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Planos de Ubicación

Ubicación de las Instalaciones del Congreso

Información General del Estacionamiento

De no encontrar lugar en la playa de estacionamiento del Hospital Universitario Austral (arancelada con Bono Contribución), se
podrá estacionar también en la calle lateral que se encuentra, saliendo del Hospital a la derecha y en esa primer cuadra doblar a la
derecha, allí habrá estacionamiento libre con vigilancia.

Ingreso al Hospital Universitario Austral
y a la Facultad de Ciencias Biomédicas

de la Universidad Austral
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Programa Infolac 2008
Los Avances de la Informática Médica
y su Impacto en los Sistemas de Salud

Planos de Ubicación de Áreas

Información General de Circulación del Congreso

Básicamente se utilizarán 3 áreas del edificio del Hospital
Universitario Austral y de la Universidad Austral para el desarrollo
del Congreso:

Planta Baja, Entrepiso y Primer Piso

1 • Desde el Hall de entrada del Hospital, en Planta Baja, se
accede al Entrepiso, a la Planta Baja de la Facultad de Ciencias
Biomédicas del Hospital Universitario Austral y al Primer Piso.

2• Al Entrepiso, que es donde se desarrollarán las actividades
más importantes de los Congresos, se accede exclusivamente
por escalera, desde el Hall de Entrada, ingresando derecho hacia
la misma, ubicada detrás del mostrador de recepción (discapaci-
tados consultar).
En el Entrepiso se encuentra el Sector de Acreditaciones, el
Auditorio, las Salas A, B y C, las Salas de Presentaciones y

Reuniones, la Sala de Organización del Congreso, la Sala de
Internet, el Stand de MedInfo 2010, el Stand del Parque Austral
y el guardarropa y baños.

3• A la Planta Baja de la Facultad de Ciencias Biomédicas de la
Universidad Austral se accede apenas ingresado al Hall de Planta
Baja del Hospital siguiendo los corredores hacia la derecha.
En este sector se encuentra la Galería de Posters, los Stands de
Sponsors, el Comedor y baños; asimismo están los ascensores y
escalera para acceder al Primer Piso.

4• Al Primer Piso de la Facultad de Ciencias Biomédicas se acce-
de exclusivamente por los ascensores o escalera que se encuen-
tran tomando los corredores que están a la derecha, apenas
ingresado al Hospital Universitario Austral por la Planta Baja.
En el Primer Piso se encuentran las Aulas 101, 102 y 103 y las
Salas de Equipos 3 y 4, también hay baños.

AUDITORIO
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Planos de Circulación

Planos de Ubicación de Áreas

Primer Piso
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Ingreso al Hospital Universitario Austral
y a la Facultad de Ciencias Biomédicas

de la Universidad Austral
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Facultad de Ciencias Biomédicas Planta Baja

Facultad de Ciencias Biomédicas 1er Piso
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Tutoriales
9 tutoriales tratarán en profundidad temas clave de la informática en
salud. Éstos serán dictados por expertos de diferentes países.

Introducción a la Informática Médica
Daniel LUNA, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina

Descripción del Tutorial
Los sistemas de salud están universalmente agobiados por dos dolen-
cias simultáneas: los costos crecientes y la amplia variabilidad en los
resultados que implica serias alteraciones de calidad. La imprescindi-
ble mejora en calidad y productividad de las organizaciones de salud,
se podrá lograr a través del desarrollo de Sistemas Integrados de
Atención médica, conectados con soluciones informáticas que gene-
ren conocimiento en tiempo real, permitiendo desarrollar una correc-
ta gestión, basada en la medición y mejora continua de los procesos
médicos. La informática se constituye entonces en un puntal para
apalancar las imprescindibles transformaciones, que combinen
aumentos simultáneos de calidad, seguridad y eficiencia. En este
tutorial los participantes encontrarán una introducción al mundo de la
Informática Médica.

Audiencia
Médicos, enfermeros, y otros profesionales del ámbito de la salud.

