La premiére page, intitulée "Bienvenue a MedicaPlus+", promet une révolution dans
la gestion de la clinique grace a l'application.

La deuxieme page, "Gestion simplifiée", met I'accent sur la facilité avec laquelle les
utilisateurs peuvent gérer leurs comptes médicaux et patients.

Enfin, la troisieme page, "Commencez des maintenant", encourage les utilisateurs a

passer moins de temps a geérer et plus de temps a soigner.

ﬁ‘) L4

Commencez dés

Bienvenue a MedicaPlus+ Gestion simplifiée maintenant

Révolutionnez la gestion de votre clinique Gérez tous vos comptes médicaux et 5 =
en un clin d'ceil. patients en quelques clics. Passez moins de temps a gérer et plus de
temps a soigner.

Figure 11: Interface de présentation (Onboarding Screen)

Les utilisateurs peuvent naviguer entre ces pages en utilisant les boutons "Suivant"

et "Retour”, leur permettant d'explorer les différentes fonctionnalités a leur propre rythme.

II1.7.1.3. L’interface d’authentification

La figure 12 représente l'interface d'authentification de I'application « MedicaPlus ».
L'interface d'authentification est I'écran qui permet aux utilisateurs de s'identifier dans
I'application. Elle offre deux options pour authentifier l'utilisateur : la saisie manuelle d'un
code a 4 chiffres attribué a la clinique, ou une recherche locale automatique dans la base

de données de I'application pour trouver le code correspondant.
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M54 24 ©

< (M MedicaPLUS

Entrer le code a 4 chiffres

Entrer le code de la clinique

Q chercher en local

Figure 12: Interface d'authentification

La conception de l'interface est élégante et intuitive, avec un dégradé de couleurs
vives du bleu au violet en arriere-plan. Au centre de I'écran, un champ d'entrée invite
l'utilisateur & entrer manuellement le code & 4 chiffres de la clinique. A c6té de ce champ
d'entrée, un bouton rond contenant une icone de fleche a droite permet de soumettre le
code entré. Ce bouton est initialement désactive et devient actif une fois que quatre
chiffres sont entrés, indiquant que I'utilisateur peut procéder a la soumission.

En dessous de ces élements, l'interface offre également la possibilité d'effectuer une
recherche locale du code de la clinique dans la base de données de l'application. Un
bouton intitulé "Chercher en local” lance cette action.

Cette interface d'authentification permet donc un acces rapide et sécurisé a
I'application « MedicaPlus », tout en offrant aux utilisateurs une expérience flexible et

conviviale.
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111.7.1.4. L’interface de connexion

La figure 13 illustre l'interface de connexion de I'application « MedicaPlus », une
étape essentielle permettant aux utilisateurs d'accéder a leurs comptes spécifiques.

L'interface met en évidence le nom de la clinique, dans ce cas "Clinique Mimosa",
affiché en lettres majuscules blanches. En outre, une image représentative de la "Clinique
Mimosa" est également présentée, permettant ainsi une identification rapide et visuelle

de la clinique concernée.

18:06 24 @ ol = G

& (M] MedicaPLUS

Figure 13: Interface de Connexion

Sous l'image et le nom de la clinique, deux champs de saisie sont disponibles pour
que lutilisateur entre son nom d'utilisateur et son mot de passe. Ces champs sont
clairement identifiés et ont une couleur de fond blanche, contrastant bien avec l'arriére-
plan de I'écran. Pour renforcer la sécurité de l'utilisateur, le champ du mot de passe est
initialement masqué et peut étre révélé en appuyant sur une icone d'ceil a c6té du champ.

En dessous des champs de saisie, une fonctionnalité de case a cocher permet a
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l'utilisateur de choisir s'il souhaite sauvegarder son mot de passe pour de futures
connexions, facilitant ainsi une connexion plus rapide lors des utilisations suivantes.

En bas de I'écran, deux boutons sont disponibles. Le premier, avec une icone de
fleche pointant vers la gauche, permet a I'utilisateur de revenir a I'écran précédent. Le
second, marqué "Se connecter"”, autorise l'utilisateur a soumettre ses identifiants et a
accéder a son compte. Ce bouton est activé uniquement lorsque le nom d'utilisateur et le
mot de passe ont été entrés, garantissant une validation appropriée des entrées.

L'interface de connexion est un excellent exemple de l'attention portée a lI'ergonomie
et a I'expérience utilisateur dans I'application « MedicaPlus », tout en assurant la sécurité

des informations des utilisateurs.

111.7.1.5. Interface des parametres de compte

La figure 14 illustre deux interfaces de parameétres spécifiques au réle dans
I'application « MedicaPlus » : I'une pour l'infirmier et l'autre pour le medecin.

Dans ces deux interfaces, I'écran des parametres débute avec une en-téte comportant
une icone de retour sur la gauche et le titre "Paramétres” au centre. A droite de l'en-téte,
le logo de Naltis, I'entreprise qui a développé l'application, est affiché.

Juste en dessous de I’en-téte, un encadré montre les informations de profil de
I’utilisateur. Il comporte une icbne de profil spécifique au role de l'utilisateur, I'infirmier
ou médecin. Le nom complet, le r6le (soit infirmier, soit médecin), et le nom de la clinique
a laquelle l'utilisateur est associé sont également indigqués.

Dans la partie inférieure de I'écran, l'utilisateur a accés aux parametres de son
compte. Pour l'infirmiére, il y a une option pour activer ou désactiver les notifications,
symbolisée par une icone de cloche et un interrupteur a bascule. Cependant, cette option

n'est pas disponible pour l'interface du médecin.
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18502 Q@ O

< Parametres A/ NATIS < Parametres AY/NALTIS

PRELEVEUR DOCTEUR
PRELEVEUR
CLINIQUE MIMOSA

MOUSSAOUI ABDELHAK
MEDECIN
CLINIQUE MIMOSA

Notifications @

Figure 14: Interface des paramétres de compte pour I’infirmier et le médecin

Les deux interfaces fournissent également une option de déconnexion en bas de
I'écran, représentée par une icbne de sortie et le texte "Se déconnecter”, écrit en rouge.
L'ensemble de ces informations est présenté sur un arriére-plan sombre, ce qui fait

ressortir le texte blanc et les icbnes de maniere tres claire.

