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Resum:

Es clar que els dispositius mobils ja no sén només una ferramenta d’oci i entreteniment, ara sén
una ferramenta de la vida quotidiana d’ajuda per a moltes gestions i activitats. Hi ha disponibles
una gran varietat d’aplicacions de tot tipus. A més de les facilitats generals per a la vida
quotidiana que s’oferixen, també col-laboren a la integracid social de grups de persones i juguen
un gran paper a I'ambit sanitari.

En el present Treball Fi de Grau es pretén dissenyar la part visual i interactiva d’una aplicacié per
a I'ambit sanitari en col-laboracié amb Fundacié Fisabio. Lobjectiu de I'aplicacié és d’oferir la
identificacié de recursos de la comunitat que generen salut entre els seus integrants per tal de
millorar la coordinacio sociosanitaria.

Hi ha diferents tipus de recursos que s’oferixen per part de centres, empreses, associacions i
organitzacions de la comarca. Per tal de facilitar la recerca es definixen diferents parametres,
com el tipus de servici o la localitzacio.

Paraules clau: Aplicacido mobil; recurs comunitari; disseny d’interficie; ferramenta; sanitat

Abstract:

It is evident that mobile devices are no longer just a tool for leisure and entertainment, they are
now an everyday tool to help with many tasks and activities. A wide variety of applications of all
kinds are available. In addition to the general facilities for everyday life that are offered, they also
collaborate to the social integration of groups of people and play a great role in the health field.

In this Final Degree Project we intend to design the visual and interactive part of an application
for the health field in collaboration with Fundacién *Fisabio. The objective of the application is
to offer the identification of community resources that generate health among its members in
order to improve health and social coordination.

There are different types of resources offered by centers, companies, associations and
organizations in the region. To facilitate the search, different parameters are defined, such as the
type of service or location.

Keywords: Mobile application; community resource; interface design; tool; health care
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1. INTRODUCCIO

Son molt comuns els tractaments que potencien el consumisme, la medicalitzacid i la
dependencia del sistema sanitari i d’altres serveis socials. En canvi, existeixen
alternatives que fomenten el treball en comu dels serveis amb les persones i les comunitats
des del punt de vista de la prevencio, el que es podria denominar “prescripcio social”,
perd que no tenen visibilitat. Fomentar este tipus de serveis és un dels objectius que
persegueix el projecte “Mapificacion de recursos para la salud en la Comarca de la Safor”
de Safor Salut i la Fundaci6 per al Foment de la Investigacié Sanitaria i Biomedica de la
Comunitat Valenciana (FISABIO en avant)

La idea per a la proposta de Treball Final de Grau ha estat relacionada des del principi en
el desenvolupament d’una aplicacié mobil que poguera ser una ferramenta per a la
poblacié. Bé per a la salut, bé la inclusio social, bé la igualtat o bé la llibertat i autonomia
de les persones. Estava disposada a comencar la ideaci6é d’un projecte des del principi i,
fins i tot, a dur a terme totes les fases encapgalant el projecte. Amb estos interessos arriba
la proposta de formar part del projecte de Safor Salut i la fundacié FISABIO, un projecte
amb vistes de futur que compartia, en part la meua motivacio. L’oportunitat de treballar
envoltada de professionals que duen temps en un projecte ben definit del que es troben a
meitat de cami per finalitzar i convertir-lo en una realitat.

El projecte proposa elaborar una mapificacié de recursos sociosanitaris per fer visibles
els recursos que faciliten la prevencid i la promocio de la salut, una ferramenta que
continga una xarxa en la que participen els diferents col-lectius en els que es poden donar
solucions locals i individuals, estretint les sinergies entre professionals i ciutadania. Un
instrument de suport per als professionals i per a 1’accid social.

Han sigut estudiats els beneficis que pot dur un mapeig per diversos autors que deixen
afirmacions com segiients:

El mapeo de activos para la salud consiste en la identificacion de las riquezas de
la comunidad que generan salud entre sus integrantes a través de un proceso
participativo, de naturaleza intersectorial, en contextos locales y con una vision
salutogénica. (Hernan et al, 2010)

Con el mapeo y la identificacion de activos de la comunidad buscamos obtener la
expresion colectiva de la salud individual y grupal en una comunidad, en la que nos
interesa comprender la interaccion entre las caracteristicas individuales y familiares, los
factores del medio social, cultural y ambiental, asi como el papel de los servicios de salud
y las politicas. (Lopez et al., 2016)

Resumidament, és un gran punt de trobada per al treball intersectorial i la coordinacio
sociosanitaria en el que el personal d’altres serveis i1 organitzacions, aixi com la ciutadania
comparteixen els recursos amb 1’objectiu de millorar el benestar de la persona atesa.
D’esta manera, es busca fomentar la visio col-lectiva i1 interprofessional.

El present Treball Final de Grau consisteix en el disseny de la interficie de 1’aplicacio
Xarxa Safor Salut. Este procés forma part de la quarta fase, de les huit proposades per
I’equip de treball del projecte.



1.1 Objectius
L’objectiu d’este projecte de Treball Final de Grau és el disseny de la interficie d’una
aplicacio per a la localitzacié de recursos sanitaris amb FISABIO.

Per tal d’aconseguir-ho es plantegen els segiients objectius especifics:

- Acomplir amb les indicacions donades de de I’Hospital de la Pedrera de Dénia i
la Fundacié FISABIO per al disseny de la interficie de 1’aplicacio.

- Definir I’estética a seguir.

- Definir els usuaris i les possibles accions.

- Valorar les necessitats i dificultats dels usuaris.

- Fomentar els serveis que permeten la prescripcido medica i social.

1.2 Metodologia

La metodologia de la que es parteix en la realitzacio d’este Treball Final de Grau és una
metodologia experimental en la que el producte és el disseny de la interficie d’una
aplicacid. Per al disseny d’interficies hi ha diverses maneres de treballar. El disseny
centrat en ’usuari és la predominant, encara que es combina també amb la de disseny
d’interaccid. En el disseny centrat en [’usuari, les necessitats i generalitats de 1’usuari son
el factor més important la ideacié de 1’aplicacié proposada a més de la definicié d’accions
1 utilitats a realitzar.

La realitzacio del projecte esta acompanyada i tutelada de principi a fi pel treballador
social de I’Hospital de la Pedrera de Dénia Borja Ferrer, que treballa per a la Fundacié
FISABIO. El treball de tot un any de Borja ha estat dedicat al plantejament fonamental
de I’aplicacio 1 a la recollida de dades de diferents centres dispostos a adherir-se al
projecte.

En les primeres reunions amb Borja es plantegen les idees i necessitats que requereix el
projecte i, com que ja existeixen projectes similars i d’altres que no ho son pero es troben
al mateix ambit, s’analitzen per tindre’ls de referéncia. Després, amb els requeriments,
junt amb les referencies, es defineixen els possibles usuaris de 1’aplicacio per analitzar
les necessitats 1 les possibles dificultats que poden trobar al seu us per proposar la
navegacio, les accions a realitzar, la distribucié d’elements 1 codi de colors 1 simbols a
utilitzar.

A continuacio, es planteja un disseny visual de les pantalles proposades en ordre per poder
representar com seria la seqiiéncia del seu us i1 fer una idea dels diferents esbossos
plantejats verbalment i a ma. Per a esta part, encara que existeixen diferents ferramentes
de disseny d’interficie, s’utilitza Canva per la facilitat d’incloure elements externs, la
facilitat de donar accés a altres persones i la llibertat que ofereix la seua versio gratuita, a
diferéncia d’altres com Figma que ofereixen una versid gratuita molt limitada quant a
elements disponibles.

Donat que les reunions amb Borja continuen fins 1’obtencio del producte final, cada
setmana en una es presenten les pantalles 1 avangos plantejats fins el moment. Esta
metodologia de treball permet la identificacidé de problemes que poden ser comuns en
totes les pantalles abans de la seua finalitzacio, aixi les segiients poden crear-se



directament amb les correccions generals. Per suposat, sorgeixen nous problemes o
modificacions per a cada pantalla igualment, pero les coses generals que s’hagen pogut
detectar abans ja es fan de manera adequada. Es cert que d’alguna manera esta
metodologia pot endarrerir el treball si es vol perfeccionar cada pantalla al moment, perd
una bona direccid de les reunions evita i gestiona que agd no passe.

2. APLICACIONS MOBILS

El concepte aplicacié mobil, que afirma Calvo (2022) pot reduir-se a aplicacié o fins i tot
a app (abreviacid originaria de ’angles, application), fa referéncia als programes
informatics creats per a ser instal-lats i executats en un dispositiu mobil, com ¢és el cas
d’una tableta o un teléfon intel-ligent. Es la definicié més comu entre diccionaris i articles
de la materia. Perd no s’ha de confondre en les aplicacions web, que son programes
disponibles per a la seua execucié amb connexid a un servidor mitjangant internet pero a
través d’un explorador.

En un estudi fet amb dades de StatCount s’extrau que «Segun cifras de marzo de 2023,
Android mantiene en la actualidad su posicion como sistema operativo movil lider a nivel
mundial, con una cuota de mercado del 71%, mientras que iOS representa el 28%» (Mena,
2023:2). Android i iOS so6n liders en el mercat i la programacié d’aplicacions gira al
voltant dels seus sistemes operatius. Es aixi que segons escriu Karch (2021) es poden
classificar les aplicacions segons el desenvolupament de les seues plataformes:

- Natives. Tenen un desenvolupament per a cada plataforma. El procés de
programacio 1 disseny esta focalitzat per a cada sistema operatiu.

- Hibrides o multi plataforma. El mateix desenvolupament és valid per a qualsevol
sistema operatiu.

- Aplicacions web. Es desenvolupen per a que el seu accés siga en linia, des d’un
navegador web, i no depenga del sistema operatiu emprat.

Esta darrera classificacié marca diferéncia entre dispositius. El disseny hibrid €s el més
practic, pero depenent dels recursos del desenvolupador, de vegades prefereixen dissenys
natius que fan als usuaris 10S un tant especials, sobretot quant al disseny visual es
refereix. Com que accedir a I’App Store d’Apple és més dificil per costs econdomics 1
formatius, hi ha moltes aplicacions que només estan disponibles a Google Play (abans
Play Store) dels Android, que és molt senzill d’aprendre 1 també de publicar, no cal cap
institucié intermediaria. Encara que també hi ha d’altres que només estan disponibles a
I’ App Store d’ Apple per atorgar privilegi a la seua marca 1 els seus usuaris.