Temario
• Características de la disciplina
• Historia Clínica Electrónica (HCE)
• Sistemas de soporte para la toma de decisiones y

calidad en Salud
• Estándares en Informática Médica. Privacidad,

confidencialidad y seguridad
• Recuperación de la información y Bibliotecas digitales
• Sistemas de información en Salud Pública
• Multimedia en Salud y Telemedicina
• Aspectos organizacionales y manejo del cambio en

informática biomédica 
• Subespecialidades en Informática Biomédica

Nivel
60% Básico - 40% intermedio

Materiales
A todos los participantes se les hará entrega de material impreso con
las presentaciones y el contenido del tutorial.

Metodología
Presentación oral

Idioma Español

Introducción al estándar HL7
Diego KAMINKER, Kern-IT, Argentina
Fernando CAMPOS, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina

Descripción del Tutorial
HL7 (Health Level Seven) es una organización sin fines de lucro que
desarrolla estándares para minimizar las incompatibilidades entre sistemas
de información en salud, permitiendo la interacción y el intercambio
productivo de datos entre aplicaciones heterogéneas, independiente-
mente de su plataforma tecnológica o de su lenguaje de desarrollo.
En este tutorial se desarrollaran las principales herramientas de este
estándar.

Audiencia
Científicos, investigadores, médicos, enfermeros y otros profesionales
del ámbito de la salud. Así como informáticos y responsables de la
comunicación entre instituciones en organizaciones de salud.

Temario
• Introducción al mundo de los estándares. Conceptos básicos de 

interoperabilidad e importancia de los vocabularios controlados.
• Versión 2x de HL7
• Capítulos principales de la v2. Control, administración de

pacientes, ingreso de resultados y órdenes médicas.
• Guías de implementación. Cómo leer el estándar. Herramientas 

fundamentales para comenzar una implementación de una 
interfase HL7 V2.

• XML- eXntesible markup language.
• Introducción a la v3.
• RIM- Modelo de referencia de información.
• Capítulos de la v3. Capítulos fundamentales: Vocabularios, 

Wrappers/XML, CMETs., diversos dominios clínicos y
administrativos.

• V3- Guías de implementación.
• CDA- Clinical Document Architecture.

Propiedades, estructura y ejemplos internacionales.

Nivel
30% Básico - 40% Intermedio - 30% Avanzado

Materiales
A todos los participantes se les hará entrega de material impreso con
las presentaciones y el contenido del tutorial. Notebook (no excluyente)
para taller.

Metodología
Presentación oral y casos para resolver

Idioma Español

Tutorial T02 (día entero)                                SALA A entrepisoTutorial T01 (día entero)                          AUDITORIO entrepiso

Programa Científico
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Seguridad y Firma Digital
Humberto MANDIROLA, AAIM, Argentina

Descripción del Tutorial
Este tutorial describe requerimientos y soluciones de seguridad para la
implementación de un Sistema de Información en Salud (SIS) confiable
y aplicable. Se desarrollarán los resultados y experiencias de imple-
mentaciones en distintos ámbitos, tanto nacionales e internacionales.

Audiencia
Científicos, investigadores, médicos, enfermeros y otros profesionales
del ámbito de la salud. Así como informáticos y responsables de
seguridad informática en organizaciones de salud

Temario
• Privacidad y Confidencialidad en el manejo de los datos.
• Principios básicos de privacidad y confidencialidad en salud.
• Procedimientos estándares de autenticación de usuarios, firma 

electrónica y digital, encriptaciones de clave pública y privada.
• Implementaciones prácticas en sistemas de información en salud.
• Establecimiento de políticas institucionales para la seguridad de la 

información.
• Amenazas a la seguridad. Tecnologías para asegurar la seguridad de

la información.
• Proceso de prevención y recuperación de desastres.
• Legislación Nacional e Internacional sobre firma electrónica, digital, 

habeas data
• Su aplicación en la Historia Clínica Electrónica
• ¿Cómo se Firma Digitalmente?

Nivel
70% Básico - 30% Intermedio

Materiales
A todos los participantes se les hará entrega de material impreso con
las presentaciones y el contenido del tutorial.

