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1. Bienvenidos a la Conectaton 2016 del Programa Salud.uy

1.1 Introduccion

La Historia Clinica Electrénica Nacional (en adelante: HCEN) tiene como cometido principal el
promover y mejorar la continuidad del proceso asistencial de los usuarios del sistema de salud
uruguayo, mediante un modelo que asegure el intercambio de informacion clinica del
paciente, desde cualquier punto conectado al sistema de salud, y que al mismo tiempo mejore
la calidad del cuidado de su salud.

El programa Salud.uy, en tanto iniciativa de e-Salud del Uruguay, es quien lleva adelante esta
tarea reuniendo a todos los actores del Sistema Nacional Integrado de Salud (SNIS) en torno a
las definiciones estratégicas en el drea de la informatica médica, con un enfoque centrado en
el paciente. Surge en el aifilo 2012 en el marco de Presidencia de la Republica y a través del
convenio entre la Agencia del Gobierno Electrénico y la Sociedad de la Informacién vy el
Conocimiento (AGESIC), el Ministerio de Salud Publica (MSP) y el Ministerio de Economia y
Finanzas (MEF).

En 2016, Salud.uy y el Ministerio de Salud Publica organizaron el evento Conectaton 2016 cuyo
propodsito fue mostrar en funcionamiento la HCEN en el contexto clinico y de qué forma
contribuye a una atencidon mas segura e integral brindando informacion de salud del paciente
en el momento y lugar que es requerida. Este evento en particular, configura un hito en el
desarrollo del componente HCEN y fue el resultado de un proceso de trabajo que durante
varios meses previos desarrollaron multiples equipos técnicos de mas de 40 organizaciones y
empresas de cuatro paises (Uruguay, Argentina, Brasil y Espafia) que lograron demostrar en
una jornada la capacidad técnica del sistema de salud uruguayo para compartir datos clinicos
de pacientes en todo el territorio nacional. Esta actividad fue prevista inicialmente para nueve
organizaciones que a la fecha integraban el Plan de Adopcién de la HCEN pero que termind
involucrando a mas de cuarenta (entre prestadores, organismos y empresas) y mas de 160
personas trabajando simultdaneamente el dia del evento. La totalidad de las organizaciones
participantes, que en su conjunto representaron aproximadamente el 95% de los usuarios del
sistema de salud uruguayo, lograron la interoperabilidad en tiempo real durante el transcurso
del evento.

Las experiencias de Connectathon o conectividad en el drea de la salud tienen su antecedente
mas importante en los eventos organizados por la IHE (Integrating the Healthcare Enterprise),
organizacidn internacional fundada por profesionales y empresas del sector. En Uruguay, el
Unico antecedente es de la década de 1990 donde se realizd una actividad de conectividad
para un caso de uso particular en el marco de un evento realizado por la Sociedad Uruguaya
de Estandarizacidn, Intercambio e Integracién de Datos e Informacion de Servicios de Salud
(SUEIIDISS).

En este documento se presentan los resultados efectivos de la Conectaton 2016 y su andlisis
preliminar, para conocimiento de todos los interesados.
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1.2 Objetivos y diseno general de la actividad

Esencialmente, la Conectatén es un tipo de evento donde todas las organizaciones -en este
caso del sistema de salud- pueden realizar pruebas de conectividad e interoperabilidad en un
ambiente controlado y neutral. Participaron prestadores de servicios de salud, integrales y
parciales, publicos y privados, asi como empresas que proveen soluciones informaticas. El
encuentro presencial de los equipos de informdtica médica en este evento permite identificar
problemas y solucionarlos en tiempo real, verificando el funcionamiento de distintos tipos de
transacciones de datos en diferentes casos de uso.

La interoperabilidad se confirma cuando las organizaciones participantes pueden intercambiar
datos de salud entre sus sistemas de informacién segun los estandares y protocolos acordados
qgue fueron elaborados y difundidos por Salud.uy.

Organizaciéon A Organizacion B

¢éCudles fueron los objetivos de este evento?:

=  Probar que existen las condiciones tecnoldgicas en el ecosistema de salud y que es
posible intercambiar y compartir datos clinicos en el marco de la HCEN.
Generar un espacio de experiencia y conocimiento entre los actores del sistema de
salud para con los componentes de integracion de la plataforma Salud.uy.

La Conectaton 2016 de Salud.uy ofrecio a todos los prestadores y empresas la oportunidad de
probar sus propios sistemas de informacidn clinica, a través de diferentes casos de uso
organizados en ciclos de pruebas de conectividad e interoperabilidad, transitando de esta
manera hacia la HCEN:

CICLO I: Conexion (requisito previo).

CICLO II: Interoperabilidad HCEN.

CICLO Ill: Documentos Clinicos (CDA) y Citas.
CICLO 1IV: Servicios Fundacionales e Imdgenes.

No es ocioso aclarar que la totalidad de datos clinicos manejados durante el evento referian a
pacientes ficticios, en base a casos clinicos e historias ideadas especialmente para el evento
por profesionales del drea de informdtica médica. En ninglin momento se compartieron datos
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de usuarios reales del sistema de salud de ninguna de las organizaciones participantes en el
evento.

1.3 Organizacion

El evento organizado por Salud.uy y el Ministerio de Salud Publica, contd con un amplio equipo
interdisciplinario de planificacién, disefio, ejecucion y evaluacidn. La tarea fue llevada adelante
por el equipo ejecutivo de Salud.uy en coordinacién con autoridades y técnicos del Ministerio,
de la Agencia de Gobierno Electrénico (AGESIC), y las contrapartes técnicas en los prestadores
de servicios de salud y empresas de informatica médica que confirmaron su interés en
participar del evento.