Les ferramentes que fan senzill el desenvolupament d’aplicacions, especialment en
Android, han donat I’oportunitat a moltes persones que, sense ser expertes en la materia,
s’han atrevit a dur avant una aplicaci6 per a la seua propia empresa, amb resultats més o
menys professionals. A¢o du a tindre una gran varietat d’aplicacions que 1’equip editorial
Etecé (2022) proposa en una classificacio segons el contingut en la que es troben:



- Apps de gesti6 del dispositiu. Permeten control dels recursos del propi dispositiu
com la RAM o virus.

- Apps de comunicacions. Permeten comunicar-se amb altres usuaris enviant i
rebent informacio.

- Apps d’oci. Ofereixen entreteniment. Es troben en este tipus els videojocs, la
musica i els llibres digitals.

- Apps de productivitat. Les utilitzades per a treballar.

- Apps educatives. Permeten aprendre o repassar. Les més destacades son les
d’idiomes, encara que tamb¢ hi ha que son per a la recerca de beques i oportunitats
del moén estudiantil.

- Apps de disseny. Donen ferramentes de disseny grafic i web per a la creacio i
edicié d’imatge.

- Apps de compres. Ofereixen un espai que fa de mercat tant de serveis com de
productes.

- Apps financeres. Permeten realitzar operacions bancaries de tot tipus.

- Apps de salut i entrenament. Ajuden a I’usuari a complir objectius relacionats amb
la seua salut.

- Apps socials. Espai per a la creacié de comunitats i relacions entre persones.

- Apps culinaries i gastronomiques. Recullen i recomanen informacié sobre
alimentacio, bé restaurants o bé receptes.

- Apps de serveis. Aquelles que 1’usuari utilitza per accedir a un servei real, com el
metge, per exemple.

Google Play i App Store utilitzen unes categories similars per classificar les seues
aplicacions i les deixa veure des de fora, abans d’entrar a la fitxa de ’aplicacid, junt amb
la valoracié general dels usuaris. A més de la classificacio segons el contingut, Calvo
(2022) reconeix que les tendes d’aplicacions fan tres classificacions més: segons els
efectes psicologics que poden produir, segons I’edat minima recomanada i segons el preu.

De I’altim punt, el preu, hi ha que son de pagament 1 hi ha que no, s’arriba a pensar doncs:.
On es troba, llavors, el benefici de les que son gratuites? Els ingressos poden generar-se
de manera indirecta a partir de I’oferiment d’un servei limitat gratuit i un complet amb el
pagament d’una subscripcid. Segons Wong (2012) citat per Garita-Araya (2013:6) «La
moda de las aplicaciones y el aprovechamiento de sus tiendas como un recurso de
marketing pueden ser dos buenas razones para decidirse por una app». També¢ pot sorgir
arrel de compres dins ’aplicacio, com és el cas de les aplicacions de tendes, 1 també es
pot obtindre benefici de la publicitat 1 patrocinis. Igualment, també hi ha que no
persegueixen un benefici economic, sin6 social com €s el cas de les aplicacions de serveis
1 sanitat o un obtindre un benefici indirecte, un augment de prestigi que posiciones millor
I’empresa.

2.1 Historia
Des dels primers intents de desenvolupar una aplicacié en la década dels 70 fins al
present, les aplicacions han evolucionat 1 han revolucionat la societat de la ma de la
tecnologia, especialment, amb els teléfons intel-ligents. Es clar que este procés no ha
acabat 1 va a seguir en constant canvi.



L’arribada dels teléfons mobils en 1983 permetent només trucades, coincideix amb un
primer plantejament que va fer Steve Jobs, el mateix any, en una conferéncia del que hui
coneixem com I’AppStore. Més de deu anys després, en 1997 Nokia llanga un teléfon
amb el que es pot considerar la primera app, Snake. Afegeix Escribano (2018) que fins el
moment, hi havia hagut aproximacions del que més avant es coneix com aplicacions. Era
el cas de les PDA, que no cridaven pero disposaven de ferramentes com calculadora, bloc
de notes o agenda, entre altres funcionalitats simples.

Pero el major desencadenant es troba en 2007, ja existint 1’iPod i la iTunes Store?, quan
Steve Jobs presenta I’iPhone. Afirma (Escribano, 2018:17) que «Este teléfono cambio el
mundo de las aplicaciones mdviles» ja que un any més tard aplega I’App Store amb 500
apps gratuites 1 de pagament i Market Android com a competidor tret per Google,
suposant un abans i un després i convertint-se en paraula de I’any 2010.

"App ha estado presente desde hace mucho tiempo, pero con millones de dolares de
mercadotecnia detras de la campafia 'Hay una app para eso', mas la llegada de tiendas de
aplicaciones para una amplia gama de sistemas operativos para teléfonos y
computadoras, app realmente explotd en los tltimos 12 meses", aseguré6 Ben Zimmer,
presidente del Comité de Nuevas Palabras de la asociacion. (BBC, 2011:4)

Des del moment fins ara, altres marques posen en disposicié aplicacions de tots tipus i la
utilitat basica del telefon mobil, cridar, passa a un segon pla. Prenen el protagonisme
I’entreteniment 1 les xarxes socials tot i que, amb la introducci6 dels telefons intel-ligents
a la vida diaria, hi ha lloc per a tots els ambits 1 ja la tendéncia queda en mans de la resta
de preocupacions i motivacions socials. Han sigut algunes ’alimentacio 1 el benestar.
Encara que si donem un cop d’ull a I’App Store o al Google Play es troben a dalt de la
llista de les més descarregades, aplicacions d’entreteniment entre les que es troben Netflix
1 altres plataformes de contingut multimedia.

2.2 Desenvolupament d’una app

Encara que Carrasquel (2021) divideix el procés de desenvolupament d’una app en deu
fases, SLU (s.f) plantetja quatre que engloben les altres deu: planificacid, disseny,
implementacio i test. S’expliquen les quatre amb major deteniment en la fase de disseny
per estar centrat este treball en dit procés. Les fases poden estar capitanejades per
professionals de diferents sectors. La primera per professionals del sector al que es
dirigeix el producte, la segona per professionals del disseny, la tercera de la programacié
1 en la Gltima participen tots o persones relacionades amb 1’ambit destinatari per simular
el cas real. Aco pot dur a dificultats en 1’avang del projecte ja que és comu que en el
plantejament es proposen idees que no son viables en alguna de les fases executores,
disseny 1 implementacio.

2.2.1 Planificacio
Als inicis del projecte es planteja una problematica a la que es tracta de donar solucid. La
idea resolutiva defineix un pressupost amb el que treballar, que fara I’app, els usuaris, les

! Antiga App Store d’Apple.



necessitats dels usuaris 1 els desenvolupadors de I’aplicacid. També s’analitzen els
requeriments de 1’aplicacié de més general a més concret. Per a la decisi6 d’estes bases i
els segilients processos s’estableixen unes dates limit en les que es proposa tindre
finalitzada cada part. Estes tasques que s’inclouen segons SLU (s.f.), corresponen a les
cinc primeres de Carrasquel (2021), perd si coincideixen amb les coses a tindre en
compte.

2.2.2 Disseny grafic
En esta fase es dissenya la interficie d usuari (Ul de I’anglés User Interface és el nom que
reben tots els elements que interactuen amb ’usuari. El que veuen i el que toquen) i les
interaccions de I’aplicacié d’acord amb 1’experiéncia d’usuari (UX de 1’anglés User
Experience es refereix a les sensacions de 1’usuari respecte a un producte).

Es la parte mas visual del desarrollo donde se trabaja con elementos como los colores, el
disefio de las distintas pantallas, la interfaz, etc. Es importante plasmar las distintas ideas
y opciones antes de comenzar con el disefio para ahorrar tiempo y esfuerzo en futuras
modificaciones. (SLU, s.f.:8)

Els elements de la UI que permeten a 1’usuari moure’s es poden classificar en controls
(botons, llistes camps), components (breadcumbs?) i informatius (notificacions). Estos
elements s’han de col-locar seguint uns criteris principals que son la usabilitat® i
’accessibilitat*. Encara que també en son part el disseny visual, la resposta del sistema i
I’eficiéncia.

La part artistica d’un disseny no sempre és compatible amb I’eficiencia. Encara que es
coneix la importancia de ’atractiu visual i el disseny a I’hora de captar I’atencié d’un
usuari, en una pantalla d’un dispositiu mobil, a més, ha de ser util, clar, facilitar la
comprensio 1 la interaccid. Comenta al respecte (Grant, 2018: X) que «Somewhere along
the journey of the web maturing, we forgot something important: user experience is not
art. It's the opposite of art. UX design should perform a function: serving users ».

Per dissenyar una bona experiencia d’usuari «con el fin de brindar una navegacion
intuitiva y no solo estetica» (De Gregorio, 2021:6), la interficie ha de ser intuitiva i la
informacié que conté ha d’estar ordenada de manera clara. El concepte experiéncia
d’usuari pot aplicar-se a tot tipus de productes, perd especialment hui dia, s’aplica a
I’ambit tecnologic. En una actualitat en la que la pressa atropella, la velocitat de carrega
d’un web o d’una aplicaci6 determinaran que les persones canvien de web o es queden
«el 53% de las veces los usuarios moviles se iran de una pagina web que tarde més de 3
segundos en cargar» (Moreno, 2018:6). Un bon disseny d’experiéncia d’usuari pot
assegurar la fidelitat dels usuaris.

2 Indicador de I’'ubicacié dins de categories que van de més a menys genériques per facilitar el desplagament
en la navegacio.

3 Facilitat amb la que un usuari pot utilitzar un producte, servei o lloc web.

4 Disponibilitat de continguts i serveis independentment de les capacitats visuals, auditives, cognitives i
motrius de la persona.



La Llei de Hick relaciona la quantitat d’accions 1 opcions disponibles a realitzar per
I’usuari amb el temps que tarda en entendre el que fa i, per tant, amb el temps que aprén
el funcionament de ’aplicacid. A més opcions a triar, més tarda [’usuari a prendre la
decisi6. Per aix0, segons Busquets (2023) és convenient dividir els processos oferint aixi
menys possibilitats d’elecci6 i fent el procés més senzill per 'usuari.