I11.7.2. Interfaces de I’infirmier

Cette section se concentre sur les interfaces dédiées aux infirmiers dans l'application
« MedicaPlus ». Ces interfaces, intuitives et faciles a utiliser, sont congues pour optimiser

leur efficacité et la qualité des soins aux patients.

111.7.2.1. Planning thérapeutique

Les Figures 15 illustres l'interface du planning thérapeutique. Cette interface se
présente comme une liste des actes thérapeutiques prescrits aux patients. Chaque acte est
présenté dans un élément de liste indépendant, contenant des informations essentielles
telles que I'état de I'acte (fait ou non fait), la date et I'neure prévues, le nom du patient et

la description de l'acte (Figure 15-1).
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Les eléments de la liste offrent des fonctionnalités interactives qui améliorent
I'efficacité et la facilité d'utilisation. L'utilisateur peut glisser a gauche ou a droite sur un
élément de la liste pour révéler des options supplémentaires.

Lorsque I'état d'un acte est "non fait", glisser vers la gauche révele une icbne de cercle
fermé. En tapant sur cette icone, l'utilisateur peut marquer l'acte comme "fait". En
revanche, si I'état de l'acte est déja "fait"”, I'icbne se transforme en un cercle vert coché,
indiquant que l'acte a été accompli.

En glissant vers la droite, l'utilisateur révele une icone d'édition, indépendamment de
I'état de I'acte. En appuyant sur cette icone, I'utilisateur est redirigé vers une nouvelle page
pour modifier les détails de l'acte thérapeutique. Cette fonctionnalité offre la flexibilité
nécessaire pour modifier les informations relatives & l'acte en cas de changements ou
d’erreurs (Figure 15-2 et Figure 15-3).

En haut de I'écran, une barre de recherche permet a l'utilisateur de filtrer la liste en
fonction du nom du patient. De plus, un menu déroulant permet de filtrer les actes
thérapeutiques en fonction de leur état, offrant ainsi des options pour afficher tous les
actes, uniquement les actes "non faits" ou seulement les actes "faits™ (Figure 15-4).

Cette interface est congue pour aider les professionnels de la santé a organiser et a
suivre leurs actes thérapeutiques de maniére efficace et intuitive. Les animations et les
actions glissantes rendent I'interface attrayante et amusante a utiliser, tout en conservant

un design simple et clair qui met l'accent sur la facilité d'utilisation et la fonctionnalite.
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11:324 0

@ MedicaPLUS

Q Rechercher par patient

Filtre:  Tout 27

TAIBA Kheira Chambre : B-213
OMEPRAZOLE INJ IV 40MG

Dose : 200 mg 11:24

LABGAA Khadidja Chambre : A-203
SERUM GLUGOSE 5% FLACON 500ML
Dose : 500 ml 12:00

BENLFARED Bachir Chambre : B-213
PARACETAMOL SOL INJ .1V 1g prodafalgan

Dose:200 g 17:40

DJEKHIOU Abdelkader Chambre : A-112

CEFAZOLINE INJ IV-IM 1G

Dose:200 g 17:46

SOUAD Hadj mouhamed Chambre : A-112

SERUM GLUGOSE 5% FLACON 500ML

Dose : 200 ml 22:00

@ TAIBA Kheira Chambre : B-213

Vérification de la poche 10:31

SOUAD Hadj mouhamed Chambre : A-112

LOVENOX INJ SC 4 0001 FL/0.4ML

Dose : 0.4 ml 11:24
=) =
Planni Hospitalisation Historique Partogrammes  Dérouleme...

Figure 15-1

& Patient : SOUAD Hadj mouhamed

Mode consultation

Information sur le patient :
Nom : SOUAD

Prénom : Hadj mouhamed

Date de naissance : 1999-04-30
Chambre : A-1

Information sur le médecin :
DR BERRAHOUI BOUMEDIENE
Spécialité : Chirurgie gA©nAGrale

Information sur la prise :

Produit : LOVENOX INJ SC 4 0001 FL/
0.4ML

Dose: 0.4 ml
Date prévue : 06/09/23 A 08:00:00

Figure 15-2
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112320

< Patient : SOUAD Hadj mouhamed

Mode modification @@

Information sur le patient :

112422 Q

(M) MedicaPLUS

QU Rechercher par patient

Filtre: Fait v
Nom : SOUAD
Prénom : Hadj mouhamed
Date de naissance : 1999-04-30 TAIBA Kheira Chambre : B-1
Chambre : A-1 OMEPRAZOLE INJ IV 40MG
Dose : 200 mg 11:24
Information sur le médecin : BENLFARED Bachir Chambre : B-1
DR BERRAHOUI BOUMEDIENE PARACETAMOL SOL INJ .IV 1g prodafalgan
Spécialité : Chirurgie gA©nA®@rale Dose :200 9 1740
. . N DJEKHIOU Abdelkader Chambre : A-1
Information sur la prise : CEFAZOLINE INJ IV-IM 1G
Produit : LOVENOX INJ SC 4 0001 FL/ Dose:200g 17:46
0.4ML |
. SOUAD Hadj mouhamed Chambre : A-1
Nouvelle dose : mi @ SERUM GLUGOSE 5% FLACON 500ML
Modifier la date : 06/09/23 A 08:00:00 Pose ;200 ml 2200
i TAIBA Kheira Chambre : B-1
C REINITIALISER v FAIT
Vérification de la poche 10:31
SOUAD Hadj mouhamed Chambre : A-1
LOVENOX INJ SC 4 0001 FL/0.4ML
Dose: 0.4 ml 11:24
@ SOUAD Hadj mouhamed Chambre : A-1
Nenoyaqe dela plare 21:22
e =
Planni Hospitalisation Historique Partogrammes  Dérouleme.
Figure 15-3 Figure 15-4

Figure 15: Interface de planification thérapeutique avec fonctionnalités de filtrage et de
modification

111.7.2.2. Gestion des Patients Hospitalisés

La figure 16 illustre I'interface dédiée a la gestion des patients hospitalisés dans le
cadre de l'application mobile développée pour les infirmieres. Cet écran, accessible via le
menu de navigation, présente une liste des patients actuellement hospitalisés. Pour chaque
patient, plusieurs informations sont affichées : le nom complet du patient, le numéro de
sa chambre et le nom du médecin traitant. En outre, le diagnostic actuel du patient est
également affiché, donnant un apercu rapide de son état

de santé.
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L'interface offre des fonctionnalités de recherche avancées, permettant aux
infirmiéres de filtrer les patients par nom. Cette fonctionnalité est particulierement utile
dans les hdpitaux de grande taille ou le nombre de patients peut étre tres important.