Durante el ultimo trimestre de 2015, el equipo ejecutivo de Salud.uy comenzd a trabajar en la
convocatoria y preparacion de los equipos técnicos de los prestadores de servicios de salud
gue integran el Plan de Adopcion de la HCEN, estos son: la Administracion de los Servicios de
Salud del Estado (ASSE); Hospital Militar; Fondo Nacional de Recursos; Federacion Médica del
Interior (FEMI); Asociaciéon Espafiola; Circulo Catélico, CASMU; Meédica Uruguaya;
CRAME/Mautone; SUAT. Posteriormente, se iniciaron los contactos mas amplios convocando a
todos los prestadores y empresas de informatica médica del pais a través de comunicaciones
electrénicas y reuniones informativas realizadas en la Torre Ejecutiva de Presidencia de la
Republica entre los meses de diciembre 2015 y febrero 2016.

A partir de marzo y hasta abril de 2016 inclusive, se desarrollé la etapa de Preconectaton que
se describird mas adelante, y que incluyd dos instancias de “miniconectatén” como ejercicios
de simulacro. Esencialmente, participaron durante ese bimestre todas aquellas organizaciones
qgue confirmaron su interés y pusieron a disposicidon los equipos técnicos para superar esta
etapa, lo cual era requisito excluyente para acceder a un lugar en la Conectaton 2016.

Las actividades preparatorias, incluyendo las “miniconectaton” tuvieron lugar en la sede de
AGESIC. Para el evento, se contraté el salén Los Abetos del Laboratorio Tecnolégico del
Uruguay (LATU) el cual ofrecia las condiciones ideales de infraestructura para las
caracteristicas de la actividad. Ldégicamente, se contrataron los servicios eléctricos, de
conectividad y de acondicionamiento necesarios para hacerlo posible, ademas de servicios de
catering para las dos jornadas comprendidas en la Conectaton. Esto significé también la
organizacion del traslado de un volumen muy importante de equipamiento informatico desde
Torre Ejecutiva hacia el LATU.

A continuacién, se nombran a los responsables de la organizacién segun sus perfiles y roles en
este proceso de trabajo:

Coordinacidn: Ing. Pablo Orefice, Coordinador de la HCEN, Programa Salud.uy.

Equipo técnico Salud.uy: Ing. Fernando Portilla (Responsable de Estandares de Informatica
Médica); Ing. Paulo Sande (Gerente de Plataforma Salud y Proyecto Historia Clinica Electrénica
Oncoldgica); Ing. Mauricio Bouza (Responsable de Plan de Adopcién Salud.uy); A/S Marcelo De
Boni (Responsable de Fortalecimiento al MSP); A/P Lino Bessonart (Gerente del Proyecto Red
Integrada de Diagndstico por Imagenes - RIDI); Lic. Sebastian Ramirez (Asesor Informatico); Lic.
Juan Pablo Lozano (Asesor en Imagenologia); Lic. Eugenia Pastor (Asesora en Proyecto RIDI).
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Equipo técnico de apoyo: Tec. Mathias Cenas (AGESIC); Amir Samary (Atos); Lic. Cecilia Brown,
Ing. Romina Moreno, Matias Garay; Arianne Palau, Gustavo Moreira, Pablo Alzuri (Artech);
Néstor Lesna, Jorge Scarone (MSP); Jacques Fauquet (MEGA).

Equipo médico Salud.uy: Dr. Juan Gil (Coordinador Médico de la HCEN); Dra. Lilidn Acosta
(Asesora Médica); Dr. Walter Callero (Asesor Médico).

Equipo de registros médicos Salud.uy: Lic. Rossana Occhiuzzi, Tec. Betania Arispe, Tec. Paula
Pretuskevicius.

Comunicacion y Gestion del Cambio Salud.uy: Lic. Cecilia Muxi (Responsable de Articulacién
Institucional Salud.uy), Mag. Elisa Martinez Luaces (Responsable de Gestion del Cambio
Salud.uy).

Contaduria y administracion: Cra. Silvina Regueiro.
Secretaria Salud.uy: Soledad Capurro.

A los efectos de la realizacion de las jornadas comprendidas en la Conectaton se contratd
mediante licitacién a empresas que proveyeron estos servicios en las areas de carteleria y
acondicionamiento del local; servicios eléctricos; catering; conectividad (ANTEL, la empresa de
telecomunicaciones del Estado uruguayo).

Sintéticamente, este fue el cronograma organizativo:

Oct - Dic 2015 Ene - Feb 2016 Mar - Abr
2016

Convocatoria y Convocatoria y charlas
preparacion informativas Conectaton
plan de adopcidn Empresas y Prestadores

Planificacién y preparacidn de infraestructura, equipamiento y actividades

1.4 Convocatoria y comunicacion

A los efectos de las acciones de convocatoria y comunicacion del evento, se realizaron
actividades presenciales y se utilizaron diversos medios de comunicacion para llegar a la
comunidad de informatica médica en Uruguay vinculada a las organizaciones prestadoras de
servicios de salud, universidades y empresas desarrolladoras de productos informaticos en el
area.

En primer término, se realizaron reuniones preparatorias en el marco del Grupo Informatico
del Plan de Adopcidn (nueve organizaciones prestadoras de servicios de salud) desde el ultimo
trimestre de 2015 y primeros meses de 2016. Estos encuentros se enmarcan en el trabajo
permanente iniciado con estas organizaciones en mayo de 2015. Por otro lado, se realizaron
reuniones informativas a las que se convocaron a todas las organizaciones prestadoras de
servicios de salud del pais y empresas de software con antecedentes en el drea, a través de
mensajes institucionales via correo electrénico y de comunicaciones enviadas mediante las
camaras, federaciones y otras organizaciones de segundo grado.
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Con la totalidad de las organizaciones que confirmaron su participacion, se inicio el proceso de
Preconectaton entre los meses de marzo y abril, inclusive. En esta etapa también se realizaron
multiples comunicaciones personales con estos participantes mediante correo electrénico a los
efectos de citar a los interesados y dar seguimiento a las tareas preparatorias.

En cuanto a medios de comunicacién publica, se utilizd basicamente el sitio web del
Repositorio de Recursos Salud.uy, los perfiles de Facebook Conectaton Saluduy y Twitter
@conectaton uy, el Portal de AGESIC mas el apoyo de la otra organizacidon convocante, el
Ministerio de Salud Publica.