Grant (2018) enumera 101 principis que es poden seguir per al disseny professional
d’experiéncia d’usuari, sense importancia de si es tracta d’una aplicacidé mobil, aplicacio
web o altres continguts de 1’estil. Se’n troben relacionades amb el disseny grafic i també
amb el que correspon a la fase de desenvolupament. A continuacidé se’n destaquen i
expliquen algunes relacionades amb el disseny grafic.

- No utilitzar més de dos tipografies. Son diversos els motius pels que Grant
recomana no utilitzar més de dos tipografies. D’una banda perqué sén suficients
si s’utilitzen també les seues variants (negreta, cursiva, subratllats i altres) per
jerarquitzar i d’altra banda perque considera que la resta seria soroll visual. També
recomana utilitzar fonts que siguen comuns en els dispositius. Tots els dispositius
tenen ja de serie moltes tipografies instal-lades, utilitzar-ne una poc comuna pot
suposar una descarrega extra i incomoda per a 1’usuari.

- Fer que els botons semblen botons. S ha de fer saber a 1’usuari que es tracta d’un
botd, que pot interactuar. No se’l pot deixar perdut tractant de polsar en tots llocs.
A més pel recorregut que ja ha hagut en la historia de les aplicacions, hi ha botons
ja existents i reconeguts per tots com soén les creus que tanquen finestres, tractem
de fer-ne us d’estos i no d’inventar-ne nous.

- L’aprenentatge historic recentment comentat, és també aplicable a les icones, s’ha
d’evitar donar un nou significat a aquelles que ja en tenen 1 han sigut reconegudes
durant molt de temps. A les icones també es recomana acompanyar-les amb una
etiqueta pero no integrada en la icona, baix.

- Enel cas de demanar contrasenyes, oferir la possibilitat de visualitzar-la i a també
una ajuda per a possibles problemes. Amb una sessid iniciada, donar la opcid
també¢ de tancar-la.

- Mostrar i no contar. S’ha de ser clar en el que es necessita comunicar. Els termes
escrits 1 les icones que s’utilitzen han d’explicar-se per si mateixos de manera breu
pero sense necessitar un diccionari sencer i sense pareixer un robot. Una bona
escriptura pot estalviar paraules.

Estes recomanacions que estan relacionades més en els elements que composen la
pantalla que en la propia estetica. Si s’utilitzen amb un bon criteri estetic poden, fins 1 tot,
arribar a ser atractius a més d’utils. Pero la realitat és que la funcionalitat va lligada de a
I’estetica també. Crear una jerarquia a través dels colors, de les grandaries 1 de la situacio
1 reparticio dels elements sobre la pantalla facilita la utilitzacié de 1’aplicacio per part dels
usuaris. Si se’ls complica i limita 1’activitat amagant els continguts, fent dificils els
camins 1 les operacions, obstaculitzant I’enteniment i la lectura, tenen major probabilitat
d’abandonament de 1’aplicacio.



Es aixi que també es important entendre algunes qiiestions basiques de disseny grafic com
és el cas del color. La tria de la paleta de colors® depén dels objectius a aconseguir i el
que es vol transmetre «los colores influyen en el estado de &nimo y en la conducta de las
persones» (Creactiva, 2022:6). El domini dels colors i el que transmeten s’anomena
psicologia del color. D’altra banda, la identitat visual de la marca també pot determinar-
se amb els colors i, per tant, si ja existeix la marca és important seguir amb els triats per
I’anterior dissenyador. En el cas d’un producte per a una marca ja existent, €s convenient
respectar els colors que la identifiquen per tal que es relacione amb ella.

Por ejemplo, si estamos trabajando en un proyecto para Movistar deberemos tener en
cuenta sus colores corporativos (azul y verde) y ademas no deberiamos utilizar los colores
asociados a sus competidores, como el naranja de Orange o el rojo de Vodafone
(Creactiva. 2022:6)

El fet que els colors transmeten unes sensacions o d’altres, té part de 1’origen en les
diferents cultures, de manera que alguns colors per a unes cultures tenen uns significats i
per a altres un altre. O vist d’altra manera, en unes cultures es representen certes coses
amb uns colors 1 en altres amb altres. El dol, exemple proposat per Creactiva (2022), és
un terme representat en una amplia varietat de colors arreu del mén, alguns sén el negre
en el mon occidental per la foscor de la mort, el blanc en cultures orientals per la puresa
de ’anima i en Sud-Africa el roig per la sang.

En un cercle cromatic poden apreciar-se fins dotze colors diferents, entre els primaris,
secundaris i terciaris. Creactiva (2022) deixa veure que en una meitat se situen els colors
calids, que s’associen transmeten energia i moviment i en I’altra meitat se situen els colors
freds, que transmeten pau i serenitat. Hi ha ferramentes en linia com Adobe Color (veure
Il lustracié 1) que ajuden a la tria de colors segons els criteris de la situacio en el cercle.

lor CREAR

1l-lustracio 1: Adobe Colors. Font: Adobe

% Conjunt de colors i tonalitats triades per un dissenyador grafic per a un projecte.
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A més dels colors, la grandaria dels elements és important. La jerarquia que segueixen du
a I'usuari a llegir la informacié en un determinat ordre. A 1’hora de realitzar accions,
I’usuari ha de tindre clar on és troba el bot6. La Llei de Fitts relaciona la grandaria d’un
botd amb la dificultat de seleccionar-lo. Busquets (2023) recomana no entendre, doncs,
que tots els botons han de ser grans sin6 que la grandaria dels botons es corresponguen
amb la probabilitat d’us esperada.

Amb estes pautes, €s pot procedir al disseny de les diferents pantalles. Qualsevol
ferramenta de disseny grafic és valida per a fer-ho, perd com que hui dia la ideacio
d’aplicacions s’ha estes, hi ha ferramentes especialitzades o que ofereixen ferramentes
especialitzades per al disseny d’aplicacions. Ofereixen elements tipics que es del
llenguatge de les aplicacions mobils com son els desplegables, els botons, els menus. Hi
ha que proposen plantilles tamb¢ i fins i tot que en fan una simulacié. Utilitzar-ne una o
altra depén de les limitacions economiques (hi ha que son de pagament o que tenen
limitacions en les versions gratuites) de que es disposa i sobretot de la comoditat del qui
ho realitza. També¢ hi ha en les que es poden realitzar xicotetes simulacions. Algunes de
les ferramentes especifiques més reconegudes actualment sén Justinmind, FluidUI,
NinjaMock i InVision.

2.2.3 Implementacio
Es la part técnica del desenvolupament, la que implica codi. En este procés es posen en
funcionament les accions dels botons i les relacions entre pantalles

Es la parte técnica del desarrollo que se realiza de manera conjunta a la aplicacioén del
disefio. En esta etapa se crea la estructura basica de la app, se afiaden funcionalidades, se
pone en marcha el funcionamiento de los ments y botones, etc. (SLU, s.f.:9)

Esta fase és posterior al disseny grafic, I’ha de respectar donant vida al contingut proposat
respectant la seua distribuci6. En el cas d’Android el més comu es utilitzar el llenguatge
Java o Kotlin i en el cas d’Apple, Swift.

Esta fase és molt complexa perque pot implicar tractament de bases de dades i requereix,
a més de realitzar el funcionament, aconseguir un sistema que tracte les dades de manera
segura.

224 Test

Antoine de Sanint-Exupery afirmava que «A designer knows he has achieved perfection
not when there is nothing left to add, but when there is nothing left to take away». Per
comprovar si sobra o falta algun element, es realitzen proves internes i «Aparte de los test
internos deben realizarse pruebas con usuarios para tener una vision real de las
necesidades de la app» (SLU, s.f.:12) , polir els detalls i optimitzar el funcionament de
I’aplicaci6 de cara a la posada en mercat del producte. Poden apareixer errades de
programaci6 i també de disseny.

Esta fase realment no té final, és convenient que 1’aplicaci6 estiga en constant supervisid
i actualitzacio, el context pot canviar i I’aplicacié ho ha de fer amb ell. Es aixi com
s’allargara la vida del producte, adaptant-lo.
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3. REFERENCIES PER AL CAS PRACTIC

Poc o res del que es crea és nou, qualsevol invencid naix d’una modificacié d’una cosa
previa, d’una referéncia. Igual té que parlem de productes, d’esports o serveis. En este
apartat s’esmenten les referéncies de les que es parteix per a la realitzacio del disseny de
I’aplicaci6 “Xarxa Safor Salut”.

3.1 Web Localiza Salud
El web Localiza Salud pertany al Ministeri de Sanitat del Govern d’Espanya. Es tracta
d’una aplicaci6 web que mostra els recursos i les activitats que contribueixen a la salut i
el benestar dins ’Estrategia de Promoci6 de la Salut i prevencié en el SNS® (EPSP’). Les
funcions d’este web son molt similars a les que es pretenen en ’aplicacio. Rad per la qual,
en este cas s’analitza la interactivitat.

La pantalla inicial del web ens mostra un mapa ve donat pel servei de Google Maps en
escala suficient per mostrar la Peninsula Ibérica i les Illes Balears i un afegit per a les Illes
Canaries, el que es coneix com el mapa d’Espanaya. En el mapa apareixen uns rogles de
colors que representen la quantitat de serveis sobre la zona aproximada en la que es troben
(veure Il-lustracié 2). Com que és interactiu, es pot apropar i moure de manera que es
redistribueixen els rogles indicadors.

Busqueda de recursos para la salud  ©
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1l-lustracio 2: Pantalla d’inici Localiza Salud. Font: Localiza Salud

S’observen a I’esquerre uns camps per emplenar i concretar una recerca. En alguns es pot
escriure 1 en altres es dona un llistat per a seleccionar. Que siguen d’un tipus o de I’altre
es deu principalment a la quantitat de variables possibles de cada camp. Les comunitats
autonomes limiten les provincies a triar, encara que es pot triar la provincia sense
seleccionar la comunitat. En canvi, en el cas dels municipis no es mostra un desplegable,
s’ha d’introduir per teclat. Crida 1’atencidé que en el cas dels camps de comunitat i
provincia queda clar que s’obri un desplegable, pero en els de temes d’interes, grup de

® Sistema Nacional de Salut
" Proposa el desenvolupament progressiu d’intervencions dirigines a guanyar salut i previndre les
enfermetats, les lesions i la discapacitat.
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poblacid i activitats pareix que s’ha d’introduir i quan es clica s’obri el desplegable del
que, a diferéncia de les localitzacions, es pot triar més d’una opcid (veure Il-lustracio
311 lustracio 3: ). Cap camp és imprescindible per realitzar la recerca, es poden emplenar
els que es vulguen i per a realitzar-la hi ha tres botons que ho permeten, es poden veure

en la I1-lustracio 2:.