Metodología
Presentación oral

Idioma Español

Interoperabilidad y Estándares
Edward HAMMOND, HL7 Int., USA

Descripción del Tutorial
Los estándares, las clasificaciones y las terminologías controladas son
un componente vital para el manejo de información en salud. A pesar
de los avances significativos en el área de terminología, no se ha
impuesto todavía la utilización masiva de estándares

Para lograr intercambiar información de salud entre diferentes presta-
dores y sistemas es esencial la implementación de estándares de facto
y de jure. El presente tutorial muestra el estado actual de las diferen-
tes terminologías clínicas y su implementación en redes regionales de
intercambio de información como modelo de interoperabilidad

Audiencia
Ingenieros informáticos, programadores, científicos, educadores,
investigadores, médicos y otros profesionales del ámbito de la salud.

Temario
• Sistemas terminológicos
• Contextos nacionales e internacionales respecto al desarrollo

e implementación de terminologías y clasificaciones
• Desiderata de las terminologías controladas
• Relaciones entre terminologías estándares, modelos de información,

mensajes y arquitectura de documentos.
• Herramientas avanzadas de manejos terminológicos.
• Iniciativas Nacionales e Internacionales de Interoperabilidad

Nivel
50% básico, 50% intermedio

Materiales
A todos los participantes se les hará entrega de material impreso con
las presentaciones y el contenido del tutorial.

Metodología
Presentación oral

Idioma
Inglés (sin traducción simultánea)

Tecnologías GRID aplicadas en el ámbito de la salud
Yannick LEGRÉ, HealthGrid, Francia

Descripción del Tutorial
Existen dos grandes tipos de supercomputadoras: una poderosa
máquina individual, y aquélla compuesta por “clusters” o grupos de
veloces computadoras conectadas entre sí. Las redes GRID, que pro-
meten generar una gran segunda revolución de la era digital, son del
segundo tipo: forman una supercomputadora “internacional”, que
puede almacenar grandes cantidades de información y realizar cálcu-
los a gran velocidad. “La idea básica de la tecnología GRID consiste en
aprovechar los medios de computadoras distribuidas en el mundo para
interconectarlas en un dispositivo global de cálculo y de almacenamiento
de información. El presente tutorial explica cómo es la tecnología grid,
qué tipos de proyectos utilizan esta tecnología actualmente y cuál es
su aplicación a la salud.

Audiencia
Informáticos y profesionales del ámbito de la salud.

Nivel
80% Básico - 20% Intermedio

Materiales
A todos los participantes se les hará entrega de material impreso con
las presentaciones y el contenido del tutorial.

Metodología
Presentación oral

Idioma
Inglés (sin traducción simultánea)

PACS – Manejo de Imágenes Médicas digitales

Diego KAMINKER, Kern-IT, Argentina
Fernando PLAZZOTTA, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina

Descripción del Tutorial
Este tutorial brindará una introducción al manejo de imágenes médi-
cas digitales, PACS (Picture Archiving and Comunication Systems), y

Tutorial T07 (medio día)              SALA DE REUNIONES entrepiso

Tutorial T03 (medio día)                               SALA B entrepiso

Tutorial T05 (medio día)                          SALA C entrepiso

Tutorial T08 (medio día)                                SALA C entrepiso



otros temas relacionados a los Sistemas de Información en Radiología
(RIS). Se discutirán los desafíos específicos de este dominio y las arqui-
tecturas que se utilizan actualmente, siempre desde una perspectiva
informática médica.

Audiencia
Científicos, educadores, investigadores, médicos, enfermeros y otros
profesionales del ámbito de la salud.

Temario
• Clasificación de la información a ser almacenada en un sistema de 

Información en Salud
• Perspectiva histórica desde los sistemas centrados en la radiología a 

la integración multimedia en una historia clínica electrónica.
• Concepto de imagen estructural y funcional.
• Modalidades en Radiología, Radiología- Digital, Radiología- 

Computarizada y otras.
• Imágenes digitales: concepto, propiedades, adquisición, manejo, 

visualización. Imágenes estructurales: Reconstrucción, dimensiones, 
representación.

• Sistemas informáticos de Radiología e Imágenes: Roles, proceso 
radiológico, proceso de imágenes.

• PACS (Picture archiving and communications system): 
Componentes, infraestructura, territorios de aplicación, clases,
planeamiento.