El Repositorio de Recursos Salud.uy se utilizé principalmente para viabilizar la documentacion
de los casos de uso y otras pautas técnicas. En cambio, las redes sociales cumplieron la funcidn
de reforzar las convocatorias y también de motivar a los equipos técnicos que estaban
trabajando en la etapa de Preconectaton y durante las jornadas del 4 y 5 de mayo, a través de
comentarios e imagenes que ilustraban los espacios de trabajo comun y logros colectivos.

Para la Conectatdn propiamente se cité a los medios de prensa asi como al publico general en
el horario de la tarde. Los medios difundieron esencialmente los resultados del evento, a
través de notas en informativos de televisidn, entrevistas de radio y prensa escrita asi como en
diversos portales web. Durante el evento, se utilizaron las redes sociales para compartir
imagenes de los principales momentos (apertura, primeros resultados, avances de los equipos
de trabajo, presencia de autoridades y publico, presentacién de resultados en el salén de actos
del LATU). Posteriormente, se produjeron galerias de imagenes y videos institucionales del
evento registrados por el equipo de profesionales contratados a tales efectos.



https://hcen.salud.uy/
https://www.facebook.com/ConectatonSaluduy
https://twitter.com/conectaton_uy
http://www.agesic.gub.uy/
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2. Preconectaton

2.1 Agenda de trabajo

Durante los meses de marzo y abril de 2016 se realizé el intenso trabajo correspondiente a la
fase de Preconectaton en el marco de la cual el éxito en la tarea de conectividad era requisito
para las organizaciones que iban a acceder al evento del 5 de mayo. Esencialmente, durante
esta etapa se proponia trabajar sobre el Ciclo | (Conectividad) de los casos de uso para la
HCEN, pero durante el proceso los equipos técnicos espontaneamente avanzaron en la
totalidad de los ciclos con el fin de minimizar los riesgos y contingencias en el dia del evento.
En definitiva, en la Preconectaton se trabajo sobre todo el proceso propuesto: conectividad;
interoperabilidad HCEN; intercambio de documentos clinicos y citas; consumo de servicios
fundacionales e imagenes.

Estrictamente, la Preconectatdn tuvo lugar entre el 10 de marzo y el 29 de abril de 2016 en el
Edificio Andes de AGESIC, en Montevideo. En este periodo, se dispusieron fechas, la
disponibilidad del equipo técnico de Salud.uy, la logistica e infraestructura de test y horarios
de trabajo para las organizaciones que habian manifestado su interés en participar y cumplian
con los requisitos minimos. Segun la agenda, se organizaron jornadas de trabajo que
involucraban entre dos y cinco organizaciones con excepcion de las dos instancias de
miniconectatén que tuvieron lugar el 10 de marzo y el 29 de abril y las cuales eran abiertas a
todos los participantes del proceso. Ademdas de estas dos instancias obligatorias, las
organizaciones podian solicitar agenda tantas veces como fuera necesario segun sus
requerimientos preparatorios.

2.2 Participantes

Mas de sesenta organizaciones, entre prestadores y empresas, se inscribieron al proceso de
Preconectaton de las cuales algo mds de cuarenta sostuvieron la postulacién durante el
bimestre de trabajo previo al evento y superaron exitosamente la tarea de conectividad
propuesta en el Ciclo I.

Los requisitos para participar de la Preconectatén fueron:

= Disponer de un sistema de informacidn clinica ajustado a los lineamientos y estandares
de HCEN que viene difundiendo el Programa Salud.uy desde 2014.
Capacidad de participar activamente del evento Conectaton 2016 y Preconectaton.
Capacidad de ajustar los sistemas para brindar conformidad con los ciclos propuestos.
Superar una prueba de conectividad previa al evento.

Cada una de las organizaciones presentd referentes técnicos y operativos para las
coordinaciones necesarias durante este proceso. A su vez, el equipo técnico de Salud.uy se
dividid las tareas de seguimiento y organizacion de las actividades.

2.3 Metodologia

Como se describi6 mas arriba, se trabajo con las organizaciones postulantes durante la
Preconectaton para apoyarlas técnicamente en la superacién de esta etapa en base a los
mismos tipos de casos de uso y ciclos previstos para el evento central de la Conectaton 2016;
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los casos concretos del evento no los trabajaron durante esta etapa previa sino que se les
presentaron nuevos casos de manera de mantener el desafio técnico vigente para el evento. El
objetivo del Programa Salud.uy en esta etapa era que la mayor cantidad posible de
organizaciones superara el Ciclo | y por ende participara del evento previsto para el mes de
mayo.

Sintéticamente, esta es la descripcidon narrativa de los casos de uso propuestos para la
Conectaton 2016.

Ciclo Conexion

*Conectividad Plataforma Salud

Ciclo Interoperabilidad HCEN

*Registro de Documento Clinico

»Obtencidn de Lista de Documentos Disponibles
#Obtencién yVisualizacién de Documento Clinico
s Registroy busqueda de Personas en el EMPI

Ciclo Documento Clinico y Citas

s Envio de citas al EMPI

s Creary validar CDA Salud.uy

» Uso de CDA semanticos

s Firma de Documentos Clinicos

Ciclo Servicios Fundacionales e Imagenes

s Uso de Servicios Terminoldgicos

s Uso del Servicio RUCAF

s Acceso a Imagenes Médicas

» Consumo de Servicios de Profesionales Médicosy Prestadores Habilitados

En las dos jornadas de miniconectaton y en particular en la dltima (29/04/16) que representd
un simulacro casi completo del evento central, se trabajoé con las organizaciones en base a una
pauta de ejercicios detallados y el equipo de Mesa de Ayuda — Conectatdn en todos sus niveles
actuando como tal como forma preparatoria para el evento masivo.

Durante la dltima semana de esta etapa previa, se comunicé via electronica a las
organizaciones que estaban habilitadas a participar del evento central por el nivel de madurez
alcanzado. Aquellas que no alcanzaban los requerimientos, fueron informadas aln antes y en
cada caso se establecid un acuerdo para continuar el trabajo con Salud.uy a un ritmo mas
adecuado a su nivel de avance técnico.
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3. Conectaton 2016

3.1 Agenda del evento

Para los organizadores, y en particular para Salud.uy, el evento se inicié el martes 3 de mayo
cuando se dieron de baja los servicios de Preconectaton instalados en la Torre Ejecutiva de
Presidencia y se trasladaron al Salén “Los Abetos” del Laboratorio Tecnoldégico del Uruguay.
Una vez alli, se continuaron las tareas de preparacion y reinstalacién del equipamiento técnico
requerido.