Provincia v

Infancia: 6-11 aflos X | Adultos (30-64 afios) %

ASOCIACION PROVINCIAL DE AMAS DE X
CA%QATY CONSUMIDORAS TYRIUS DISTRITO
MARITIM

Todas las actividades

ASOCIACION HUMANITARIA PARA LA
ADOPCION DE MENORES - ASHRAM ¢,

ASOCIACION PROVINCIAL DE AMAS DE CASA
Y CONSUMIDORAS TYRIUS MASSARROJOS

ASOCIACION PROVINCIAL DE AMAS DE CASA
Y CONSUMIDORES TYRIUS BENIFARAIG

ASOCIACION PROVINCIAL DE AMAS DE CASA
Y CONSUMIDORES TYRIUS LATORRE ¢, -

1llustracio 3: Camps de recerca. Font: Localiza Salud

Al mostrar el llistat dels que compleixen amb les dades sol-licitades, es mostra una poca
informaci6 de totes per ordre, en forma de taula (veure Il-lustracio 4) 1, encara que al passar
el cursor per damunt s’ombreja tota la fila, només reacciona al click “+info”. Es pot
observar que compleix amb un dels principis de Grant que no s’ha esmentat anteriorment
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1 és indicar la quantitat de resultats total i en quina part (principi, mig o final) es troba
I’usuari indicat per pagines.

Il-lustracio 4: Llistat recerca. Font: Localiza Salud

Una vegada seleccionat un recurs s’obri un espai Unic per a este que conté la informacio
que el caracteritza, dades de contacte i localitzacid i, de nou, un mapa. Les possibles
accions en este punt son imprimir les dades i el mapa en la escala que es troba, tornar al
llistat o fer una nova recerca (veure Il-lustracio 5).

vombre del Recurso: UPPCA

Mapa ts Meleja

F e 9

Santa Pola

P A

Il-lustracio 5: Fitxa recurs. Font: Localiza Salud

Se suposa que des de I’inici, si la recerca es fa puntejant en “Localizar” hauria d’ampliar
el mapa a una escala en la que la ubicacio poguera ser reconeguda i mostrar al centre el
lloc concret, pero el funcionament del web no es correspon 1 mostra de nou el llistat.

El web planteja un objectiu interessant, pero no s’ha promocionat el suficient per a que la
poblacié el conega. A més, falten moltes empreses que per diversos motius no s’han
adherit al projecte, rad per la qual la informaci6 queda un tant incompleta. L’experiéncia
d’usuari subjectivament valorada és roina: la pagina treballa les dades abans d’haver
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completat tots els camps sense haver tocat el botd 1 la recerca és lenta, segurament per la
gran quantitat de dades amb les que treballa.

3.2 Aplicacio GVA Salut
L’aplicacié GVA Salut pertany a la Generalitat Valenciana. Es una aplicacié per a la gestio
de cites i receptes dels usuaris. També es troba la informaci6 basica de contacte amb el
sistema sanitari de 1’usuari. Per accedir, els usuaris tenen un perfil relaciona amb el seu
SIP que després del primer registre requereix d’un pin proposat pel propi usuari per a
I’inici de sessid, encara que també es pot triar accedir amb les credencials biométriques.

Es pren com referéncia ja que el projecte a desenvolupar també esta lligat a la Generalitat
Valenciana i a la sanitat. Es pretén seguir d’alguna manera el disseny 1’estil que proposa.
Sense dubte I’aplicacid segueix una estetica lligada a la del web de la generalitat (veure
I1-1ustracio 6). A més té contingut d’ampliaci6 d’informacié que enllaga amb el web.

B GENERALITAT [ Coronavms |
& VALENCIANA
A

CcARPETA CIUTADANA © © O @

VACUNACIO COVID-19

‘ % ACTUALITZA LES DADES DE CONTACTE
=

Rebras una telefonada o SMS per a donar-te cita prévia de vacunacié

GE" CERTIFICAT {T@  VACUNA ACCES
@%, COVIDUE R covio & VACUNACIO
—_— Y = D

s me M e i Qll aw

Il-lustracio 6: Web GVA. Font: GVA

La tipografia sembla només una, senzilla i neta, sense serif’. Utilitza majorment les
majuscules fins 1 tot en el cos, pero jerarquitza amb els colors 1 el grossor de les lletres 1
el contorn en el que s’encapsulen els textos (veure Il-lustracio 7 1 Il-lustracio 8), complint
amb el que recomana Grant.

8 Gracies i remats que per adornar les lletres.
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Il"lustracio 7: Mode clar. Font: App GVA Salut Il"lustracio 8: Mode fosc. Font: App GVA Salut

En les imatges anteriors (veure Il-lustracio 7 1 I1-lustracio 8) es pot veure que el joc de color
¢s clar 1 senzill, destaca el color roig amb la resta que pertanyen a 1’escala de grisos i
s’alternen uns amb altres al triar I’opci6 clara o la fosca. Es mostren a continuacid el joc
de colors.

Iniciada la sessio, ofereix un resum de les cites, farmacia i justificants. Organitzat per
caixons, com es mostra en les dos imatges a dalt. El ment se situa a la part superior
esquerra, amb una icona de tipus hamburguesa que obri un menu lateral amb els diferents
apartats separats segons el contingut per una linia fina 1 quasi totes les opcions es troben
en forma de icona seguida de text.

Siga quina siga I’opci6é del menu seleccionada, la pantalla s’encapgala amb el seu titol en
majuscules sobre una barra gris (veure Il-lustracio 9 i Il-lustracio 10), que indica on es troba
’usuari 1 canvia la icona del menu d’hamburguesa per una fletxa que permet tornar a la
seleccid del meni. Amb aco es segueix una altra de les recomanacions de Grant, situar
’usuari.
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Il-lustracio 9: Encapgalat 1. Fon:t App GVA Salut Il-lustracio 10: Encapg¢alat 2. Font: App GVA Salut

GVA Salut dona I’oportunitat de configurar la llengua de 1’aplicacio 1 la recepcio de
notificacions. Informa també de les qiiestions legals i t¢ un apartat explicatiu sobre el
funcionament de ’aplicacio.

Es considera, subjectivament, que 1’expeiéncia d’usuari és bona, pero millorable.
Compleix amb els proposits per als que esta destinada, la navegaci6 és facil, encara que
pot ser es troba que hi ha contingut que podria agrupar-se o oferir una navegacié un poc
més fluida.

3.3 Aplicacio La Meva Salut
L’aplicacié La Meva Salut pertany a la Generalitat de Catalunya. Es una aplicacié que
permet la consulta de la informacié de salut generada en I’atencié que s’ha donat a I’usuari
als diferents centres del sistema de salut de Catalunya. També és possible realitzar alguns
tramits i gestions. Per utilitzar esta aplicaci6 1’usuari s’ha de donar d’alta mitjangant un
formulari web o als centres d’atencio primaria. El1 web de la Generalitat de Catalunya
ofereix informaci6 detallada del que es pot fer amb I’aplicacio i com obtindre-la.

Es pren esta aplicacié com a referent per ser tindre una tematica relacionada amb la salut
1 ser similar a la que existeix a la Comunitat Valenciana, on va a llangar-se el projecte. El
dispositiu en el que s’ha accedit a esta aplicacio és diferent a 1’anterior pero no €s
important ja que no es realitza una comparativa, simplement s’esmenten aspectes que
criden I’atenci6 o que serveixen de referencia.

La Generalitat de Catalunya també¢ disposa d’un web del que no segueix del tot I’estetica,
pero si la segueix de 1’espai del web dedicat a La Meva Salut, al qual es pot accedir també
per navegador. En este cas el joc de colors gira al voltant del blau, encara que el menu
inicial que es mostra és prou colorit (veure Il-lustracié 11). El ment es mostra de dos
maneres, amb icones sobre requadres de vores redones de colors i amb obertura lateral,
oferint les mateixes opcions del menu inicial més les de configuracid (veure Il-lustracid
12).
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1llustracio 12: Menu. Font: App La Meva Salut

Il-lustracio 11:Inici. Font: App La Meva Salut

3.4 Aplicaci6 Gasolineras Esparia

Quasi s’han acabat els mapes en paper 1 les indicacions memoritzades. Queden poques
persones que arriben enlloc sense fer tis del GPS integrat en el mobil, en la majoria de
casos, el de Google. Es comt també la recerca de llocs amb desplagaments sobre el mapa
en un dispositiu electronic, per tant, és interessant per a les empreses apareixer en Google
Maps, que és el més utilitzat. Segons publica en el web Statista «In 2022, Google Maps
was the most downloaded map and navigation app in the United States, despite being a
standard pre-installed app on Android smartphones» (Ceci, 2023:1) en referéncia al
nombre de descarregues d’aplicacions de mapeig en els Estats Units d’ Ameérica, s’observa
gran diferéncia respecte al maxim competidor, Waze (veure Grafica 1).
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Google Maps 24,729,317

Waze Navigation & Live Traffic 9,119,184

GPS, Maps, Voice Navigation 1,677,758
GPS Maps, Navigation & Traffic 1,011,251
Trucker Path: Truck GPS & Maps 728,735

Citymapper: All Your Transport 714,304

Roadtrippers - Trip Planner 617,526
Komoot: Bike Trails & Routes 543,767
GPS Navigation: Road Map Route 521,432
Gaia GPS: Mobile Trail Maps 520,546
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Grafica 1: Aplicacions de mapeig per nombre de descarregues. Font: Statista

Aixi és que s’han creat aplicacions que ofereixen serveis de recerca que inclouen un mapa
o un enllag a un mapa per facilitar que I"usuari s’hi desplace. Es el cas de les aplicacions
de gasolina, o de tendes o supermercats reconeguts. Vegem el cas de Gasolineras Esparnia
pel sistema de recerca que té.
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Il-lustracio 13: App Gasolineras Espana. Font: Google Play

Esta aplicacio permet la recerca de diferents maneres, com mostra el menu. L’opcio
predeterminada és la del mapa i com resultat de les altres opcions mostra un llistat amb
una poca informacio fora i I’opcid de triar-les per ampliar la informacié amb un dos
opcions que ajuden a la seua localitzacio per facilitar que 1’usuari arribe.
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3.5 Xarxes socials
Segons recull I'INE (Institut Nacional d’Estadistica) en la Encuesta sobre Equipamiento
v Uso de Tecnologias de Informacion y Comunicacion en los Hogares amb data del 15 de
novembre de 2021, en els tres mesos anteriors, més de la meitat de la poblacié havia
participat en xarxes socials, protagonitzant les dades la poblacié jove. Per tal d’apropar
I’aplicacio a este sector de la poblacio, futures generacions d’us freqiient del projecte,
s’observen algunes xarxes socials 1 es treuen trets comuns.