En outre, en cliquant sur l'icbne de fichier a coté de chaque entrée de patient, les
infirmiéres peuvent accéder a une interface détaillée (non représentée sur la figure 7) pour
ajouter de nouvelles fiches de surveillance pour le patient sélectionné.

La mise a jour des données de la liste se fait de maniére dynamique, assurant que les

informations affichées sont toujours a jour.

234120 @

@ MedicaPLUS

Q of X

NS Diagnostique :

DJAMATE Abdelmadjid Chambre : A-2
@ Dr.BENRAAD AIDA nada

Diagnostique :

CHOUIHA Wedjdene ahlem Chambre :

Dr.

Diagnostique :

DARADJE Zamiuria Chambre :
@ Dr.TOUATI SARRA

Diagnostique :

DJEMAAN Aymen Chambre :

Dr.BRAHIMI HICHEM

Diagnostique :

KEDDAR Djemaa Chambre :
Dr.BENRAAD AIDA nada

Diagnostique :

MOUAFEK Elhadj Chambre :

Diagnostique :

BACHIR Yahia djaouad Chambre :
Dr.BENRAAD AIDA nada

Diagnostique :

=) 5| M =

Planni... Hospitalisation Historiiue Panolmmmes Derouleme...

Figure 16: Interface de Recherche et de Gestion des Patients Hospitalisés
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111.7.2.3. Ajouter / Consulter une fiche de surveillance

Les Figures 17 illustres l'interface d'ajout et de consultation d'une fiche de
surveillance dans l'application. Cette interface permet aux professionnels de santé
d'ajouter des informations détaillées concernant I'état de santé d'un patient et aussi de
consulter ces informations ultérieurement.

Voici un apergu de I'ensemble du processus :

1. Ajout d'une fiche de surveillance : En sélectionnant cette option, I'utilisateur est
probablement dirigé vers un formulaire ou il peut entrer diverses informations concernant
I'état de santé du patient, comme I'état général, l'état respiratoire, la diurese, la
température, la glycémie, la tension, le pouls, les observations générales, les éventuels
saignements et I'état de la cicatrice si applicable. Toutes ces informations sont ensuite
enregistrées en tant que nouvelle entree dans la base de données. (Figure 17-1)

2. Consultation d'une fiche de surveillance : Cette option permet a l'utilisateur de
consulter les fiches de surveillance précédemment enregistrées. L'utilisateur sélectionne
une fiche de surveillance spécifique a partir d'une liste, qui est probablement affichée par
ordre chronologique. Une fois sélectionnée, la fiche de surveillance est affichée avec
toutes les informations enregistrées. Cela inclut I'état général, I'état respiratoire, la
diurese, la température, la glycémie, la tension, le pouls, les observations genérales, les
éventuels saignements et I'état de la cicatrice. (Figure 17-2)

C'est un outil précieux pour le suivi continu des patients, notamment pour ceux qui
nécessitent une surveillance rapprochée de leur état de santé.

La figure 8-2 illustre également l'utilisation d'icénes et de couleurs pour rendre
I'interface plus intuitive et facile a utiliser. Par exemple, chaque fiche de surveillance dans
la liste a une icone d'utilisateur a gauche, ce qui facilite la reconnaissance visuelle. Les
titres des différentes sections de la fiche de surveillance sont en gras et en couleur, ce qui

permet de les distinguer facilement des détails de chaque section.
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il = G

234224 © @

< Fiche de surveillance < Patient : DJAMATE Abdelmadjid

Information sur le patient :
Nom & Prenom: DJAMATE Abdelmadjid
Date de naissance : 1985-07-22

Diagnostique :
f 2
Date: -

Chambre : A-2 Etat général : Bein
Date : [2023-06-03 | Heure : [23:41] Etat réspiratoire : Super
Diurése : 36 ml
Fiche de surveillance : Température : 37 °C
R Glycémie : 23 G/I
Etat général Etat respiratoire

Tension : 23 / 23 cmHg

i SUBey Pouls : 23 Bt/Min
Observation : Bien
Glycémie Température Saignements : Bein
7 A )
& Sl S 2 Cicatrice :Absence
Saignement Diurése \ 4
Bein 36 ml
Pouls Cicatrice
23 Bt/Min  Absence
Tension
Systolique Diastolique
23 {23
Observation
Bien
C REINITIALISER v AJOUTER

Figure 17-1 Figure 17-2
Figure 17: Capture d’écran Ajouter et Consulter une fiche de surveillance

I11.7.2.4. Consulter les partogramme d’accouchement

La figure 18 illustre l'interface pour consulter les partogrammes d'accouchement.
Cette interface est essentielle dans le suivi de I'évolution du travail d'une femme enceinte,
car elle recueille et affiche des informations détaillées concernant I'état de la femme et du
feetus pendant 1'accouchement.

Dans cette interface, on observe plusieurs fonctionnalités clés :

1. Affichage des partogrammes : L'utilisateur peut voir une liste de partogrammes,
qui contient diverses informations importantes pour le suivi d'un accouchement, comme
le rythme cardiaque du feetus (Bruit de cceur), la contraction utérine, la dilatation du col
de l'utérus (Dilatation), la présentation du feetus (Présentation), la tension artérielle
systolique (PA Syst), la tension artérielle diastolique (PA Diast), la température de la
femme, le pouls, le col, le traitement (THERAP), entre autres.

2. Filtrage par date : Les utilisateurs peuvent filtrer les partogrammes par date. Un
bouton avec la date sélectionnée est affiché en haut de I'écran, et lorsqu'on clique dessus,
un sélecteur de date s'affiche, permettant a l'utilisateur de choisir une autre date. Les

partogrammes affichés correspondent alors a la date sélectionnée.
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3. Ajout de nouveaux partogrammes : Un bouton flottant avec une icéne plus (+)
est présent en bas a droite de I'écran, permettant a l'utilisateur de naviguer vers une autre
page pour ajouter un nouveau partogramme.