Para las organizaciones participantes, el evento Conectatén 2016 se desarrollé en dos
jornadas: miércoles 4 y jueves 5 de mayo. Durante el miércoles 4 y desde primera hora, el
equipo de Salud.uy recibié a los equipos técnicos en el LATU para alcanzar ese dia la primera
meta o ciclo propuesto: conectividad. El resto de los ciclos se ejecutaron en la jornada del
miércoles 5 de mayo.

8:30-9:00

La apertura del evento tuvo lugar a las 8:30 de la mafiana con la entrega de acreditaciones.
Cada persona y cada organizacion se identificaban apropiadamente mediante un solapero en
la vestimenta y un cartel en la mesa de trabajo, respectivamente. Al ubicarse en la mesa de
trabajo asignada, los equipos técnicos encontraban alli la carpeta con todas las instrucciones
correspondientes a los casos de uso disefiados exclusivamente para el evento asi como las
hojas de validacion a completar una vez cumplimentada cada tarea y materiales de apoyo
adicionales.

Dentro de los acreditados, también se encontraban delegaciones de paises que asistieron al
evento como observadores: Gobierno de la Provincia de San Juan, Argentina; Ministerio de
Salud de Costa Rica, Colombia y Peru, entre otros.

9:00-12:30

Luego de las palabras de bienvenida del Director del Programa Salud.uy, Ing. Jorge Forcella, y
del Coordinador de la HCEN, Ing. Pablo Orefice, se inicié6 inmediatamente el trabajo de los
equipos técnicos siguiendo la pauta entregada. La Mesa de Ayuda comenzd paralelamente su
tarea: los integrantes del Nivel 1 recorrian las mesas de trabajo subdivididas por areas
preasignadas a cada técnico, asi como las dos personas del equipo encargadas de recoger las
hojas de validacién de los ciclos completados e ingresar los datos al sistema de monitoreo.
Mientras tanto, el Nivel 2 y Nivel 3 de la Mesa de Ayuda centralizaba las tareas en el centro de
operaciones, recepcionando y procesando los tickets derivados del Nivel 1 y desplazdndose a
la mesa de trabajo de las organizaciones correspondientes.

12:30-13:30

En este tramo se abrid un servicio de lunch para todos los participantes en mesas linderas a la
zona de trabajo, de manera que no era imprescindible interrumpir el trabajo si los equipos
técnicos lo requerian. El recinto contaba también con espacios interiores y exteriores de
esparcimiento.
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13:30-14:30

En el tramo siguiente, los equipos técnicos y la Mesa de Ayuda continuaron trabajando con las
mismas caracteristicas que en la mafiana.

14:30-16:00

A partir de las 14:30 se abrieron las puertas del evento para la visita de autoridades nacionales,
directivos de las organizaciones participantes, profesionales del area de la informatica médica,
medios de prensa y publico general. El Ministro y Subsecretaria de Salud Publica de Uruguay,
Dr. Jorge Basso y Dra. Cristina Lustemberg respectivamente, arribaron al evento junto a otras
autoridades en este momento de la jornada.

Los visitantes generales eran agrupados en la puerta de acceso y uno de los integrantes del
equipo que habian cumplido funciones como Mesa de Ayuda — Nivel 1 durante la mafana, los
acompafiaba en el circuito para visitantes previamente disefiado a los efectos de no perturbar
la continuidad del trabajo de los equipos técnicos. Durante la visita de las autoridades y la
prensa, interrumpié brevemente a los equipos para anunciar y darles la bienvenida a las
autoridades. Todas las visitas, incluyendo las protocolares, culminaban con la presentacién del
Visor HCEN en uno de los consultorios previstos con este fin para la presentacién del médico
del equipo Salud.uy que estuviera alli destacado.

A continuacioén, se trasladaron todos los participantes al Salén de Actos del LATU ubicado a
poca distancia a pie. En este recinto se realizd la presentacion de resultados de la Conectaton
2016 a cargo del Ing. Forcella, seguido de palabras de las autoridades nacionales.

16:00-17:00

En esta etapa final del evento, se reinstalaron las actividades en el Salén “Los Abetos” donde
los equipos técnicos de las organizaciones que asi lo requerian continuaron trabajando en
completar los ciclos propuestos; otros se dispusieron a distenderse previo al cierre del evento.

17:00 - 18:00

En la ultima hora del evento, se realizé el cierre formal con palabras de reconocimiento a
todos los técnicos y organizaciones que trabajaron en este largo e intenso proceso, por parte
de los ingenieros Forcella y Orefice. Por ultimo, se realizé un brindis y agasajo musical de parte
del equipo técnico de Salud.uy y AGESIC a todos los participantes.

3.2 Participantes

Este es el listado de las organizaciones que participaron de la Conectatén 2016 convocada por
el Programa Salud.uy y el Ministerio de Salud Publica:

Organizacion

Universal Soluciones Tecnoldgicas

CRAME - Sanatorio MAUTONE

COSEM - Cooperativa de Servicios Médicos

SEMM - Servicio de Emergencia Médica Movil

MP - Medicina Personalizada

CHLCC - Comision Honoraria de Lucha contra el Cancer

Circulo Catodlico de Obreros del Uruguay
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8 | MUCAM - Médica Uruguaya
9 | FNR - Fondo Nacional de Recursos
10 | ASESP - Asociacion Espafiola
11| GEOCOM Uruguay S.A.
12 | SMI - Servicio Médico Integral
13 | Hospital Evangélico
14 | CAMEC/FEMI - Cooperativa Asistencial Médica del Este de Colonia
15 | COMEPA/FEMI - Corporacion Médica de Paysandu
16 | FEMI Salud Digital
17 | CASMU - Centro de Asistencia del Sindicato Médico del Uruguay
18 | SUAT - Servicio de Emergencia, Urgencia, Asistencia y Traslado
19 | ASSE - Administracion de Servicios de Salud del Estado
MSP/OPP/ATOS Ministerio de Salud Publica - Oficina de Planeamiento y
20 | Presupuesto
21 | Apraful Software
22 | Genexus Consulting
23 | Izasa Hospital - WerfenlLife
24 | Blue Cross & Blue Shield
25 | CUDAM - Centro Uruguayo de Asistencia Médica
26 | IBM
27 | BPS - Banco de Previsién Social
28 | Web MHC S.A. (Argentina)
29 | Hospital Militar - Direccidn Nacional de Sanidad de las Fuerzas Armadas
30| UCM - Unidad Coronaria Movil
31 | Hospital de Clinicas Dr. Manuel Quintela
32 | ADN-WEBPHARMA
33 | Analisis y Desarrollo
34 | HIBA - Hospital Italiano de Buenos Aires (Argentina)
35 | CONATEL - MV Brasil
36 | Bioerix
37 | Fundacion TIC SALUT - IN2 (Espaiia)
38 | Salud.uy - HCEO Historia Clinica Electrénica Oncoldgica
39 | Salud.uy - RIDI Red Integrada de Diagndstico por Imagenes
40 | ATOS/Intersystems (Chile)
41 | Universidad de la Republica

3.3 Metodologia

La metodologia del evento consistié esencialmente en la ejecucion por equipos-organizacion
de los ciclos preparados en formato casos de uso (ver mas adelante 3.5) con el apoyo del
equipo Salud.uy en formaciéon de Mesa de Ayuda (ver 3.7). El objetivo era que la totalidad de
las organizaciones participantes completaran la totalidad de los ciclos propuestos,
demostrando de esta forma que sus sistemas informaticos estaban listos para interoperar con
la Plataforma Salud y por lo tanto que la HCEN era un realidad técnicamente viable en
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Uruguay. Es importante volver a mencionar que las organizaciones, tanto prestadores como
empresas y organismos, no participaron de la Conectaton 2016 con prototipos o simulaciones,
sino con versiones en produccién de sus sistemas informaticos, con los que en la vida real se
brinda soporte a la asistencia de los usuarios del sistema de salud.

A continuacidn se describen detalladamente los componentes de infraestructura y plataforma;
ejercicios y casos de uso que fundamentan la metodologia del evento.

3.4 Infraestructura y Plataforma de la Conectaton 2016

La Plataforma de la Conectatén 2016 permitié que todas las organizaciones accedieran a los
componentes de la misma. Estuvo disponible a través de una red local, de Internet y de la Red
Salud, una red de conectividad privada para las organizaciones que interactian con la HCEN.

Los principales componentes de la Plataforma de la Conectaton 2016 fueron:

= [ndice Nacional de Usuarios — INUS.
Registro XDS Nacional de eventos.
Bus de interoperabilidad.
ProxySalud.uy.
Repositorios XDS federados de cada organizacion.

Dentro de la arquitectura de la infraestructura se definié que cada organizacién accediera a los
servicios de la Plataforma a través de un proxy asignado. El proxy contenia los servicios que la
organizacién debia implementar para interactuar con los componentes de la Plataforma.

PROXY

HE HIS

Organizacion Organizacién

Plataforma Conectatdn 2016.

3.5. Ejercicios y casos de uso

A continuacidn se describen de manera detallada los casos de uso y ejercicios propuestos en
secuencias de cuatro ciclos, como se expuso anteriormente.

Ciclo 1 Conexidn: Conectividad Plataforma Salud

Este ciclo tenia por objeto lograr la conexidn a la Plataforma Salud, de acuerdo a los siguientes
pasos:
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Conexién a RedSalud (nodo asignado en el local).
Configurar VPN si corresponde.

Configuracion de la red.

Configuracion del ProxySalud (AppsSalud).
Configuracion de certificado avanzado.

Hito de conectividad.

Ciclo 2: Interoperabilidad HCEN

En este ciclo se probaron los casos de uso bdsicos de la interoperabilidad de la Historia Clinica
Electrénica Nacional con el sistema de informacidn clinica local, en lo que refiere al registro de
documentos clinicos y al consumo de los documentos que estuvieran registrados en la HCEN.
Estos casos se basaron en el perfil IHE-ITI para el XDS.b, siendo los roles definidos 1) proveedor
y 2) consumidor de informacidn clinica. Se incluyé mensajeria sobre el EMPI en lo que referia a
busqueda y registro de personas.

Se pusieron a disposicién los siguientes mensajes:

= Perfil IHE XDS.b - ITI 41, ITI 42, ITI 18, ITI 43.
= Perfil IHE PIX/PDQ - ITI 8, ITI 9, ITI 30, ITI 21, ITI 22.

Ciclo 3: Documento Clinico y Citas

Este ciclo se especializa en la validacién y generacidon de documentos clinicos basados en las
recomendaciones y guias técnicas elaboradas por el Programa Salud.uy basadas en el estandar
HL7 CDA-R2. Se utilizé la Guia para la Gestion de OID (Salud.uy 2013) y las terminologias
definidas como SNOMED-CT, para definir los contenidos del CDA. Los documentos generados
serdn validados como conformidad del ciclo.

Adicionalmente se generaron mensajes para el registro de las citas que se solicitan, bajo
diferentes versiones del estandar HL7.

Se pusieron a disposicidn las siguientes tareas y mensajes:

= Uso de OID.

= Creacién de cabezal de CDA normalizado Salud.uy (nivel 1) para diferentes actos
médicos.
Creacién de CDA normalizado Salud.uy (nivel 2 y 3) para diferentes actos médicos.
Firma de CDA.
Envio de Citas — ADT~AOQ5 - SIU~S14.