D’una banda es troba 1’actualitzaci6 d’informaci6 diaria. Les xarxes no només s’utilitzen
per a comunicar-se, moltes persones les prenen com a font d’informacio, per aixo, mitjans
de comunicaci6 i1 programes es fan un lloc en estes plataformes. Fins i tot les empreses,
bé ofereixen productes o serveis, tenen presencia en xarxes. Hui dia és important
considerar fer-se veure en xarxes.

D’altra banda, el que s’observa de les xarxes €s ’estructura, que totes les persones ja
coneixen i dominen sense necessitat d’explicacions. Prendre-les de referéncia pot fer
I’aplicacié més familiar a I’hora d’utilitzar-la.

Il-lustracio 14: Menu. Font: App WhatsApp Il-lustracio 15: Menu. Font: App Instagram

Il-lustracio 16: Menu. Font: App Twitter

A les imatges superiors s’observen els menus de tres xarxes molt utilitzades. Les tres el
proposen a la part inferior de la pantalla. En estos casos, en els que el ment principal
conté pocs elements ¢€s Util que no siga necessari buscar el ment sind que esta sempre
present. Es troba que les icones que indiquen es seccions fins 1 tot perden el text que les
acompanya 1 descriu minimament. S’entén que la poblacid ja estda suficientment
relacionada amb elles.

En general de I’observacio de les tres aplicacions amb tematica relacionada es troba com
factor comu el tipus de ment situat a la part superior esquerra i amb obertura des del
mateix costat. L’acompanyament d’icones al text en els titols de les diferents finestres i
linies separadores dins el propi menu per diferenciar les parts. També 1’oferiment de
configuracié de I’aplicacio. Totes elles utilitzen tipografies sense serif, que ofereixen una
lectura més neta en pantalles. S’utilitza la grandaria 1 les majlscules per a jerarquitzar la
informacio 1 s’emmarca en requadres.

Dels llistats es troba que donen informacié a més del nom del lloc com per exemple
I’adrega. Es valora positivament incloure el logotip de I’empresa que facilita la seua
identificaci6. Pot ser la informaciéo donada en el llistat de Localiza Salud és massa
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extensa, ja hi ha després I’oportunitat de veure el recurs de manera individual i amb la
informaci6 al complet.

4. APLICACIO “XARXA SAFOR SALUT”

En les fases anteriors s’ha generat un grup de treball que s’ha implicat per determinar la
visié general de I’aplicacid. Este grup també¢ ha definit la metodologia a seguir a I’hora
de recollir la informaci6 dels serveis adherits al programa que seran d’utilitat per a la fase
en la que es troba el projecte: dissenyar la part visual de I’aplicacio 1 les accions
disponibles per als usuaris.

En esta fase les reunions amb el cap del projecte, Ferrer son setmanals. En les primeres
es mostra la informaci6 de la que es disposa fins el moment, es deixen veure les idees i
propostes tretes de les fases anteriors. Amb esta informacid s’elaboren esbossos i es
realitzen modificacions sobre ells a mesura que es plantegen possibles problematiques.

4.1 Proposta de I’hospital de la Pedrera de Dénia
L’hospital proposa unes bases sobre les que treballar, entre les quals es troben qiiestions
de contingut, qiiestions estilistiques 1 modificacions que sorgeixen a cada reunio:

a. Poder buscar els recursos de dos maneres: mitjangant un mapa i per filtres de més
camps que caracteritzen els recursos segons llistats tancats, com ho fan al web
Localiza Salud que s’ha analitzat en 1’apartat 3.1.

Mostrar la informaci6 del recurs.

Crear logotip per a I’aplicacio.

d. Mostrar els logotips de la Fundacié FISABIO, Safor Salut, I’Hospital de la
Pedrera de Dénia i1 I’Hospital Francesc de Borja de Gandia com col-laboradores.
Colors blaus o similars als logotips per a ’aplicacio.

e. Indicar sobre el mapa a qui esta dirigit amb una llegenda de colors 1 els factors
amb icones.

f. Oferir als professionals informacié més detallada.

Oferir un espai amb informaci6 sobre salut (enllagos a webs de salut, contingut
audiovisual divulgatiu, notes de premsa 1 articles d’opinid).

o o

4.1.1 Recollida de dades
Com s’ha comentat abans, esta és la quarta de huit fases. La recollida d’informaci6 es
dona per finalitzada per a quan comenga la fase de disseny, per tant, el plantejament es fa
a partir la informacid que hi ha i s’evita necessitar-ne més.

S’han enviat una gran quantitat de sol-licituds d’adheriment al projecte a de d’empreses,
associacions i centres relacionats amb la salut i el benestar de la comarca de la Safor, entre
les que es troben residéncies, farmacies, centres de salut, associacions i col-lectius. Les
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dades queden recollides en unes fitxes que van ser enviades als centres i que han
complimentat amb les instruccions donades (Annex I).

En el formulari els camps referents a la poblacié destinataria, als factors i a la gratuitat
només cal marcar-los. Aixi es facilita I’emplenament 1 la classificacio de les dades segons
els criteris marcats per I’equip de treball. També altres camps com el municipi, la tipologia
del recurs 1 el tipus de titularitat tenen una quantitat de respostes possibles limitada pero
s’ha deixat per emplenar manualment per les entitats. Altres camps com les dades
identificadores de cada entitat (nom i dades de contacte) i dades descriptives dels serveis
1 el personal permeten resposta oberta que ¢€s dificil de agrupar per a la classificacié d’una
recerca.

4.1.2 ldentificaci6 d’usuaris

Es molta la informacio que s’ha recollit de cada recurs. Sha recollit una gran quantitat
d’informaci6 de cada recurs i no resulta viable incloure-la al complet en la pantalla d'un
dispositiu mobil. De la informacio registrada es selecciona la informaci6 que es considera
rellevant per al piblic objectiu. Es important la poblacié en la que es realitzen les
intervencions per determinar si €s el recurs que necessiten i la seua ubicacid per valorar
el desplagcament que pot suposar assistir. Finalment, el fet que siga gratuit o no pot
condicionar també¢ la tria de I’usuari d’un o altre recurs pero es considera que la resta
d’informacid no ¢€s tan determinant com esta a 1’hora d’escollir. No vol dir que no siga
informaci6 important, tota informaciéo recollida va a proporcionar-se, perd la
complementaria ja es mostra una vegada s’ha triat. [gualment es considera que part de la
informacio és massa especialitzada per a un usuari corrent perd que per a un professional
pot resultar util de cara a la prescripcido 1 també per treballar d’'una manera més
coordinada. Per esta rad, es proposen dos tipus d’usuaris, que d’ara en avant
s’anomenaran ‘“Professional” 1 “Poblacid general” més un “Administrador” de I’aplicacio
per controlar els accessos 1 les actualitzacions.

Queden recollits dins de “Professional” els treballadors 1 les treballadores o encarregats i
encarregades d’un centre que s’haja decidit que tinguen accés normalment els qui
realitzen les prescripcions. Donat que la informaci6 de les fitxes a les que tenen accés des
del perfil professional pot ser confidencial, delicada o més especialitzada, se’ls requereix
un accés registrat 1 identificat. Com es gestionen estes altes o registres? Com que son
persones professionals lligades als centres, son els propis centres els qui sol-liciten un
usuari 1 una contrasenya per a estes persones a I’administrador.

El grup “Poblaci6 general” engloba la resta d usuaris no professionals o els professionals
fora de I’horari 1 ambit laboral. Este grup no requereix d’inici de sessié amb el motiu
principal d’evitar I’escletxa digital®. Es renuncia a la possibilitat d’oferir contingut
personalitzat per considerar que la recerca dependra en cada ocasido de les dades
introduides al realitzar la recerca. A més, requerir un registre 1 un inici de sessid pot
resultar especialment dificil per a les persones majors, ja que un registre suposa correus
electronics o missatges SMS 1, per tant, haver de canviar d’aplicacid, i implica

% Situacié de desigualtat entre grups de poblacid a laccés de les tecnologies de la informaci6 i la
comunicacio a causa d’altres diferéncies com son les de nivell socioeconomic i per edat.
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contrasenyes que han de recordar o apuntar i posar en perill la seguretat de les seues dades
quan no €s necessari per a la recerca d’informacid. Els grups de poblacié més joves (20 a
29 anys) estan acostumats a realitzar registres per tal de poder utilitzar una aplicacio, pero
igualment, no es troba precis en este cas i només pot suposar un factor per a
I’abandonament de 1’us d’una aplicacié que pretén oferir una recerca rapida.

D’altra banda trobem “I’administrador”. Esta figura gestiona els accessos dels usuaris
professionals i I’actualitzaci6 de la informaci6 dels recursos. Es convenient que este paper
el jugue una persona amb coneixements de programacié per a que actualitze la informacio
directament al programa. També¢ és recomanable que esta persona tinga coneixements de
creaci6 de continguts audiovisuals per no requerir de ningh més a 1’hora de crear el
contingut de I’apartat d’informaci6 sobre salut que es proposa.

4.1.3  Us de I’aplicaci6

Els professionals només han de fer us d’este perfil dins el seu horari i ambit laboral. A
més, com que ens els llocs de treball no tots disposen d’un telefon intel-ligent siné d’un
basic o, fins i tot, ni tenen teléfon d’empresa perd si un ordinador, es considera util
realitzar també un accés web que pogueren utilitzar des del propi despatx o consulta. Un
usuari professional utilitza I’aplicacid en favor d’una altra persona per tal de recomanar
una activitat o un centre especialitzat, de la mateixa manera que dona una recepta
farmaceutica. El propi professional pot contactar amb el responsable de 1’altre servei ja
que se li faciliten les dades de contacte del responsable, a més dels del centre per poder
fer alguna consulta, millorant aixi la coordinacid sociosanitaria.