Lorsqu'un partogramme est sélectionné, il est affiché avec toutes les informations
enregistrées, y compris les détails de I'nospitalisation et le nom du personnel qui a rempli
le partogramme.

Dans I'ensemble, cette interface est une ressource précieuse pour les professionnels
de la santé qui suivent le travail d'une femme enceinte, car elle leur permet de surveiller

de pres I'évolution de lI'accouchement et d'ajuster le plan de soins en conséquence.

114120 M4 ZQ

+ +
(PA] MedicaPLUs (M] MedicaPLus

Numéro d'hospitalisation: 20TM0004 Numeéro d'hospitalisati 20TM0609
Nom du personnel: BENBOUHA Nom du personnel: AGAGNA FATIMA

2022-05-13 16:01:29

Bruit de coeur: 160 bpm

2023-04-14 10:48:53

Bruit de coeur: 120 bpm < . gz
Contraction utérine: +/- /min

Contraction utérine: present /min .

Dilatation: 1 cm

Dilatation: 4 cm

PDE LA: intacte mmHg

Présentation: cephalique

PA Syst: 12 mmHg

PA Diast: 6 mmHg

PDE LA: intacte mmHg
Présentation: cephalique
PA Syst: 11 mmHg

PA Diast: 5 mmHg
Température: 36 °C
POULS: 56 /min

COL: epais regide cm

Température: 36 °C

POULS: 80 /min

COL: epais souple cm

THERAP: spasfon + syntho +SG5% + /dosage
AUTRE:

THERAP: 4 amp de spasfon /dosage
AUTRE

2022-05-13 16:19:59
Bruit de coeur: 135 bpm

Contraction utérine: +/- /min

Dilatation: 2 cm
PDE LA: intacte mmHg
Présentation: ceph

= 53] A =

Piann Hospitalisation _ Historique _ Pariogrammes  Derouleme.

Planc ospitalsatior que _ Partogrammes _ Derouleme -

Figure 18: Interface de consultation des partogrammes d'accouchement

]
J]
+
& il

111.7.2.5. Ajouter des nouveaux partogrammes

Les Figures 19 illustrent l'interface de l'application pour l'ajout de nouveaux
partogrammes et patients. Celle-ci fournit une série de champs d'entrée pour diverses
informations nécessaires. Un mécanisme d'horodatage est également présent, permettant
a l'utilisateur de fixer précisément la date et I'heure des entrées (Figure 19-1). L'interface
propose aussi une fonctionnalité de sélection d'un numéro d'hospitalisation a partir d'une
liste prédéfinie ou la possibilité de créer une nouvelle entrée d'hospitalisation (Figure 19-
2).

Elle inclut également le numéro d'hospitalisation et le nom du patient (Figure 19-3),
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ainsi que les mesures de la fréquence cardiaque (Figure 19-4), les contractions utérines,
la dilatation, la pression artérielle (Figure 19-5), la présentation, la température (Figure
19-6), le pouls, la mesure du col utérin, la thérapie et d'autres informations pertinentes
(Figure 19-7).

De plus, l'interface integre une fonctionnalité de sélection de patient a partir d'une
liste existante. Enfin, un bouton "Ajouter" est présent pour confirmer l'ajout du nouveau

partogramme dans le systeme (Figure 19-7 et Figure 19-8).

13192 Q@

13:20 4 @

Sélectionnez un numeéro d'hospitalisation

Programmer un partogramme

: : 1
medecin : Préleveur Docteur

20TM0002
Date : 20TM0003
2023-06-04
20TM0004
13:19:50

20TMO0005

Numéro d'hospitalisation :
20TMO0006

Sélectionnez un numeéro d'hospitalis... v
20TM0007

CREER UNE NOUVELL... 20TMO0008

20TMO0009
Patient :

20TMO0010
Sélectionnez un patient >
20TMO0011

Bruit du coeur 20TMO0012

20TMO0013

Figures 19-1 Figures 19-2
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1326 4 @ 7

Sélectionnez un patient

KERMA

GERACHE

MCHALFEKH

AMOUR

BOUDJELTIA

AMOUR

ZEMERLI

GOUL

GUIRA

TIJANIE

MASSOUDIE

GHAZAL

KERMA

Figures 19-3

132140 Al D G

Programmer un partogramme

medecin : Préleveur Docteur

Date:

2023-06-05
15:19:29

Numeéro d'hospitalisation :

20TM0007 Y

CREER UNE NOUVELL...

Patient :
ZEMERLI v
Bruit du coeur
23 /bpm

Contraction utérine

Figure 19-4
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132140 Jill & GD

Programmer un partogramme

medecin : Préleveur Docteur

ZEMERLI <

Bruit ¢ |

23 /bpm

contra: erin:

3 /min

)ilatation

2 /cm
LA

36 /mmHg

35 mmHg

Figures 19-5

13214 @ Jill & G

Programmer un partogramme

medecin : Préleveur Docteur

36 /mmHg
PA ¢ liqu
35 /mmHg
Présentatior
Bien
PA di ique
% /mmHg
emperature

C
37
Poul
23 /min

Figures 19-6
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132140

13224 @ il & GO

(M] MedicaPLUS &

Programmer un partogramme

JUN 5, 2023
medecin : Préleveur Docteur

Numéro d'hospitalisation: 20TM0007

e Nom du personnel: Moussaoui Abdelhak
TeRAnnee °C 2023-06-05 15:19:29
37 Bruit de coeur: 23 bpm
Contraction utérine: 32 /min
Dilatation: 22 cm
o /min PDE LA: 36 mmHg
43 Présentation: Bien
PA Syst: 35 mmHg
PA Diast: 36 mmHg
" /cm Température: 37 °C
26 POULS: 23 /min
COL: 26 cm
y THERAP: Faible /dosage
Fai’l:‘ll /dosage AUTRE: Bien
- 2023-06-05 15:19:29
Bien /info Bruit de coeur: 23 bpm
Contraction utérine: 32 /min
Dilatation: 22 cm 0
PDE LA: 36 mmHg
AJOUTER ||
Planni.. Hospitalisation  Historique  Partogrammes  Derouleme.
Figures 19-7 Figures 19-8

Figure 19: Interface d'ajout de nouveaux partogrammes

111.7.2.6. Déroulement Intervention

Les Figures 20 illustres une capture d'écran de l'interface de détail d'une intervention,
filtrée par patient. Cette interface affiche une liste détaillée des interventions pour un
patient spécifique choisi. Les détails incluent I'heure d'entrée, I'heure d'installation, I'heure
d'incision, le début et la fin de I'acte, la date et I'heure de sortie, la durée totale et la durée
de sortie du bloc.

