Transaccionales
Para la gestion de informacion

Los sistemas de informacién se clasifican en: Informacion ejecutiva

es un instrumento que nos permite conocer la
distancia, y las alternativas con que contamos para
conseguir una meta, la cual debe previamente ser
definida (la informacion es para la accion).

Apoyo a las decisiones

Sistemas expertos

Rama deltema 2

El componente administrativo-financiero y de
regulacion: El cual agrupa funciones operativas de

representa una base para conocer las condiciones de apoyo a la gestion.

salud, los actos médicos y los diferentes
procedimientos ejecutados por el equipo médico a lo
largo de un proceso asistencial.

El modelo conceptual es el punto de partida para el
desarrollo del sistema de informacion hospitalario
(SIH), el modelo propuesto tiene tres grandes
componentes, asociados y organizados en funcion de

disefio y la implementacion de sistemas de
informacion son considerados por muchas personas
responsables de adoptar decisiones como una
combinacion paradéjica de oportunidades para

El componente de generacion de estadisticas de
salud y vigilancia epidemioldgica y gestion
tecnoldgica.

es el conjunto de informacion ordenada y detallada

. .. , . que recopila cronolégicamente todos los aspectos aprovechgr soluciones modernas y adoptar nueva sus objetivos, principales usuarios y areas de gestion:
Expediente clinico electronico relativos a la salud de un paciente y a la de su familia tecnologia
en un periodo determinado de su vida El Componente de gestién hospitalaria: El cual
Expediente electrénico de salud agrupa funciones-tecnico- administrativas que se
, . , . realizan en las unidades prestadoras de servicios de
Clasificacion de los expedientes electronicos: salud.

Expediente electronico del paciente

El término «medicina basada en la evidencia» (MBE)
fue acunado para describir un nuevo enfoque de la
docencia y la practica de la medicina consistente en
la utilizacion consciente y explicita de la mejor
evidencia cientifica clinica disponible procedente de
la investigacion biomédica como base esencial para la
toma de decisiones en la practica clinica, combinada

o . » con la experiencia clinica y los valores y expectativas
En su practica diaria, los profesionales de Atencion del paciente en el contexto de los recursos

Primaria de Salud (APS) deben tomar multiples disponibles.
decisiones sobre la atencion a sus pacientes,
relacionadas con la prevencion, el diagndstico, el
prondstico, el tratamiento o la gestion de los
recursos sanitarios.

Sistema de Informacién Hospitalaria

a) La confidencialidad: asegurar que la informacion
es accesible solo para aquellos autorizados a tener

- - SISTEMAS DE INFORMACION EN

s ot pege 5 loacinds 0S CUIDADOS DE LA SALUD Y

asegurar la continuidad de negocios, minimizar el SISTEMAS BASADOS EN
PROTOCOLOS.

b) La integridad: salvaguardar la exactitud y
totalidad de la informaciony los métodos de
procesamiento

dano comercial y maximizar el reembolso de las
inversiones y oportunidades comerciales

El profesional sanitario puede tomar las decisiones
por tradicion («Siempre se ha hecho asi»), por
convencion («Todos lo hacen asi»), por creencias o
dogma («Creo que hacerlo asi es mejor»), o bien
basandose en pruebas cientificas. En este ultimo
caso, debe integrar tres elementos: las mejores
pruebas cientificas disponibles, las caracteristicas,
necesidades, valores y preferencias del paciente, y los
recursos disponibles, incluyendo las habilidades y la
experiencia del profesional.

c) La disponibilidad: asegurar que los usuarios
autorizados tengan acceso a la
informacidn y activos asociados cuando se requiera.

Durante los Ultimos treinta afios las organizaciones
desarrollaron sistemas de informacion
computadorizados; previamente, las principales
herramientas para la manipulacién de datos eran
personas, papel, lapices, calculadoras y tabuladores
para tarjetas perforadas.

Los sistemas de informacion de salud (SIS) han
evolucionado segun la nueva funcion implicita en las
demandas cambiantes de la atencién de salud y la
informacion para atencion de salud, respaldados por

Los sistemas de informacién de salud siguieron las
tendencias evolutivas generales de todos los
sistemas de informacion: una instalacion de
computadora central extensa, la aparicion de
microcomputadoras que permitieron el reemplazo de
terminales pasivas, la conexion de estos
componentes a una red y el desarrollo de multimedia
y estaciones de trabajo.

la posibilidad de aplicar nuevos adelantos
tecnoldgicos a las organizaciones de atencion de
salud. La gran mayoria de los temas abordados hasta
principios de los afios ochenta estuvieron
relacionados con la manera de “suministrar”
informacidn para las operaciones empresariales.

Los protocolos clinicos y la protocolizacion son hoy
dia un tema de maxima actualidad para los

profesionales de la salud, lo que explica su presencia

habitual en las publicaciones cientificas y

profesionales.

Fases de la construccidn

lo. Fase de preparacion. Esta fase, o fase inicial,
termina cuando se tiene una estructura definida y un
cuerpo de conocimientos suficientes sobre el
problema de salud que se va a protocolizar.

20. Fase de elaboracion del documento. Consiste en
dar forma de protocolo, es decir, en redactar un
documento con todos los datos y conocimientos
recogidos en la fase anterior. Termina cuando existe
una redaccion provisional del documento del
protocolo.

30. Fase de analisis critico. La discusion y el pilotaje
del Protocolo: consiste en someter la estructura
disefiada y la redaccion obtenida en las fases
anteriores a la discusion y critica de los profesionales
y usuarios a los que afectara su puesta en marcha.

40. Fase de difusion e implantacion. La puesta en
marcha: consiste en difundir el protocolo, ya
terminado, a todo el personal implicado en el mismo.
En este momento se debe fijar una fecha para la
puesta en marcha del protocolo, fecha en la que
termina esta fase.

50. Fase de evaluacion. La evaluacion del Protocolo
(monitorizacion del cumplimiento): fija la periodicidad
con la cual se comentard y analizara el cumplimiento
del protocolo, para garantizar su utilidad. Esta fase
no termina nunca.