Un usuari pertanyent a la poblaci6é general pot buscar qualsevol dels serveis per interes
propi o per haver-se-li recomanat. A més un usuari general pot accedir a contingut
divulgatiu en diferents formats per estar informat o aprendre sobre la materia. D’esta
manera es pretén donar autonomia de cuidats 1 facilitar 1 promoure que les persones
acudeixen a activitats que prevenen malalties per voluntat propia.

4.2 Disseny de la interficie
Amb les indicacions de I’hospital rebudes 1 les referéncies analitzades, es realitza un esbos
manual del que es pretén fer. En este apartat es relacionen les propostes de la situacio de
partida (apartat Error! No s'ha trobat1'origen de la referéncia.) amb les recomanacions p
er a una bona experiencia d’usuari (apartat 2.2.2) 1 amb les referéncies d’aplicacions
(apartat 3).

Tot 1 que les propostes es resolen quasi totes en I’ordre en que apareixien a les reunions
(el mateix en el que es mostren al document), es presenta I’aplicacié en un ordre que
facilita la comprensi6 del seu funcionament.

4.2.1 Logotips
Per a la icona de I’aplicaci6 (qiiestid c) es demanava inicialment una imatge totalment
nova, pero seguint la recomanaci6 de Creactiva (2022), s’arriba a la conclusio que seria
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més beneficios per a impulsar la seua introducci6 i la seua acceptacio en el mercat lligar
I’aplicacié amb la imatge (ja s’havia aplicat amb el nom “Xarxa Safor Salut”) de Safor
Salut, que ja és un programa reconegut. Amb esta justificacio, i presentant el cas de Nike®
com exemple, es demana permis als responsables de Safor Salut per utilitzar la seua
imatge (veure

I1-lustraci6 17) per a I’aplicacio.

La imatge dona joc alterar 1’ordre dels elements que la formen. Ells mateixos ja ho han fet per
posar la seua imatge en xarxes (veure Il-lustracié 18). Es pot observar que la disposicio de les
paraules es troba entre els nucs havent una relacié de 3:2.

Finalment, després de plantejar diferents propostes a I’equip, es tria la seglient imatge
com a imagotip de I’aplicacio (veure

I1-lustracio 19) en el que s’aprofiten les tres paraules per encaixar-les amb els tres nucs
de I’isotip amb una relaci6 3:3.

Salut Salut

Safor § Salut § Sl Sg%?§

Il-lustracio 17: Imagotip Safor Salut. llustracio 18: Imatge de perfil en Il lustracio 19: Imagotip Xarxa
Font: Safor Salut Twitter de Safor Salut. Font: Safor Safor Salut. Elaboracio propia
' Salut

La proposta d’incloure tots els col-laboradors (qiiestio6 d) es complica al proposar la
jerarquia i relaci6 entre ells. Es aixi que finalment resulta inviable i s’opta per que només
apareguen els principals desenvolupadors del projecte: Safor Salut i FISABIO. Estan
presents en totes les pantalles a la part superior, un a cada costat.

4.2.2 Colors
En la tria de colors s’opta pel blau de FISABIO amb variacions fruit de la barreja del blau
amb P’escala de grisos 1 el negre. Amb la ferramenta Adobe Colors es presenta la paleta
conjunta amb els codis en hexadecimal (veure Il-lustraci6 20).

10 Marca de roba esportiva Nike, que té ’aplicacié per a la roba i les sabates, perd també encapcala projectes
com Nike Running Club i Nike Training Club d’ajuda a ’entrenament.
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1l-lustracio 20: Paleta de colors XSS. Elaboracio propia

Numerem els colors de 1’1 al 5, d’esquerra a dreta per referir-nos a ells. El color 1 s’utilitza
per a les lletres sobre blanc (en la resta de casos les lletres son blanques per facilitar la
lectura) i els marcs de les caselles a emplenar. El color 2 s’utilitza per a la barra
d’encapcalat que indica la secci6 en la que es troba 1’usuari i sobre la que es troba el botd
del ment. Un bot6 del color 3 indica que no és possible utilitzar-lo (en cas de no haver
emplenat tota la informacié necessaria). Este color també¢ esta present en les icones dels
botons del menu sobre els colors 4 1 5. El color 4 indica un bot6 que pot ser seleccionat i
el 5 un boto ho ha sigut, indicant aixi les accions possibles i també on es troba 1’usuari.

Atenent a possibles dificultats visuals com casos de daltonisme es descarta 1’us de colors
amode de llegenda (qiiestio e) de qualsevol dels camps classificatoris. També es descarta
I’s d’icones sobre el mapa per considerar que la grandaria amb la que seria necessari
introduir les icones per a que s’entengueren dificultaria la comprensi6 del mapa.

4.2.3 Inici de sessio
Anteriorment s han definit dos tipus d’usuaris (apartat 4.1.2), ra6 per la qual, el disseny
de les pantalles varia per a uns i per a altres. Una vegada separats els camins, en realitat
les finestres de Recerca 1 Localitzacid son 1 funcionen igual. L’inici de I’aplicacid és comu
1 deixa triar el tipus d’usuari (veure Il-lustracio 21). D’esta manera es determina quines
pantalles es mostren a ’usuari. En cas de ser un usuari professional, es requereix iniciar
sessi0 amb usuari 1 contrasenya (veure I1-lustracio 22).
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GENERAL
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1l'lustracio 21: tria usuari XSS. Elaboracio propia Il-lustracio 22: Inici de sessio XSS. Elaboracio propia

4.2.4 Finestra Localitzacio

Una vegada iniciada I’aplicacié es mostra la finestra Localitzacié en la que hi ha un
desplegable per triar el tipus de recurs a buscar, un mapa i un botd per iniciar la recerca
quan el camp esta completat, o iniciar una nova si es canvia el criteri. Es pot interactuar
amb el mapa ampliant-lo i1 desplagant-se per ell segons on es vullga trobar el recurs. Aixi,
sobre la zona representada es localitzen els recursos que coincideixen en el camp triat,
que s’actualitza segons es canvia la zona. S’exemplifica la finestra Localitzacié des de la
vista d’una sessio professional (veure Il-lustraci6 23) amb els resultats de la recerca i amb
un recurs seleccionat. Sobre el mapa es pot seleccionar un recurs que du a la seua fitxa
informativa (apartat 4.2.6).
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1l-lustracio 23: Localitzacio XSS 1. Elaboracio propia
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1l-lustracio 24: Localitzacio XSS 2. Elaboracio propia
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Il-lustracio 25: Localitzacié XSS 2. Elaboracio propia



4.2.5 Finestra Recerca

Com que a I’emplenament de la fitxa alguns camps eren de resposta tancada, és a dir, de
seleccio, 1 com que resulten utils per acotar una recerca, la finestra Recerca mostra quatre
desplegables per determinar-los. Quant al preu, les entitats només marquen si és gratis o
no, no cal un desplegable: es marca la casella si es vol buscar un recurs gratuit i no es
marca si es vol de pagament. No és obligatori emplenar tots els camps i per aixo el botd
“Buscar” pot ser seleccionat en qualsevol moment per a que es mostren els resultats que
contenen els camps sol-licitats. Es mostra un exemple amb tots els camps emplenats de
recerca (veure /*) 1 amb el botdé “BUSCAR” seleccionat. D’esta manera es tracta d’oferir
a ’usuari un llistat amb tots els serveis que compleixen els criteris proposats. En el llistat
apareixen el nom, el teléfon 1 I’adreca. Encara que hi ha el bot6 “+informacio” que du a
una fitxa informativa del recurs (apartat /*). En cas de voler modificar algun dels camps
es pot retrocedir amb la fletxa i canviar alguns o tots els criteris.

S } S
:’{} Safor (\\ Salut :' Safor r\\ Salut

Edat AFA LA SAFOR
‘ 9628749 14
[ Malors de:45 anys o ] Placa Santa Anna S/N
CENTRE DIA SAFOR
Factors 96287 49 14
Placa Santa Anna 5/N m
| Malalties croniques v ]
o CENTRE DIA LA CARRASCA
Municipi 96287 49 14
Plaga Santa Anna S/N
| Gandia v] [+ iomac_J
CENTRE DIA ADOR
Tipus de recurs 962 87 49 14
Placa Santa Anna S/N .
l Associacio v I

jé_'f"‘. “| Gratis
BUSCAR

1llustracio 26: Recerca XSS 1. Elaboracio propia 1llustracio 27: Recerca XSS 2. Elaboracio propia

4.2.6 Fitxa de recurs
Els dos tipus de recerca (qiiestié a) donen lloc a la mateixa pantalla al seleccionar un
recurs: una pantalla amb una fitxa amb informacié general (qiiestio b) amb enllagos en
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les maneres de contacte que utilitzarien les aplicacions predeterminades de cada
dispositiu.

\)
:'t} Safor(\SSalut

iNvasta INVESTE PSICOLOGOS

Descripcio:

Prevencion de la situacion de dependencia y promocion
de la autonomia personal. Estimulacién y activacién
cognitiva.

Poblacié destinataria: Poblacio general
Gratis: No
Factors:

®

SanMens

Adreca: Placa Exemple S/N, 46701 Gandia, Valencia
Teléfon: 212 34 56 78

Correu electronic: _info@exemple.net

Web: http://www.exemple.net/

Descarregar fitxa

1l lustracio 28: Fitxa recurs XSS. Elaboracio propia

La fitxa general mostrada en el mobil presenta una breu descripci6 dels tipus de serveis
que s’ofereixen donada per les propies entitats. També es mostra la poblacié a la que es
dirigeixen els seus serveis i si son gratuits. En forma de icona amb text es representen els
factors definits a la fitxa d’emplenament.

La diferéncia de utilitzar I’aplicaciéo amb un usuari o altre es troba a 1’hora de descarregar
la fitxa de cada recurs (qiiestio f), la informacié que es descarrega en cada cas. La fitxa a
descarregar, en format pdf, per un usuari professional conté la informacié completa
emplenada per les entitats, mentre que un usuari general descarregara una amb la que s’ha
considerat no confidencial (Annex II).