• Integración PACS/RIS/HIS (Health Information Systems).
• Estándares y protocolos. DICOM, JPEG (Joint Photographic Experts 

Group).
• Integración con otros protocolos. HL7 (Health Level 7), CDA (Clinical

Document Architecture).
• IHE: Integrating the Health Care Enterprise.

Nivel
60% Intermedio – 20% Intermedio - 20% Avanzado

Materiales
A todos los participantes se les hará entrega de material impreso con
las presentaciones y el contenido del tutorial.

Metodología
Presentación oral

Idioma
Español

Terminología Clínica

Paula OTERO, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina
Patricia HOUGHTON,TermMed, Argentina

Descripción del Tutorial
Desde el siglo 18 hay evidencia de varios intentos por clasificar los
actos médicos. Pero recién en la década del 70 fue posible acceder a
la colección y análisis de los datos. El lenguaje en medicina es hetero-
géneo, el método de almacenamiento de la información no es unifor-
me, no hay plantillas, nadie ha definido el conjunto mínimo de datos.
Es por esto que la terminología clínica es un problema a atender.

Audiencia
Médicos, enfermeros, y otros profesionales del ámbito de la salud.

Temario
• La comunicación en la medicina. La dependencia del contexto.
• Definición y características de: lenguaje natural, vocabularios,

tesauros, terminologías y nomenclaturas.
• Ventajas de los vocabularios controlados. Ontologías en Medicina. 

La codificación como solución. Actores de un sistema de codificación.
• Clasificaciones vs Terminologías. Pirámide de representación del 

conocimiento médico.
• Estándares para la representación del conocimiento.
• Clasificaciones y terminología según dominios. Descripción de los 

sistemas más comunes. SNOMED CT. Familia de clasificaciones de la
OMS (CIE, DSM, ATC). CIAP. DRG.  Terminología en Enfermería 
(NANDA, HHCC). MeSH. LOINC, CPT, Nomenclador Nacional de 
Prácticas y Prestaciones.

• Claves para la selección de un sistema de codificación.
• Su integración como componente de un sistema informático para la

atención de la salud.
• Definición y componentes de un servidor de terminología clínica. 

Servicios lexicales. Vocabularios de interfase. Representación com
posicional. Modelado de conceptos.

• Sistema Unificado de Lenguaje Médico (UMLS) de la National 
Library of Medicine de los EEUU (NLM).

• Estructura, tablas, relaciones, instalación, personalización, uso.

Nivel
60% Intermedio – 20% Intermedio - 20% Avanzado

Materiales
A todos los participantes se les hará entrega de material impreso con
las presentaciones y el contenido del tutorial.

Metodología
Presentación oral

Idioma
Español

Sistemas de Soporte para la Toma de Decisiones (CDSS):
Una guía práctica para desarrollar en su propio sistema
y mejorar resultados.

Robert JENDERS, Cedars-Sinai Medical Center, USA

Descripción del Tutorial
Este tutorial brindará a los participantes una visión práctica de cómo
desarrollar e implementar sistemas clínicos de ayuda a la toma de
decisiones con intervenciones que mejoren resultados clínicos de inte-
rés para las organizaciones de salud

Audiencia
Individuos que desarrollen actividades en organización del ámbito de
la salud que estén interesados en el desarrollo de CDSS. Médicos,
enfermeros y otros profesionales del ámbito de la salud como investi-
gadores, administradores y responsables de la gestión clínica en las
instituciones de salud.

Temario
• Creación de herramientas para la toma de decisiones: Adquisición y

validación de los datos de los pacientes.
• Modelación y representación del conocimiento médico (basado en 

lógica, procedural, redes).
• Clasificación y tipos de CDSS: de soporte para el diagnóstico, 

manejo basado en guias, dedicado a pacientes, sistemas críticos, 
recordatorios y alarmas.

• Estándares tanto para la creación de reglas como para la represen
tación de guías de práctica clínica.

• Evaluación e implementación de CDSS y sus aspectos éticos y legales.
• Integración con el trabajo cotidiano.
• Rol de las computadoras en la ayuda a la toma de decisiones.
• Monitor de eventos clínicos.
• Saturación - Fatiga por el uso de alertas. 
• Calidad de cuidado y evidencia que justifica el desarrollo de CDSS

Nivel
70% Intermedio – 30% Avanzado

Tutorial T10 (medio día)                                SALA B entrepiso

Tutorial T09 (medio día)       SALA DE DEMOSTRACIONES 1º Piso
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Materiales
A todos los participantes se les hará entrega de material impreso con
las presentaciones y el contenido del tutorial.