Ciclo 4: Servicios Fundacionales e Imagenes

En este ciclo se expusieron los servicios que se pusieron a disposicion de la plataforma para el
acceso a la informacion de catalogos, para los cuales se dispuso el catdlogo de Prestadores de
Salud habilitados, Profesionales Médicos habilitados y de terminologia clinica (Snomed CT).
Para el manejo de la terminologia, se pusieron a disposicion los servicios terminoldgicos para
su consumo y uso a partir del rol médico y de registros médicos en los sistemas de informacidn
clinica, brindandose asesoramiento para su implementacién asi como las diferentes funciones
con las que se cuenta para la codificacion automatica en terminologias de salida, como puede
ser ICD 10. Adicionalmente se liberd el consumo del servicio que expone el Registro Unico de
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Cobertura de Asistencia Formal (RUCAF) tanto para su registro como para su consulta, como
catdlogo de usuarios formalmente registrado en el SNIS.

Para el caso de intercambio de imdgenes se expuso un servicio que devuelve el DICOM (Digital
Imaging of Communication in Medicine) de la imagen remota solicitada. La informacidon a
solicitar fue dada desde un CDA (Clinical Document Architecture) de informe de resultado de
imagen médica.

Se pusieron a disposicion los siguientes servicios:

= Consumo ws profesionales y prestadores habilitados.
Perfil IHE HPD — ITI-59, ITI 58.
Consumo ws RUCAF y Consumo ws Golden Record.
Consumo ws Servicios Terminoldgicos.
Consumo ws Imagenes Médicas.

3.6. Sistema de monitoreo

Para la Conectaton 2016 se diseid y puso en produccién un sistema de monitoreo especifico
de las diferentes transacciones de interoperabilidad generadas desde las organizaciones. Esto
permitid retroalimentar en tiempo real y graficamente el avance de la actividad y el
comportamiento de la Plataforma Salud.

En tiempo real se realizaron mediciones de:

= Uso del indice Nacional de Usuarios por organizacion.

= Numero de documentos que fueron intercambiados y ciclos realizados por
organizacién.
Consolidado general de la actividad y ciclos completos por organizacién.

Estos indicadores se mostraron a los participantes y publico asistente mediante monitores
especialmente instalados con ese fin, en el recinto del evento. Los resultados por organizacion
se mostraron de forma innominada y al promediar el evento se presentaron los resultados
globales.

iNDICE NACIONAL de
USUARIOS de SALUD

PERSONAS REGISTROS

[ E

ez eAa e oFe oFE oMo aFie BMo eFe oE BFo e oM eFe e oFie cAa oo

ORGANIZACIONES




5 de mayo de 2016

AVANCES por ORGANIZACION

DDCE%.’“&%%E
¥ Completo
—— I‘ Parcial

Ciclo 1: Conexién  Ciclo 2 : Inferoperabilidad Ciclo 3:CDA  Ciclo 4 : Servicios Web

Pantallas de monitoreo Conectatén 2016.

3.7. Mesa de ayuda e incidencias

A los efectos de planificar y ejecutar el trabajo de soporte a los técnicos y organizaciones
participantes durante el evento central del 5 de mayo, el equipo de Salud.uy se organizé en
tres niveles generales que a su vez contenian roles subespecializados por tipos de incidencia. El
equipo se prepard para el evento planificando detalladamente las tareas y definiendo las
responsabilidades y circuitos de trabajo por grupos e individuos para cada uno de los ejercicios
planteados. Asimismo, se probé y mejord este disefio durante las dos jornadas de
miniconectatdn realizadas en marzo y abril, respectivamente.

A su vez, las tareas del equipo de mesa de ayuda se subdividieron en dos partes de acuerdo a
la agenda del evento:

= 9:00 a 14:30: Conectatdn (trabajo efectivo de los equipos técnicos);
= 14:30 en adelante: visita de autoridades y publico general.

Estos fueron los circuitos de trabajo disefiados para el evento Conectatén 2016 en el primer
tramo de la mafiana en relacion a los ejercicios planteados, el tipo de problema presentado a
la mesa de ayuda y la integracion del equipo respectivo:

Ejercicio
1 Conectividad 2 personas

2.1 INUS 2 personas
2.2 INUS 2 personas
2.3 INUS 2 personas
2.4 XDS A segundo nivel: 5 personas A tercer nivel

2.5 XDS A segundo nivel: 5 personas A tercer nivel

2.6 XDS A segundo nivel: 5 personas A tercer nivel

2.7 XDS A segundo nivel: 5 personas A tercer nivel

2.8 Validacion 2 personas

3.1 INUS 2 personas
3.2 INUS 2 personas
3.3 INUS 2 personas
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XDS A segundo nivel: 5 personas A tercer nivel

XDS A segundo nivel: 5 personas A tercer nivel

XDS A segundo nivel: 5 personas A tercer nivel

Validacion 2 personas

CDA 2 personas

Servicios
5.1 Terminoldgicos 2 personas + HIBA
5.2 RUCAF 2 personas

Prestadores y
5.3 Profesionales 1 persona

Aqui se detallan las tareas y asignacion de personal por nivel de mesa de ayuda:

Nivel Tareas Equipo Derivacion

Orientacion general de tareas 7 Nivel 2 /3
Resolucién de problemas de baja complejidad personas | Roles

Registro y derivacion a niveles técnicos subespecializados
Validacién y registro de ejercicios completos

Resolucién de problemas de baja y mediana | 6 Nivel 3
complejidad personas | Roles
Coordinacion y derivacion subespecializados

Resolucién de problemas de alta complejidad 7 Roles
personas | subespecializados

Para el segundo tramo de la jornada, a partir de las 14:30 horas, se dispuso que el equipo de
nivel uno de mesa de ayuda se reorganizara como equipo de guias para las autoridades y
publico visitante al evento, mientras que los técnicos de nivel dos y nivel tres continuaban
trabajando con los técnicos de las organizaciones.

3.8. Circuito para visitantes

Conceptualmente, la Conectaton 2016 constituye un hito nacional que conlleva beneficios
para los pacientes, las organizaciones de salud, las empresas informaticas y el sistema de salud
en su conjunto. Es por esto que resultaba fundamental que este evento no pasara
desapercibido para ninguno de los actores involucrados, a pesar del fuerte componente
técnico que contenia y que por ende no facilitaba su comprensién rapida para quienes no
estuvieran involucrados directamente en el proyecto de la HCEN.