Au sommet de l'interface, on peut voir une zone déroulante permettant a I'utilisateur
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de sélectionner un patient spécifique (Figure 20-1). Une fois qu'un patient est sélectionné
(Figure 20-2 et Figure 20-3), toutes les interventions associées a ce patient sont affichées
(Figure 20-4). Si aucun patient n'est sélectionné, un message indiquant « Aucun patient
trouvé avec ce nom » (Figure 20-2).

Enfin, l'interface offre la possibilité d'ajouter une nouvelle intervention en appuyant

sur I'icone 'plus' dans le coin inférieur droit de I'écran.

14:36 24 @

1436 4 @

(M) MedicaPLuS

Sélectionnez un patient

Aucun patient trouvé avec ce nom.

KERMA ZAKIA

SOUFARI AMINA

GHORID AMRA

BENDJERMOUM MOHAMED

BEIDA MOHAMMED FOUAD

BENBELGACEM MOHAMED
AMINE

SBAA KHALIL

BEN MASSOUD KHAOULA

YAHIAOUI AYOUB

AYADI SAAD

ARA A IZLEAL T

= N =
Historique Partogrammes  Dérouleme.
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1436 4 © @ Jll & G 1436 4 © © Jll & G
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M| MedicaPLUS @ MedicaPLUS @
. BENDJERMOUM MOHAMED
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L Intervention du BENDJERMOUM
MOHAMED
DJALOUD MESSAOUDA Heure d'entrée : 2021-12-14 13:19:38
Heure d'installation : 2021-12-14 13:19:47
Heure d'incision : 2021-12-14 14:28:19
AIDI KHADIDJA AICHA Début d'acte : 2021-12-14 14:28:24
Fin d'acte : 1899-12-30 18:00:00
MILOUDIA KHADIDJA Date de sortie : 2021-12-14 00:00:00
Heure de sortie : 2021-12-14 03:00:00
DJELIKHI HATEM OUASIM BlieRtoar R0

Durée de sortie du bloc : 304

DJAAROUN WAHIBA
DJEBARI AICHA
ABDELDJABAR AHMED
NEDJIMI ACHOURA
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DARRADJI ILYES 0
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Planni... Hospitalisation  Historigue Partogrammes  Dérouleme.. Planni.. Hospitalisation Historique Partogrammes  Dérouleme

Figure 20-3 Figure 20-4

Figure 20: Interface de détails d'intervention filtrée par patient

111.7.2.7. Ajouter un Déroulement Intervention

Les Figures 21 illustres est un formulaire d'intervention détaillé destiné a recueillir
diverses informations sur chaque phase d'une intervention. L'utilisateur commence par
saisir le nom du patient pour lequel l'intervention est effectuée, avec la possibilité
d'ajouter un nouveau patient si nécessaire (Figure 21-1). Ensuite, si l'intervention est
effectuée sur une base quotidienne, l'utilisateur peut choisir le numéro d'hospitalisation

approprié a partir d'une liste déroulante (Figure 21-2). Le formulaire demande également
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a l'utilisateur de spécifier la date et I'heure de I'entrée du patient, de l'installation pour
I'intervention, de l'incision, ainsi que le début et la fin de I'acte chirurgical (Figure 21-3).
La date et I'neure de sortie du patient sont également notées. Enfin, le formulaire calcule
automatiquement et affiche la durée totale de I'intervention, de I'heure de début a I'neure
de fin de I'acte, ainsi que la durée de sortie du bloc, qui représente le temps écoulé entre
I'neure d'entrée et I'neure de sortie (Figure 21-4). Toutes ces informations, une fois saisies,
sont transmises a une API pour étre stockées dans une base de données.

De plus, l'application permet de revenir a la vue du déroulement de l'intervention
(Figure 21-5) et d'afficher les détails de I'intervention du patient sélectionné (Figure 21-
6).

17240 4 @ ) 1741 24 @

Formulaire d'intervention Formulaire d'intervention

Nom du patient

Nom du patient nnamsour Fazzila

Ajouter un nouveau Ajouter un nouveau
patient patient

Intervention journaliére

Intervention journaliére

Numero de hospitalisation: Numero de hospitalisation:
-- Sélectionner -- v 20TM0006 Y

Date d'entrée: Date d'entrée:

L Sélectionner une date J L 2023-06-04 J

Heure d'entrée: Heure d'entrée:

L Sélectionner une heure J L 17:39 J

date_instal date_instal

EEETETEE RO

Figure 21-1 Figure 21-2
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1742 @

date_instal

L 2023-06-04 }

Heure d'installation:

I

Date d'incision:

L 2023-06-04 J

Heure d'incision:

CI

Début d'acte:
[ 18:26 J
Fin d'acte:
L 22:37 J
Date de sortie:
RN
Figure 21-3

17424 Q Jll B @

l 18:26 ]
Fin dacte:

{ 2237 J
Date de sortie:

L 2023-06-04 J
Heure de sortie:

l 23:33 ]
Durée totale:

[ 251 J
Durée de sortie du bloc:

R

ENREGISTRER

Figure 21-4

59



Chapitre 111 : Réalisation de I'Application mobile « MedicaPlus »

17434 @ 17434 @
+ oy
M| MedicaPLUS (M] MedicaPLUS
ol y BENNAMSOUR FAZZILA

Intervention du BENNAMSOUR

FAZZILA

Heure d'entrée : 2022-12-03 08:37:00
Heure d'installation : 2022-12-03 08:42:00
Heure d'incision : 2023-01-03 09:00:40
Début d'acte : 2023-01-03 09:00:41

Fin d'acte : 2023-01-03 09:55:49

Date de sortie : 2023-01-03 08:00:00
Heure de sortie : 2023-01-03 09:00:00
Durée totale : 60

BENNAMSOUR FAZZILA

BENNAMSOUR FAZZILA

Durée de sortie du bloc: 0

Intervention du BENNAMSOUR
S FAZZILA

Heure d'entrée :