La fletxa de la part superior esquerre torna 1’usuari a la pantalla anterior. Segons el cas,
si es troba en localitzacié al mapa de resultats i si es troba en recerca al llistat de resultats
per tal de poder consultar la informacié d’un altre recurs.

4.2.7 Finestra Area personal
Esta finestra només esta disponible en 1’usuari professional. Mostra informacié de
I’usuari encaixada segons el tipus de dades de les que es tracta (veure Il-lustracio 29).
L’usuari pot sol-licitar canvis a I’administrador que s’encarrega de verificar la informacié
ja que la informacid és referida a I’ambit laboral (veure I1-lustraci6 30) i s’ha de comprovar
amb el centre que els canvis sOn autoritzats i certs.
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:.;::” Safor {\\ Salut { Safor ‘\5 Salut
— AREA PERSONAL @« AREA PERSONAL

Dades personals Dades anteriors

Nom: Borja Alonso Ferrer
DNI: 12345678A

Teléfon: 612 345 678

Correu: correu@correu.es

Dades del centre Noves dades
Centre: Borja Alonso Ferrer Teléfon:
Carrec: Director Correu:

Dades de contacte

Teléfon: 612 345 678

Correu: correu@correu.es

[l-lustracié 29: Area personal XSS 1. Elaboracié propia  [l-lustracié 30: Area personal XSS 2. Elaboracio propia

4.2.8 Finestra +Salut
Esta finestra només esta disponible per a la poblacié general donat que 1’Us professional
queda limitat a I’horari laboral 1, per tant, no es planteja esta informacié per a dit usuari.
Si poden consultar-lo fora de I’horari laboral amb usuari general.

Amb esta finestra es pretén oferir informacio objectiva, fiable i de facil comprensio sobre
salut i cures per donar llibertat a I’usuari per a que siga responsable de la seua propia salut
(qtiestié g) si ho desitja. El portal ofereix continguts divulgatius, practics i de qualitat
basats en I’evidencia cientifica, avalats per I’experiéncia dels professionals sociosanitaris.
Els continguts es classifiquen en quatre categories segons la informacié que mostren
(veure Il-lustraci6 31).
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1l-lustracio 31: +Salut XSS 1. Font propia

Els continguts d’esta finestra es divideixen en Programacid, Gestio del coneixement,
Recursos multimedia 1 webs de Salut. El primer mostra les dates de jornades, tallers,
conferéncies, cursos 1 altres activitats que es duen en un periode de temps a la Comarca
de la Safor. El segon 1 tercer apartat mostren consells de salut 1 informacié creada per les
entitats associades al projecte en les que la divulgacio cientifica és protagonista en format
audiovisual 1 en text. L’ultim apartat pretén oferir els canals dedicats a tematiques
especifiques 1 que poden resultar 1tils per a determinats col-lectius. Tots ells tenen a la
part superior esquerre una fletxa per tornar a la finestra de selecci6 de tipus de contingut
(veure Il-lustracio 32) 1 un titol, a més del que indica la finestra, que indica en quin apartat
es troba. Este titol és part del contingut de la finestra i no s’emmarca pero si té el mateix
aspecte per als quatre.
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Programacio

Juliol

Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
2 2 Cerebro, una fecha acordada por la Federacion

Mundial de Neurologia desde el afio 2014 .

Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
2 9 Cerebro, una fecha acordada por la Federacién

Mundial de Neurologia desde el afo 2014 .

Agost

Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
2 2 Cerebro, una fecha acordada por la Federacion

Mundial de Neurologia desde el afio 2014 .

Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
2 9 Cerebro, una fecha acordada por la Federacién
Mundial de Neurologia desde el afio 2014 .

Recursos multimédia

[ & Com posar-se la mascareta
% Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
7 Cerebro, una fecha acordada por la Federacion
ne 'k Mundial de Neurologia desde el afio 2014 .
LA Com posar-se la mascareta
> - Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
< Cerebro, una fecha acordada por la Federacion
ol . ! Mundial de Neurologia desde el afo 2014 .
LA Com posar-se la mascareta
% Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
Z Cerebro, una fecha acordada por la Federacion
Ny = Mundial de Neurologia desde el afio 2014 .
LA Com posar-se la mascareta
"0 Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
Cerebro, una fecha acordada por la Federacion
e X Mundial de Neurologia desde el afo 2014 .

1t

Safor & Salut :’

Safor (§ Salut

+SALUT +SALUT

Gestio del coneixement

Com posar-se la mascareta

Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
~ . Cerebro, una fecha acordada por la Federacién

“#% Mundial de Neurologia desde el afio 2014 .

Com posar-se la mascareta
Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del

. Cerebro, una fecha acordada por la Federacién
-~ “#% Mundial de Neurologia desde el aiio 2014 .

Com posar-se la mascareta

Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
. Cerebro, una fecha acordada por la Federacién
I~ “ Mundial de Neurologia desde el afio 2014 .

Com posar-se la mascareta

; Cada 22 de julio se celebra el Dia Mundial del
. Cerebro, una fecha acordada por la Federacién
[~ 2 Mundial de Neurologia desde el afio 2014 .

Webs de salut

Ministeri de Sanitat

https://www.sanidad.gob.es/

Conselleria de Sanitat i Salut Publica
https://www.san.gva.es/ca/web/conselleria-de-
sanidad-universal-y-salud-publica

Cita prévia en Atencié Primaria
https://www.tramita.gva.es/ctt-att-
Jasi ¢ : s

Portal del pacient
https://www.san.gva.es/ca/web/portal-del-paciente

Historia de salut
https://www.san.gva.es/ca/web/portal-del-
: istoria-salut-el :

Vicepresidéncia i Conselleria d'lgualtat i Politiques
Inclusives

https://inclusio gva.es/es/

1l-lustracio 32: +Salut XSS 2. Elaboracio propia
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La informacié completa del contingut es troba al web de cada centre per fomentar i
facilitar la publicacio als centres. Per tant, les persones que tenen interés son redirigides
al web en el navegador predeterminat del dispositiu.

5. TREBALL FUTUR

Recordem de nou que el disseny de la interficie de I’aplicacio és part de la quarta fase, de
les huit definides en el projecte. Per a les diferents fases restants s’han determinat també
uns objectius i unes metodologies que, en conjunt, donaran lloc a la continuitat i
finalitzacio del projecte. En el present apartat es resumeixen els punts més importants
pels que ha de passar el projecte fins convertir-se en una realitat.

- Fase 5: Connexi6 entre recursos i accid. S’aborda la relaci6 entre recursos i es du
a terme la implementaci6. Es a dir, s’associen els recursos amb les necessitats.
D’esta manera el disseny realitzat en la quarta fase es du a I’accié mitjangant la
seua programacio, donant lloc a 1’aplicacié de la que en un futur gaudiran els
usuaris. L’aplicaci6 sera el punt on convergeixen les persones i les empreses de la
salut amb les necessitats de la salut de la comunitat.

- Fase 6: Difusio. Es I’encarregada de donar visibilitat al projecte. Amb la difusié
es pretén arribar al maxim nimero d’usuaris possible. Per al seu compliment es
defineixen els seglients punts: 1- Desenvolupament d’un lloc web en el que trobar
informacio; 2- Difusi6 fora de linia a través de cartells que es col-locaran en zones
estratégiques per a la comunitat (institucions, centres medics) i tallers o jornades
de formacio i difusi6 de 1’aplicacio; 1 3- Difusio en linia a través de xarxes socials.

- Fase 7: Recomanacié comunitaria. Es proposa un model de prescripci6 en el que
el professional de la salut recomana al pacient recursos beneficiosos per la seua
salut 1 benestar que poden pertanyer a entitats puibliques o privades.

- Fase 8: Avaluaci6. Es posara a prova I’aplicacié com a projecte i com a ferramenta
per a la millora de la qualitat de vida de la poblacié comprovant si la prescripcio
social general obté resultat beneficiosos per a les persones.

6. CONCLUSIONS

Hi ha malalties de les que es desconeix ’origen, pero hi ha moltes altres de les que si es
coneix i també es coneixen les bones practiques que les poden evitar. Promocionar i
facilitar I’accés de les persones a estes activitats i1 al coneixement d’habits i costums
beneficioses per a la salut pot previndre algunes malalties i millorar 1’estat de salut de
moltes persones. A¢o pot aplicar-se tant a les fisiques com a les mentals i a totes les edats.

El projecte de mapificacié de recursos en el que es desenvolupa este treball de disseny
d’interficie t€ com objectiu posar a disposicio de les persones esta informacid i millorar

33



la coordinacié sociosanitaria en benefici de la poblacio. Seria recomanable per a totes les
persones, independentment de I’edat i el sexe i1 patologies previes, congixer les practiques
de prevencio i realitzar-les. Per tant, és encara més important proposar un disseny senzill
1 intuitiu que permeta un facil aprenentatge en 1’as de 1’aplicacié per accedir als seus
continguts que serveixen d’ajuda per a les bones practiques preventives i cures. Entre les
bases a seguir, s ha prioritzat utilitzar accions i imatges ja conegudes per els usuaris o de
facil interpretaci6 i aprenentatge a través de referéncies d’aplicacions que ja funcionen al
mercat.

A més de referéncies visuals, s’han pres escrites per diferents autors i totes elles duen a
un punt comu que €s que aconseguir una bona experiéncia d’usuari es pot resumir en una
paraula: claredat. Claredat en els colors, una bona jerarquia de colors segons les funcions;
claredat en els textos, curts i descriptius; i claredat en les accions, directes i amb
senyalitzacio de zones sensibles. Es important per aconseguir-ho evitar tota informacié
irrellevant tant en contingut com en color que puga distraure o confondre 1’usuari i
ordenar, en espai 1 grandaria, els elements segons la seua previsio d’Us.

La sensaci6 amb el treball resultant és positiva i satisfactoria. S’han analitzat les propostes
de I’hospital per a la seua duta a terme i en cas negatiu, s’han proposat alternatives i
solucions considerades viables i s’han realitzat. L’estética s’ha definit amb colors
relacionats amb les entitats i la distribucié dels elements s’ha basat en les referéncies
observades 1 el compliment de les recomanacions de diferents estudis i1 professionals
experimentats.