Con este propdésito se disefid y ejecutd un circuito de visita a la Conectatén 2016 convocando a
las autoridades y publico general a asistir al recinto del evento a partir de las 14:30 horas. A
partir de este momento, el equipo de guias de recorrido de Salud.uy agrupaba en no mas de 3-
5 personas a los visitantes en la puerta principal de ingreso al recinto. Cada conjunto de
visitantes con su guia realizaba un recorrido preestablecido que permitia apreciar las tareas
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que se estaban desarrollando sin afectar a los técnicos y que culminaba en una estacién de

visualizacion de la HCEN preparada a tales efectos. En cada una de las tres estaciones
dispuestas en distintos puntos del recinto, uno de los médicos del equipo de Salud.uy
explicaba el visionado al grupo de visitantes que a continuacién eran invitados a ocupar su
lugar en el Salén de Actos donde tuvo lugar la presentacion de resultados finales.

Los visitantes podian operar el visor de la HCEN en cualquiera de las tres estaciones donde
fueran asignados, con la orientacion del médico a cargo, dispuesto en un monitor y
computadora regular. La pauta de visionado se presentaba en una imagen con los datos de los
pacientes ficticios a observar en el visor HCEN.

(CoNECTATON2016 i1 rr—

1 22554491
#1imer Apellido: CRESPI
. . s P . e Segundo Apellido: COCHAMBRE
Historia Clinica Electrénica Nacional : S s Nombre: PIETRO
I Segundo Nombre: RING
Ingresar pacientes en el visor con los
datos que se indican a continuacion: Caso 2:Célico nefritico
Cl: 22664424
Primer Apellido: ALVARADO
Segundo Apellido: ZAPATA
Primer Nombre: BENDICION
‘Segundo Nombre: SANTA

03
Cl: 22664430

Primer Apellicio: DACONTE
Sequndo Apellido: PIRINEOS
Primer Nombre: NENA

Caso 4: Traumatismo de craneo
Cl: 22664402

Primer Apellido: MARQUEZ
Segundo Apellido: PARRILLA
Primer Nombre: GERINELDO

Fecha de nacimiento. Enero 12, 1974 (42 Riigs) Sexo: Femening

Historia Cilfica Emergencia:  DACONTENENA  Ci - 22684430

Historia Clinica : DACONTE NENA

Azt Nombre DACONTE NENA

) a 2,266 4430
Nro. Matricula 4175023

o Edad 42afios Sexo Femenino
Fecha de nacimiento  12/01/74
Profesional Medico 1

Motva de ingreso: accidente de transito

ASOCIACION

Visor HCEN, Conectaton 2016.
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€ (0 101088144:8080/scdesajserviet visorhcen

AGENDA DE PACIENTES WUEVA CONSULTA  HISTORIA CLINICA AYUDA
EERS  Escritorio Clinico 2.0 GABRIELSANCHEZ | SALIR - ;|

Historia Clinica LAURA PABA TACUAVE MARTINEZ. (1) 2304643 Fenenino 35 atoys (romnas25) @)

Fecha [Tipo de Documenta |Autor Rol
. 04/05/2016 20,46 Hoja de consulta ambulatorla 'SCHIAVONE ANDREA Médica
 05/0572016 07:50 [ WEDICO AsesP 1 MEDICOS MEDICINA GENERAL
| 05/05/2016 07:35 Perez Bruna CHLCC |
\ 05/05/2016 07:30 Jinforme de Laboraterio Prueba BIGERIX Prueba BIGERIX  Médico

( edico
L 1SN ) Documanto Cinico.

1011088308

Dacumento Clinico

[rocens | chvna acunve

PLEXUS LAB

Nombre TACUAVE LAURA
Hro. afliado Nro, Ingreso 205

Instiucién LABORATORIO CENTRAL/AMBULATORIOS

™ Médico sallcitanie Tipo paciente  CONSULTORIOS EXT

fnaa aTm0 168

GLUCOSA EN SUERD
Mok, QUAWICA SECA

Valkiado por: DOTTA CALVO, MARTIN

tasa (250708 B
e Asistencia Suat

NENA DACONTE PIRINEOS  Fecha de nacimiento: Enero 12, 1974 (42 Afios)

I
Autor; Dr, GONZALO ZDVRIT BALATTI PILVD , Organizacén: SUAT, Fecha de acto médico: Mayo 3, 201€

e B e [ 7% @ | Planila de Asistencia

L r
omar S¥/esiane i

[rrmTry—
1303716 Gorzdlez Buno.  INT
U303/16 Acusa Lian
30316 kan Gl
oG
Pgina 1 de 1

3 vewacka 7+

1011048, 4:8080/scdess/servistvisarhom

| DE PACIENTES NUEVA CONSULTA HISTORIA CLENICA AYUDA

LAURA PAIRA TACUAVE MARTINEZ  (C1) 22448424 Femenino 3sshefs (19anass)

Tipn de Documenta Autor
Hoja de consulta ambulatoria |SCHIAVONE ANDREA I
15/05/2016 07:50 MEDICO ASESP 1 MEDICOS MEDICINA GENERAL
15/05/2016 07:35 T Perez Bruno CHLCC I
15/05/2016 07:30 Informe ge Laboratorio. Prueba BIOERIX Prueba BIOERIX TMédico

15/05/2016 06:03 — - e

Descripcién Operatoria

Fecha de necimiento: Mayo 25, 1980 (35 Afos) Sexo:

(oot comema®

P36.4 | TERMINACION DEL EMBARAZO, FETO Y RECIEN NACIDO

796.4 | TERMINACIGN DEL EMBARAZO, FETO Y RECIEN NACIDO
GIN2019 | CESAREA

S PROCEDIMIENTES REALIZADOS
GINZ01S | CESAREA

Visor HCEN, Conectatén 2016.
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4. Evaluacion y resultados

4.1. Resultados estadisticos

A continuacién seleccionamos los principales resultados estadisticos del evento. En primer
lugar, el avance en los casos de uso propuestos fue ampliamente destacable entre la totalidad
de las organizaciones participantes. EI 100% de ellas alcanzaron la conectividad e
interoperabilidad con la plataforma, mientras que porcentajes ampliamente mayoritarios
completaron las tres tareas siguientes, como se observa en el siguiente grafico.

