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1°. Fase de preparacion. termina cuando se
tiene una estructura definida y un cuerpo de
conocimientos suficientes sobre el problema
de salud que se va a protocolizar.

2°. Fase de elaboracion del documento: forma
de protocolo, con todos los datos y
conocimientos recogidos

3°. Fase de andlisis erftico: someter

Ia estructura disefiada y la redaccién obtenida
en las fases anteriores a la discusion y

Solo un nimero muy pequefio de
productos satisface todos
los requisitos de una institucién o

critica de los profesionales y usuarios a los. Divulgacién y aplicacién unidad particular y proporciona
ue afectara su puesta en marcha. de protocolos. integracién adecuada con las
4°_ Fase de difusién e implantacidn: consiste de en red para
SISTEMAS DE e:r\ “if“”dirﬁl p’F"“:“'”: ya‘ terminado, a todo T atencion de salud potencialmente
el personal implicado en &l mismo.
INFORMACION EN LOS 5°. Fase de evaluacién: Fija la peri . T
Sistemas para CUIDADOS DE LA SALUD Y con ‘5‘75‘15‘ lse;DImer:Wé‘yénallZBl‘ﬂ e‘t'
; cumplimiento del protocolo, para garantizar su
el jo de ) SISTEMAS BASADOS EN utiidad. Esta fase no termina nunca.
informacién PROTOCOLOS.

7 3

Es | Fases
se entiende como

Establecer estrategias nacionales para
GyTl es proporcionar una organizacién
nacional coherente dirigida a facilitar los

meta proyectos, el desarrollo de
infraestructuras, la maximizacién de los
beneficios en relacién con los recursos
financieros invertidos, y permitir que las
personas se desempefien mas
eficazmente.

Sistemas de cuidados ala
salud basados en
protocolos
computarizados.

Disefio de protocolos

un instrumento que

nos permite conocer
la distancia, y las

alternativas con que

Un enfoque previo mas

contamos para H
amplio, con una

conseguir una meta,

la cual debe \ .pgrs.pe::tiva J
previamente ser multidisciplinar, en el )\ v
definida que se traten los sistemas basada en evidencias
de informacién
Se diyiden se usa
r
Identificacién y sintesis de la evidencia
Para formar a los 1. Reconocer las necesidades de
SISTEMAS DE TEM. profesionales en la valoracién informacién que surgen en la prictica y
INFORMACION :)I;ERTQSS critica y el uso de la literatura convertirlas en preguntas clinicas.
TRANSACCIONAL cientifica publicada para pasos —J 2. Identificar de forma eficiente la evidencia
SISTEMAS DE T E s gIsEpvoar:Lhalra.crnlcamanle la evidencia en
untas que se plantean en -
es ﬁ‘[;ig??on‘:: APOYO A ﬂ";?g.:uca ?:Iinlca P términos de calidad, relevancia y
v LA INFORMACION DECISIONES son aplicabilidad practica.
R | t Control y seguridad 1’ \
ocasionaimente informatica de los conceptos ~ ¢
Capaz de controlar y
administrar maltiples Y sistemas de salud.

Disefio y evaluacidn de los

transacciones,

sistemas de informacién.
determinando las prioridades SISTEMAS DE Suele ser implementado después de ?;r’“"du‘::::m Aplicacién practica
T INFORMACION los sistemas s v Expediente médico menciona 4. Aplicar la evidencia, integrada con la
o Modelo de excelencia, EJECUTIVA transaccionales mas importantes de conflables, qua electrénico experiencia clinica y la perspectiva del
Caracteristicas que persigue que las una empresa, y practicamente estos e delio A Son * paciente.
organizaciones X sistemas, llegan a ser la plataforma decisiones y g
soc::‘v:an:am sirve para rrfl:clpallzn tFI mana];:'e.;;ae ” resolver problemas ¢ 1 ¢
o a) n, de manera nformacién Frecuen estos
[ sg:hnlda, resultados sistemas son creados por los complejos. :" ::?:;::I:dml:::mma o -
1) Automatizacién de tareas sobresalientes usuarios sin la necesidad de Una combinacién paradéjica de Ir s T
operativas de la organizacion. a los grupos de interés requerir los servicios de un Clasificacién p [ IS tEmalag Evaluacién del rendimiento
2) El primer tipo de sistema de Un ejecutivo tenga a su programador o un analista que soluclones modornas y adoptar R s ois dimanaer 5. Analizar el impacto de la aplicacion de la
informacién que llega a Pri A tengan conocimiento de esta drea. nueva tecnologia y, al mismo oliticas, 'qrir:lipcu evidencia sobre el proceso y los resultados
implementarse en las risma [l G tiempo, una i - :I » P e — de la atencién al paciente.
g{%;“:::‘"m::;“ Indicaderes de negacio :re;ld-l que t:man cam;lanl:ln de las organizacionales y funciones \
iatafariaael imitaciones de su propio de software.
Sl s a y dela .
Ias entradas y las salidas de Lty il ( ) Primarios varledad y la complejidad de las
informacién. « Globalizar la e . clinkoa (ENR) e cuestiones planteadas —
B Ll T ey informacién disponible X LU relaciona la informacién de salud de una persona y que puede
5) Facilidad para justificarse ante bajo criterios de aquellos que no I““" ser creado y . la
Ia direccién general T porprofesionalos de la salud autorizados dentro de una de lamodificacién no
L ) * Adaptacion a las organizacion de salud. = Provisién de servicios de salud autorizada de informacién.
dela « Expediente electrénico de salud (EHR). Registro total de - Gestion de la atencién médica + Acceso: la prevencion del
organizacion y sus con la salud de un - Soportar los procesos de ingreso no autorizado a los
profesionales. individuo. atencién recursos de informacién.
* Ayuda en la toma de - Expediente electrénico del paciente (PHR). Expediente de una - Soportar procesos financieros y + Proteccién fisica: la
decisiones. persona que cumple los estandares de interoperabilidad administrativos proteccion de datos y €
nacionales y que puede ser creado y conformado por miltiples = Gestién del cuidado personal equipos para el
fuentes de informacién. procesamiento de datos
- Sistema de Informacién Hospitalaria (HIS). Sistema integral de contra el dafio intencional o
para ar los asp accidental.
, clinicos y op de una de salud. * Confidencialidad: evitar la
Puede incluir o estar conectado con un Expediente Clinico divulgacién no autorizada
Electrénico. de informacién.
~ ”

= Educacion
* Regulacién

~ Investigacién

~ Salud publica y seguridad
+ Soporte de politicas

D. Ed. Ortiz Sanchez José Manuel (S/F). Sistemas De Informacién En Los Sistemas De Salud, (Uds). Uds.



	Slide 1