Heure d'installation : 2023-06-04 18:39:00
Heure d'incision : 2023-06-04 18:39:00
Début d'acte : 2023-06-04 19:26:00

Fin d'acte : 2023-06-04 23:37:00

Date de sortie : 2023-06-04 00:00:00
Heure de sortie : 2023-06-05 00:33:00
Durée totale : 251

Durée de sortie du bloc : 354 ’

Figure 21-5 Figure 21-6

Figure 21: Interface Ajouter un Déroulement Intervention

111.7.2.8. Historique
La figure 22 représente I'écran d'historique dans une application mobile. Cette interface
comprend une chronologie ou une liste des actions ou des événements passés. La liste est
interactive, permettant aux utilisateurs de faire défiler, de sélectionner des éléments

spécifiques pour plus de détails, et peut-étre méme d'effectuer des actions sur des
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éléments individuels (Figure 22-1). Des éléments d'interface utilisateur supplémentaires,
comme une barre de navigation et un calendrier, permettent une navigation facile et une

sélection précise de la date (Figure 22-2).

18092 @ Jll 2 GD 18092 @

@ MedicaPLUS {© @ MedicaPLUS

May / June 2023

WED THU FRI
31 1 2 4
@ Chambre : -
Nettoyage de la plaie 00:31

Chambre : -

May / June 2023

MON TUE WED THU FRI

29 30 3 1 2

lettoyage de la plaie 05:00

Chambre : -
Vérification de la poche 05:00 La liste est vide.

Chambre : -
Nettoyage de la plaie 21:22

’ Chambre : -

Nettoyage de la plaie 10:00

Chambre : -
‘ Nettoyage de la plaie 17:00
Chambre : -
Vérification de la poche 21:00

[ — P - = p—
= = a e =
Planni, Hospitalisation ~ Historique  Partogrammes  Dérouleme. Planni Hospitalisation  Historique  Partogrammes  Dérouleme

Figure 22-1 Figure 22-2

Figure 22: Interface de I'écran d'historique
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111.7.3. Interfaces médecin

Dans la section des interfaces médecin, nous decouvrons des écrans spécifiquement
congus pour le médecin. Ces interfaces, limitées a l'acces des médecins au sein de
I'établissement, fournissent des fonctionnalités essentielles pour la programmation des
opérations et la gestion des consultations, afin d'optimiser l'efficacité du processus de

soins.

111.7.3.1. Programme opératoire

La figure 23 illustre l'interface du "Programme opératoire”. Cette interface permet
aux médecins de consulter, planifier et gérer les interventions chirurgicales. Elle offre une
vue d'ensemble des opérations programmées, avec des détails tels que I'heure de début et
de fin, le bloc, le patient, I'anesthésiste et le diagnostic. Des options d'édition et de
suppression sont également disponibles pour chaque intervention listée.

2357240 ©

(M] MedicaPLUs

Juin 2023

Bloc : Bloc 1

Patient : BENNAMSOUR FAZZILA
anesthésiste : AHMED BENSOLTANE
Diagnostic :

T 0

Pmlmmme oiéraloire Consultations

Figure 23: Programme opératoire
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111.7.3.2. Programmer une intervention

La Figure 24, présente un écran de l'application qui permet a l'utilisateur de
programmer une nouvelle intervention médicale.

En haut de linterface, il y a un texte de titre qui affiche "Programmer une
intervention”. Sous le titre, le nom complet du chirurgien est affiché.

L'interface offre plusieurs champs de saisie interactifs pour recueillir des
informations clés sur Il'intervention prévue.

Nom du patient : L'utilisateur peut sélectionner le patient concerné a partir d'une liste
déroulante. En outre, un bouton "+" permet d'ajouter un nouveau patient si nécessaire.

Nom de l'anesthésiste : L'utilisateur peut choisir I'anesthésiste de la liste déroulante.

Bloc opératoire : L'utilisateur peut choisir le bloc opératoire a partir de la liste
déroulante.

Diagnostic : L'utilisateur peut sélectionner le diagnostic a partir de la liste déroulante.

Ensuite, il y a deux champs pour choisir les heures de début et de fin de I'intervention.
Ces champs utilisent un sélecteur de date/heure pour faciliter la sélection.

Enfin, il y a un bouton de confirmation ("Confirmer™) en bas de I'interface. Lorsque
toutes les informations requises sont entrées, ce bouton devient actif, permettant a
l'utilisateur de soumettre les détails de lintervention. Si des informations sont
manquantes, le bouton reste inactif (gris).

Cette interface est un outil important pour gérer les interventions médicales. Elle est
congue de maniere intuitive, permettant un remplissage facile et rapide des informations

nécessaires.
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Figure 24: Interface de Programmation d'une Intervention

111.7.3.3. Consulter les détails des Consultations

La figure 25 illustre une interface utilisateur interactive et intuitive congue pour
faciliter I'affichage des consultations sur une base quotidienne. Elle est stratégiquement
divisée en plusieurs sections pour permettre une navigation facile et une expérience
utilisateur optimale. L'en-téte de l'interface, habillé d'un dégradé de couleurs allant du
violet au gris foncé, offre deux options majeures : une pour sélectionner une date
spécifique et une autre pour ajouter une nouvelle consultation. Le bouton de sélection de
date, lorsque pressé, ouvre un sélecteur de date moderne qui permet a l'utilisateur de
choisir la date souhaitée. Juste a coté, l'option d'ajout de consultation est symbolisée par
une icdne plus blanche.

En dessous de I'en-téte, on trouve une liste exhaustive des consultations pour la date
sélectionnée. Chaque entrée de consultation est un bloc d'information compact, mais

précis, présentant plusieurs détails importants. Un petit cercle de couleur a gauche indique
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I'état de la consultation : rouge pour les consultations en attente, orange pour les
consultations en cours, et vert pour les consultations terminées. Les autres informations
présentées sont le nom du type de consultation, le nom et le prénom du patient, I'dge du
patient et I'heure précise de la consultation. Les informations sont présentées en caracteres
gras et en tailles de police lisibles pour une meilleure lisibilité.

Un autre aspect a noter est le spinner de chargement, une caractéristique du contréle
de la qualité de I'expérience utilisateur. Pendant le chargement des données de
consultation, un spinner animé apparait pour indiquer que les données sont en cours de
chargement. Ce spinner est basé sur une animation indéterminée qui tourne a une vitesse

constante.

