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REZUMAT 

 pacient  sistem 
medical. Sistemul constituie un instrument pentru 

persoanelor zone 
,

p -
Web 

Content Accessibility Guidelines
dezvoltare de situri accesibile (Web Accessibility Initiative

de Web. Sistemul MeDist 

,

trata . 

Cuvinte cheie 

Clasificare ACM 
H5.2. Information interfaces and presentation (e.g., HCI): 
Miscellaneous.  

INTRODUCERE 
 servicii 

comunicare prin voce folosind linii telefonice, ea include 

-o

t
-economice pentru 

med
suporte cheltuieli suplimentare pentru trimiterea 

sanitar.  

Pentru multe persoane, Web-ul constituie cea mai 

-line. Siturile 

echi

accesibilitatea. 

celelalte perso

ale tehnologiei sau mediul utilizatorului final. 
s, a fost dezvoltat 

sistemul informatic MeDist care are ca scop oferi o 
pacient  sistem medical 

persoanelor din mediu rural 

greu deplasabile, cu nevoi speciale. 

OBIECTIVE 
Principalele obiective ale sistemului sunt: 

dificile; 

doresc acest lucru; 

specifice; 

C. Pribeanu, A-E. Reveiu (eds.), RoCHI 2010

131



DESCRIEREA SISTEMULUI 

Principalii utilizatori ai sistemului vor fi .

asemenea spitalele, clinicile etc. (figura 1).
Medicii de familie  vor avea 

Spitalele, clinicile etc. pot inf

Figura 1. Utilizatori 

Sistemul este deschis

u:
- pacient

clinici etc.;
- medic

Sistem : 
-

- monitorizarea
supravegherea unui specialist indisponibil local, 

- ; 
-

 etc. 

BILITATE 
Accesibilitatea Web e posibil accesul 
tuturor persoanelor interesate 
serviciile oferite de World Wide Web, inclusiv al 

ntru persoanele cu nevoi 

tuturor utilizatorilor 
posibili (inclusiv a persoanelor cu nevoi speciale) la 
info
acestuia s-
oferite de WCAG (Web Content Accessibility Guidelines)

(Web Accessibility Initiative
World Wide Web.  

Sistemul MeDist
un pachet de pagini ASPX pentru gestionarea bazei prin 

SQL Server 2005 

fiind Internet Information Services (IIS). 

de prezentare, sunt: 
foile de s - Cascading Style Sheets
(CSS) [8], 
modulul program de tip master.

-

Utili

personale;  
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-
este cazul;  

- t

personalizate ale utilizatorului, prin butonul 
MEDISTul meu . 

Pentru a facilita accesul la paginile personalizate, a fost 
dezvo MEDISTul personal sau 
MEDISTul meu.
In figurile 3-
MEDISTul personal pentru cele 2 tipuri de utilizatori 
principali consi

Figura 3. MEDISTul personal - pacient 

Butoanele-

ccesul la pagina de 
monitorizare (butonul din dreapta). 

-teleconsultare, monitorizare, programare 
. 

Utilizatorul de tip medic (figura 4) va putea consulta lista 

rezervare. 
Pentru a putea avea acces la MEDISTul personal

partea de sus a paginii. 

-imagine 
-a

Figura 4. MEDISTul personal  medic 

utilizatorii-parteneri. 

La proiectarea sistemului s-
de accesibilitate pentru proiectarea siturilor Web, dintre 
care amintim:  

- 
Cascading Style Sheets) pentru a controla prezentarea 

nu au fost folosite cadre (frames); 
s-a evitat folosirea tabelelor pentru machetarea 
paginii;  

accesat numai de utilizatorii care folosesc cititoare de 

imagini

formularele ce vor fi completate on-line au fost 
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t utilizat un 

accesibilitate;  

utilizabilitatea paginilor Web pentru persoanele cu nevoi 

(modul blind low vision
modul low vision
paginile Web persoanel

blind,

pe 

verificarea ; 
simu

sumar gradul de 
detaliat

(
sistemului MeDist s-a efectuat 

problemelor de accesibilitate. 

CONCLUZII 

acces egal la 

deplasabili, sunt din mediu rural sau 
greu accesibile.  

or din mediul rural sau zone 

as

Prin intermediul unui astfel de sistem se va realiza: 

din sistemul medical (medici de 

util). 
Avantajul 

a fost testat din punct de vedere a 

faza de dezvoltare itorul 
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