Avance en casos de uso

100,00% 100,00%

70,00%
60,00%

Conectividad Interoperabilidad Interoperabilidad Formato CDA Servicios
con la plataforma HCEN terminolégicos

Resultados Conectatén 2016: avances en casos de uso.

En segundo lugar, presentamos los niveles de avance hacia la HCEN logrados por los
prestadores integrales de servicios de salud* que participaron del evento. En total, los
prestadores integrales participantes fueron siete (7) y también en este corte de andlisis
podemos concluir que los resultados fueron ampliamente satisfactorios.

Recordamos que los tres niveles de las organizaciones pueden describirse de esta forma:

1. Puede conectar con la plataforma de Salud.uy y con el INUS.

2. Sus aplicaciones generan documentos clinicos acorde a los estandares propuestos
por Salud.uy y pueden compartir documentos clinicos con otras organizaciones
(publicar y consumir).

Pueden utilizar los servicios avanzados de la plataforma Salud.uy (servicios
terminoldgicos, RUCAF, entre otros).

En funcidn de estos niveles, los resultados se presentan en el siguiente gréfico.

*En el Sistema Nacional Integrado de Salud de Uruguay se entiende por prestador integral de servicios de salud a
todas aquellas organizaciones que proveen cobertura completa de salud a los usuarios del sistema.
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Avance de prestadores por niveles

H Nivel 1
M Nivel 2

= Nivel 3

Nivel 1 Nivel 2 Nivel 3

Resultados Conectaton 2016: avance de prestadores integrales por niveles de prueba.

Complementariamente, se presenta en el siguiente grafico este mismo resultado relativo a los
prestadores integrales pero representando la cantidad de usuarios del sistema de salud que
estas organizaciones contienen en su padrén. De esta forma, se puede visualizar claramente su
representatividad en la cobertura del sistema y por lo tanto el impacto real que estos avances
tecnoldgicos tendran en el conjunto de usuarios.

Cobertura de usuarios por niveles de prueba

2.919.263 ™ Usuarios

2.731.606

2.589.250

Nivel 1 Nivel 2 Nivel 3

Resultados Conectaton 2016: cobertura de usuarios de prestadores integrales por niveles de prueba.
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4.2. Presentacion ante autoridades

Participaron del evento de presentacidon de resultados en el Salén de Actos del LATU, el
prosecretario de Presidencia de la Republica, Dr. Juan Andrés Roballo; el ministro de Salud
Publica, Dr. Jorge Basso; el director ejecutivo de Agesic, Ing. José Clastornik; y el director de
programa Salud.uy, Ing. Jorge Forcella. La prensa estuvo presente en el acto y posteriormente
cooperd en la difusion de estos resultados y su significacion para la ciudadania.

Durante esta actividad, el Ing. Forcella describio las caracteristicas y la significacion del evento
Conectaton 2016. Afirmd que las organizaciones concurrieron a esta instancia con sus
aplicaciones con el propdsito de sincronizar el trabajo de todos los actores del sistema de
salud. El objetivo era analizar el estado actual de situaciéon y el resultado fue positivo, porque
se logrd que trece prestadores de salud, de los catorce que participaron, tuvieran aplicaciones
que generaran documentos clinicos de acuerdo a estdndares y que puedan compartir datos
con otros prestadores.

El Ing. Clastornik reflexiond acerca del desafio que implicd proyectar una historia clinica
electrdnica a nivel nacional en la medida en que era notoria la falta de sistemas de informacion
clinicos. Sin embargo, explicd que habia una visién holistica en materia de gobierno digital que
podia facilitar la construccién de la HCEN: avances de derecho en proteccién de datos, firma
electrdnica, etc. Se contd, ademas, con el apoyo del Banco Interamericano de Desarrollo y fue
un proyecto que desde el comienzo tuvo respaldo a nivel politico, lo cual posibilité que
celebremos juntos este hito que nos obliga a seguir avanzando y generando nuevas cosas y por
el que debemos continuar trabajando todos para que sea sustentable en el tiempo.

Por su parte el ministro de Salud, Dr. Jorge Basso, reflexiond acerca de lo dificil que es llevar a
cabo una reforma sanitaria con éxito. Este evento tuvo la complejidad de articular y coordinar
mas de cuarenta organizaciones distribuidas en todo el pais y fuera de él, con realidades bien
diferentes. Nos propusimos un escenario de competencia entre prestadores para armar un
sistema de salud adecuado, moderno y funcional al usuario. El Ministerio de Salud, dijo, debe
evaluar la calidad de la atencidn, tratar de que la informacion no se pierda y monitorear el uso
de los recursos. El desafio es seguir avanzando, continud, y por eso el MSP presentd
recientemente un proyecto de ley que permite que la sobrecuota de inversién se direccione
para que todos los prestadores puedan seguir desarrollando y tengan su historia clinica.

Cerro esta actividad el prosecretario de Presidencia de la Republica, Dr. Juan Andrés Roballo,
quien mencioné que el proyecto Salud.uy sigue siendo una prioridad para el gobierno y
destacé que, en estos momentos de dificultades, debemos ser mas creativos y priorizar las
politicas sociales. Este evento, dijo, es una muestra de sinergias, una forma de trabajar
diferente que impacta en la calidad de vida de las personas. Este paso es critico y los
resultados allanan el camino para avanzar “no en pasos, sino en zancadas”.

El objetivo del proceso de trabajo hacia la Conectaton 2016 era que cada organizacidn pudiera
probar su estado de desarrollo hacia la HCEN y que Salud.uy y el Ministerio de Salud Publica
pudieran conocer la situacion del colectivo. En este sentido, entendemos que los objetivos se
cumplieron satisfactoriamente.
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HisToRrIA CLiNICA ELECTRONICA NACIONAL PARA UNA SALUD CONECTADA
CENTRADA EN EL PACIENTE