0:36 4 @ ol B G

(M] MedicaPLus S

Avr 16, 2022 o

Scanner

KHEIDRI Mustapha ali
62 ans

12:54

SA®©ance de kinAGsithAGrapie
HANI Bachir

37 ans

15:34

Consultation
BENYAKHOU Cheikh
56 ans

14:54

SA®ance de kinA©@sithA©rapie
CHOUIHA Mohamed

42 ans

15:34

Consultation
RAHMANI Khadra
56 ans

13:25

Consultation
ZEHAR Malika
62 ans

& i

Programme opératoire Consultations

Figure 25: Interface de gestion des consultations quotidiennes
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111.7.3.4. Ajouter une Consultation

Les Figures 26 illustres une interface de formulaire d'ajout de consultation, L’écran
est organisé de fagon a fournir a l'utilisateur des champs pour saisir les informations
nécessaires a la programmation d'une consultation. Ces champs comprennent notamment
le nom du patient, le type de rendez-vous, la date et I'neure du rendez-vous (Figure 26-1).

Le nom du patient est choisi a partir d'une liste déroulante qui s'affiche lors de I'appui
sur le bouton "Ajouter un nouveau patient”. Un nouvel écran apparait alors permettant a
I'utilisateur d'ajouter un nouveau patient. Les informations entrées ici seront utilisées pour
remplir automatiquement le champ du nom du patient dans le formulaire principal (Figure
26-2).

Pour le type de rendez-vous, l'utilisateur peut choisir parmi une liste d'options
disponibles dans un menu déroulant. Ces options sont récupérées a partir d'un service de
consultation, ce qui permet a l'application de s'adapter facilement a de nouvelles
catégories de rendez-vous ajoutées dans le futur (Figure 26-3).

La date et I'heure du rendez-vous sont sélectionnées a l'aide de sélecteurs de date et
d'heure, respectivement. Ces sélecteurs apparaissent lorsque l'utilisateur appuie sur les
icones de calendrier et d’horloge (Figures 26-3).

Enfin, l'utilisateur peut soumettre le formulaire en appuyant sur le bouton "Ajouter".
Cela déclenche une fonction qui envoie les informations saisies a un service de
consultation, créant ainsi un nouveau rendez-vous dans le systeme (Figure 26-4).

L'interface est concue de maniere simple et intuitive, en mettant l'accent sur
I'efficacité et la facilité d'utilisation. Le design adopte des couleurs douces et un
agencement d'éléments clair, visant a minimiser le risque de confusion ou d'erreurs lors

de la saisie des informations.
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Figure 26-1 Figure 26-2

67



Chapitre 111 : Réalisation de I'Application mobile « MedicaPlus »
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Programmer une consultation
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medecin : Moussaoui Abdelhak

Consultation

° TERBECHE RADJAA
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16:49
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DATE DU RDV : 2023-06-05]
HEURE DURDV : 1649Q)
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Proiramme opératoire Consultations

Figure 26-3 Figure 26-4
Figure 26: Interface du formulaire d'ajout de consultation

111.8. Déploiement de I'Application «MedicaPlus»

Dans cette section, nous allons expliquer le processus de déploiement de notre
application « MedicaPlus », en détaillant la méthode de déploiement, l'utilisation de

plateformes de distribution d'applications mobiles et le déploiement sur le serveur web.
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111.8.1 Méthode de Déploiement

Pour déployer « MedicaPlus », un certain nombre d'outils et de technologies ont été
nécessaires. Nous avons utilisé Laragon pour le serveur MySQL, Laravel couplé a PHP
8 pour le back-end, Node.js pour I'exécution de notre code JavaScript coté serveur et
React Native/Expo pour le développement de Il'interface utilisateur mobile.

Coté back-end, nous avons commencé par installer les dépendances nécessaires en
utilisant ‘composer install’. Par la suite, nous avons modifié les acces a la base de données
dans le fichier “.env’ pour le connecter au serveur de base de données, suivi de la
commande ‘php artisan migrate’ pour creer la table gérant les tokens des utilisateurs. Le
serveur Laravel a été lancé en utilisant “‘php artisan serve  --
host=adresse IP_de_votre PC’.

Cote front-end, nous avons installé les dépendances en utilisant ‘npm install’ et nous
avons assure le bon fonctionnement de l'application en utilisant les commandes ‘expo
start’ et ‘npm install -g expo-cli’. En cas de problémes de compatibilité avec le SDK, la

commande ‘npx expo upgrade’ a été utilisée.

111.8.2. Utilisation de Plateformes de Distribution

d'Applications Mobiles

Nous avons utilisé Expo pour la construction et la distribution de notre application.
Apreés l'installation d'Expo et de Node modules, nous avons utilisé la commande expo

build:android pour construire notre application.

111.8.3. Déploiement sur Serveur Web

Pour le déploiement sur le serveur web, nous avons utilisé la méme adresse IP que
celle utilisee lors du lancement du serveur Laravel. Nous avons modifié le fichier
‘config.js> pour 'y indiqguer TURL de [I'APlI Laravel, par exemple
‘http://127.0.0.1:8000/api’.

Une fois que tout a été correctement configuré, il est possible de tester I'application en
se connectant a n'importe quel compte infirmier ou médecin présent dans la base de
données. Pour faciliter le processus, nous avons également fourni des captures d'écran
détaillant le travail accompli.

Dans I'ensemble, le processus de déploiement, bien que complexe, a été réalisé avec
succes, permettant ainsi aux utilisateurs d'accéder a notre application et de I'utiliser sans

problemes.
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111.9. Conclusion

Ce dernier chapitre du projet de fin d'études a abordé en profondeur le développement
et le déploiement de I'application « MedicaPlus ». 1l a couvert le choix et I'utilisation des
technologies, l'architecture de l'application, les outils de développement et de gestion
utilisés, ainsi que la conception de la base de données.

Nous avons également discuté des défis rencontrés au cours de la réalisation du projet,
illustrant ainsi les obstacles surmontés et les lecons apprises. La présentation de
I'application « MedicaPlus » et son déploiement final ont également été détaillés.