D’altra banda, el paper de Ferrer, que ha estat des del principi del projecte, és clau per
abordar els objectius de definicié d’usuaris i1 valoracié de necessitats i dificultats d’estos.
Ha sigut de gran ajuda ja que és una persona experta en I’ambit de la salut 1 la integracid
social que coneix les limitacions que poden tindre els diferents usuaris.

Per valorar si s’ha aconseguit fomentar el serveis treballats no es pot fer fins la posada en
marxa del producte final, pero el que si es pot valorar és la inclusi6 de contingut divulgatiu
que podria afavorir el funcionament i compliment d’este objectiu al seu llangament i que
a més podria donar un Us alternatiu al principal de localitzar els recursos.

Finalment, fruit de 1’abordament dels objectius especifics, el disseny de la interficie
mostra un prototip del producte final. Resulta motivador per al grup de treball que ja pot
posar una imatge més aproximada al que han hagut d’imaginar fins el moment.

Col-laborar en un projecte amb vistes de futur és un bon incentiu per veure la possibilitat
de veure el projecte fet realitat i acomplint els objectius socials que persegueix. A més, és
una manera d’apropar-se a la dinamica de treball que ens espera a la finalitzacio dels
estudis. Saber desenvolupar-se en el mén laboral és tant important com adquirir els
coneixements per dur a terme projectes en equip. Treballar amb persones d’especialitats
diferents resulta nutritiu ja que permet tindre altres punts de vista, no només sobre el
treball sin6 sobre la manera de treballar. També és part del desenvolupament comprendre
1 respectar les jerarquies dins d’un projecte, estar disposat a critiques i canvis sobre el
treball que es realitza i també, si és el cas, prendre decisions i fer propostes propies.

34



7. BIBLIOGRAFIA

ADMINISTRACION ELECTRONICA INCLUSIVA: ACCESIBILIDAD (s.f.). Disponible a

<https://administracionelectronica.gob.es/pae Home/pae Estrategias/pae Accesibil
idad/pae_AE Inclusiva.htmI> [consulta 2023-06-14]

BBC NEwSs MUNDO (2011). «App» es elegida como la palabra del 2010 en BBC News
Mundo. Disponible a
<https://www.bbc.com/mundo/noticias/2011/01/110110_1308_tecnologia_app_pala
bra dialecto_eeuu_dc> [consulta 2023-06-27]

BUSQUETS, C. (2023). Principios de UX: Ley de Hick y Ley de Fitts en uiFromMars.
Disponible a <https://www.uifrommars.com/principios-ux-ley-hick-y-fitts/>
[consulta 2023-07-03]

CALvO, L. (2022). ;Qué es una app, para qué se utiliza y qué tipos existen? en Blog.
Disponible a <https://es.godaddy.com/blog/que-es-una-app-y-para-que-se-utiliza/>
[consulta 2023-07-04]

CARRASQUEL, M. (2021). ;Cuaéles son las fases de desarrollo de una aplicacion movil? en
Armadillo Amarillo <https://www.armadilloamarillo.com/blog/cuales-son-las-fases-
de-desarrollo-de-una-aplicacion-movil/#ideaapp> [consulta 2023-06-27]

CEcl, L. (2023). Most popular navigation apps in the U.S. 2022 en Statista Daily Data.
Disponible a <https://www.statista.com/statistics/8654 13/most-popular-us-mapping-
apps-ranked-by-audience/> [consulta 2023-07-03]

Como elegir colores en disefio grafico en Aula Creactiva (2022). Disponible a
<https://www.aulacreactiva.com/como-elegir-colores-en-diseno-grafico/> [consulta
2023-06-27]

CONSELLERIA DE SANITAT UNIVERSAL I SALUT PUBLICA (s.f.). Disponible a
<https://www.san.gva.es/ca/> [consulta 2023-06-05]

DE GREGORIO, M. (2023). Qué es Ul o User Interface, en OpenWebinars. Disponible a
<https://openwebinars.net/blog/que-es-ui-o-user-interface/> [consulta 2023-06-14]

DICCIONARI NORMATIU VALENCIA (s.f.). Disponible a <https://www.avl.gva.es/lexicval/>
[consulta 2023-07-04]

ESCRIBANO, D. (2018). Esta es la historia de las aplicaciones moviles en Skyscanner
Espana. Disponible en: <https://www.skyscanner.es/noticias/esta-es-la-historia-de-
las-aplicaciones-moviles> [consulta 2023-07-03]

EDITORIAL ETECE (2022). Aplicacion (software) en Concepto. Disponible a
<https://concepto.de/aplicacion-software/> [consulta 2023-06-27]

GARITA-ARAYA, R. A. (2013). Tecnologia Movil: desarrollo de sistemas y aplicaciones
para las Unidades de Informacion. San José: Universidad de Costa Rica.

GOMEZ, B. (2022). Sistemas operativos moviles, asi definen la historia de los
smartphones. Profesional Review. Disponible a

35


https://administracionelectronica.gob.es/pae_Home/pae_Estrategias/pae_Accesibilidad/pae_AE_Inclusiva.html
https://administracionelectronica.gob.es/pae_Home/pae_Estrategias/pae_Accesibilidad/pae_AE_Inclusiva.html
https://www.bbc.com/mundo/noticias/2011/01/110110_1308_tecnologia_app_palabra_dialecto_eeuu_dc
https://www.bbc.com/mundo/noticias/2011/01/110110_1308_tecnologia_app_palabra_dialecto_eeuu_dc
https://www.uifrommars.com/principios-ux-ley-hick-y-fitts/
https://es.godaddy.com/blog/que-es-una-app-y-para-que-se-utiliza/
https://www.armadilloamarillo.com/blog/cuales-son-las-fases-de-desarrollo-de-una-aplicacion-movil/#ideaapp
https://www.armadilloamarillo.com/blog/cuales-son-las-fases-de-desarrollo-de-una-aplicacion-movil/#ideaapp
https://www.statista.com/statistics/865413/most-popular-us-mapping-apps-ranked-by-audience/
https://www.statista.com/statistics/865413/most-popular-us-mapping-apps-ranked-by-audience/
https://www.aulacreactiva.com/como-elegir-colores-en-diseno-grafico/
https://www.san.gva.es/ca/
https://openwebinars.net/blog/que-es-ui-o-user-interface/
https://www.avl.gva.es/lexicval/
https://www.skyscanner.es/noticias/esta-es-la-historia-de-las-aplicaciones-moviles
https://www.skyscanner.es/noticias/esta-es-la-historia-de-las-aplicaciones-moviles
https://concepto.de/aplicacion-software/

<https://www.profesionalreview.com/2022/08/06/sistemas-operativos-moviles/>
[consulta 2023-06-27]

GRANT, W. (2018). 101 UX PRINCIPLES. A definitive design guide. Birmingham: Packt
Publishing Ltd..

HERNAN, M., MORGAN, A. 1 MENA, A. L (2010.). Formacion en salutogénesis y activos
para la salud. Andalucia: Escuela Andaluza de Salud Publica

KARCH, M. (2021). A Beginner's Guide to Mobile Apps en Lifewire. Disponible a
<https://www.lifewire.com/what-are-apps-1616114> [consulta 2023-07-03]

LA MEVA SALUT (s.f.). Diponible a <https://catsalut.gencat.cat/ca/serveis-sanitaris/la-
meva-salut/app/index.html> [consulta 2023-06-07]

LOCALIZA SALUD (s.f). Disponible a
<https://localizasalud.sanidad.gob.es/maparecursos/main/Menu.action>  [consulta
2023-05-05]

LOPEZ, S, SUAREZ, O. i COFINO, R. (2016). Guia para trabajar en salud comunitaria en
Asturias. Principado de Asturias: Direccion General de Salud Publica de la
Consejeria de Sanidad.

MACIA, F. (2020). ;Qué son las migas de pan o breadcrumb trail? en Human Level.
Disponible a <https://www.humanlevel.com/diccionario-marketing-
online/breadcrumb-trail> [consulta 2023-06-14]

MARTINEZ, M. (2023). ;Qué es la Programacion Orientada a Objetos? en Profile Software
Services. Disponible a <https://profile.es/blog/que-es-la-programacion-orientada-a-
objetos/> [consulta 2023-07-03]

MENA, M. (2023). El mapa mundial de Android e iOS en Statista Daily Data. Disponible
a <https://es.statista.com/grafico/29620/sistema-operativo-movil-con-la-mayor-
cuota-de-mercado-por-pais/> [consulta 2023-07-03]

MORENO, J. (2023). UX: guia completa sobre la experiencia de usuario en Hubspot.
Disponible a <https://blog.hubspot.es/website/experiencia-de-usuario-ux> [consulta
2023-06-14]

REVISTA CATALUNYA (2023) Introduccié a la bretxa digital en Revista Catalunya.
Disponible a <https://www.revistacatalunya.cat/?p=3698> [consulta 2023-07-11]

SLU, A. (s. f.). Cudles son las fases del desarrollo de una app movil en 3 Androides.
Disponible a <https://www.3androides.com/actualidad/186-cuales-son-las-fases-del-
desarrollo-de-una-app-movil> [consulta 2023-06-27]

36


https://www.profesionalreview.com/2022/08/06/sistemas-operativos-moviles/
https://www.lifewire.com/what-are-apps-1616114
https://catsalut.gencat.cat/ca/serveis-sanitaris/la-meva-salut/app/index.html
https://catsalut.gencat.cat/ca/serveis-sanitaris/la-meva-salut/app/index.html
https://localizasalud.sanidad.gob.es/maparecursos/main/Menu.action
https://www.humanlevel.com/diccionario-marketing-online/breadcrumb-trail
https://www.humanlevel.com/diccionario-marketing-online/breadcrumb-trail
https://profile.es/blog/que-es-la-programacion-orientada-a-objetos/
https://profile.es/blog/que-es-la-programacion-orientada-a-objetos/
https://es.statista.com/grafico/29620/sistema-operativo-movil-con-la-mayor-cuota-de-mercado-por-pais/
https://es.statista.com/grafico/29620/sistema-operativo-movil-con-la-mayor-cuota-de-mercado-por-pais/
https://blog.hubspot.es/website/experiencia-de-usuario-ux
https://www.revistacatalunya.cat/?p=3698
https://www.3androides.com/actualidad/186-cuales-son-las-fases-del-desarrollo-de-una-app-movil
https://www.3androides.com/actualidad/186-cuales-son-las-fases-del-desarrollo-de-una-app-movil