En somme, ce chapitre a fourni un apercu détaillé du processus de développement de
I'application, mettant en évidence les divers aspects techniques et défis rencontrés. Malgreé
ces défis, l'application « MedicaPlus » est finalement préte pour étre utilisée dans le

monde réel.
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Conclusion générale et perspectives

Le présent travail de recherche a été réalisé dans le cadre du projet de fin d'études pour
l'obtention du dipldme de Master en informatique, en collaboration avec l'entreprise
"Naltis". L'objectif principal était de mettre a jour une application de gestion de cliniques
existante, en y ajoutant de nouvelles fonctionnalités et en répondant aux besoins
specifiques de I'entreprise.

Dans le chapitre 1, nous avons exploré le domaine des applications mobiles et leur
impact dans le domaine médical. Nous avons également effectué une étude approfondie
des applications mobiles existantes, en mettant en évidence leurs lacunes et en identifiant
les opportunités d'amélioration. Cette analyse a servi de base pour la conception de notre
application de mise a jour de la gestion des cliniques.

Dans le chapitre 2, nous avons abordé la conception de I'application en utilisant des
techniques telles que le formalisme UML (Unified Modeling Language). Nous avons
élaboré des diagrammes de cas d'utilisation, des diagrammes de classes et des
diagrammes de séquence pour modéliser le fonctionnement de l'application et ses
interactions avec les utilisateurs.

Le chapitre 3 a été consacré a la présentation détaillée de notre application mobile de
gestion des cliniques mise a jour. Nous avons décrit les différentes fonctionnalités
ajoutées, telles que la gestion des consultations pour les médecins, le partogramme et le
déroulement des interventions pour les infirmiers, ainsi que les améliorations apportées a
I'interface de connexion et d'authentification. Des captures d'écran ont été fournies pour
illustrer visuellement ces nouvelles fonctionnalités.

Ce projet a été une expérience enrichissante qui nous a permis de développer nos
compétences en développement d'applications mobiles. Nous avons acquis une meilleure
comprehension des technologies et Framework tels que React Native et Laravel, utilisés
pour la création de l'application. De plus, grace a notre stage au sein de l'entreprise
"Naltis", nous avons pu travailler en étroite collaboration avec une équipe expérimentée,
qui nous a guideés tout au long du processus de développement et nous a permis d'acquérir
une précieuse expeérience professionnelle.

En conclusion, notre application de mise a jour de la gestion de cliniques a pleinement
répondu aux besoins de I'entreprise "Naltis" et a contribué a améliorer l'efficacité et la
qualité des soins de santé. Nous sommes fiers davoir pu développer une solution
compléte qui intégre les nouvelles fonctionnalités demandées, tout en respectant les
exigences de sécurité, de convivialité et de performance. Ce projet a renforcé notre

passion pour le développement d'applications mobiles et nous a préparés pour une carriere
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prometteuse dans le domaine de l'informatique et de la santé.

Cependant, le travail entrepris dans ce projet n'est pas terminé et offre encore un grand

potentiel d'amélioration et de développement. Voici quelques perspectives que nous

envisageons pour l'avenir :

Mise en place d'un systeme de communication intégré : une amélioration
envisageable pour lapplication serait Il'implémentation d'un systeme de
messagerie interne. Cela faciliterait la communication entre tous les utilisateurs
de [lapplication, permettant des discussions plus fluides et une meilleure

coordination des soins.

Intégration d'une fonctionnalité de suivi en temps réel des patients : ajouter la
possibilité pour les médecins de suivre I'état de santé de leurs patients en temps
réel enrichirait encore la gamme de fonctionnalités de notre application. Cela
donnerait un apercu immédiat de I'état actuel du patient, aidant les professionnels

de santé a offrir des soins de qualité.

Ajout d'une fonctionnalité de feedback et d'évaluation : permettre aux patients de
fournir un retour sur la qualité des soins qu'ils ont regus pourrait étre une addition
précieuse. Cette fonctionnalité permettrait aux professionnels de santé de recevoir

un retour direct, aidant a améliorer continuellement le service offert.

En somme, méme si notre application a déja contribué a améliorer la qualité et

I'efficacité des soins de santé, nous voyons encore de nombreuses possibilités pour la faire

évoluer et répondre encore mieux aux besoins des utilisateurs.
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Résume

Ce mémoire présente le développement et Il'implémentation d'une application mobile
multiplateforme, baptisée "MedicaPlus", en collaboration avec I'entreprise "Naltis". L'objectif
principal de cette application est d'automatiser la gestion des données et des activités des cliniques
privées, en complément d'un logiciel existant.

L'application "MedicaPlus" vise a faciliter la gestion des informations et des taches qui ne
peuvent pas étre aisément effectuées a partir d'un ordinateur, offrant ainsi une solution pratique
et fiable pour les professionnels de la santé. Pour réaliser ce projet, nous avons utilisé le langage
de modélisation UML pour définir les besoins du systéme, le framework React Native pour le
développement de l'application mobile, et le langage PHP pour la communication avec la base de
données.

Ce travail de recherche met en évidence I'importance croissante des technologies mobiles dans
le secteur de la santé, en particulier pour la gestion des données des cliniques. L'application
"MedicaPlus" offre des fonctionnalités telles que la gestion des consultations médicales, le suivi
des interventions infirmieres et la gestion des fiches de surveillance. Elle vise a améliorer
I'efficacité et la qualité des soins de santé, tout en simplifiant les processus administratifs.

Mots clés : "MedicaPlus", cliniques, technologies, application mobile, gestion des données.

Abstract
This thesis presents the development and implementation of a cross-platform mobile

application, named "MedicaPlus," in collaboration with the company "Naltis." The main objective
of this application is to automate the management of data and activities in private clinics, as a
complement to an existing software.

The "MedicaPlus" application aims to facilitate the management of information and tasks that
are not easily performed from a computer, providing a practical and reliable solution for
healthcare professionals. To accomplish this project, we utilized the UML modeling language to
define the system requirements, the React Native framework for mobile application development,
and the PHP language for database communication.

This research work highlights the increasing importance of mobile technologies in the
healthcare sector, particularly in clinical data management. The "MedicaPlus™ application offers
features such as medical consultation management, nursing intervention tracking, and
surveillance record management. It aims to enhance healthcare efficiency and quality while
streamlining administrative processes.

Keywords: "MedicaPlus, clinics, technologies, mobile application, data management.
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