Metodología
Presentación oral

Idioma
Español

Software Open Source en Salud

Jorge RODRIGUEZ, Director Ejecutivo, Grupo BioLinux, Argentina.
Daniel SORO, Director del Área Educativa del Grupo BioLinux,
Argentina.  
Eugenia BAHIT, Área de Desarrollo del Grupo BioLinux, Argentina.

Descripción del Tutorial
Objetivos: introducir al profesional al conocimiento del software Open
Source y su aplicación en el área de la salud.

Audiencia
Médicos, enfermeros, y otros profesionales del ámbito de la salud.

Temario
• Introducción al software Open Source. Historia.
• Concepto de libertades.
• Tipos de licencias.
• Diferencias entre software Open Source y Propietario.

• Distribuciones de sistemas libres: sistemas operativos libres más
utilizados en la actualidad.

• Aplicaciones del software Open Source en el área salud: desarrollos 
actuales y grupos de desarrollo más sobresalientes. Comparativas 
entre diferentes aplicaciones.

• Descripción de software Open Source aplicado a la Salud
• Sistemas informáticos hospitalarios,
• Plataformas de Telesalud y telemedicina,
• Educación a distancia en el área salud,
• Plataformas de administración de imágenes.
• Conclusiones finales.

Nivel
60% Básico - 40% Intermedio

Materiales
A todos los participantes se les hará entrega de material impreso con
las presentaciones y el contenido del tutorial.

Metodología
Presentación oral

Idioma
Español

Tutorial T11 (medio día)        SALA DE REUNIONES entrepiso



Demostraciones de Sistemas de Información en Salud
Podrán observar una variedad de sistemas de información
actualmente en uso en la Argentina.

Sala de Demostraciones (actividad no arancelada -cupos limitados-
registrarse en Mesa de Inscripción).

Palabras de Bienvenida a cargo del Presidente de INFOLAC2008,
Dr. Juan Carlos DI LUCCA

Disertación a cargo del Sr. Ministro de Salud, Dr. Jorge LEMUS
Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires

eHealth and Patient-Centered Care on information Management
Strategies and the roles of WHO and IMIA

Reinhold HAUX, Presidente de IMIA, Alemania

Las tecnologías de información y comunicación en salud (TICS) se han
convertido en los factores más importantes de mejoras en calidad y efi-
ciencia de la salud en todo el mundo. A su vez las TICS han impulsado
un gran crecimiento de la industria. Informes de la Unión Europea (UE)
afirman que el sector de la salud ha generado ganancias de más de 2
mil millones de euros en las industrias tecnológicas en el 2006, y que
las industrias de las TICS tienen el potencial de ser la tercera industria
más grande del sector salud con un volumen de negocios entre 50 a
60 mil millones de euros. 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) ha realizado un importan-
te esfuerzo para mejorar la salud global mediante el desarrollo y pro-
moción de e-Salud. IMIA, la Asociación Internacional de Informática
Médica y OMS han decidido trabajar juntas para lograr este objetivo.

En esta presentación Reinhold Haux comentará las estrategias de ges-
tión de la información centrada en el paciente (pero no ‘sólo’ centrada
en la institución) que se apoyan en las TICS. Presentando luego algu-
nas de las actividades que se están realizando a nivel local, regional y
nacional, y los beneficios que brindan estas opciones.

Information Needs of the Healthcare Team -
Medical Informatics as a solution

Enrico COIERA, University of New South Wales, Australia
William HERSH, Oregon Health & Sciences University, USA

Daniel LUNA, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina (Chair)

En este panel William Hersh presentará los desafíos de la búsqueda de
información en medicina, distinguiendo dos aspectos claves, la búsque-
da basada en el paciente o la persona y la búsqueda basada en el cono-
cimiento. Desarrollará nuevos métodos de indexación, y los motores de
búsqueda más utilizados actualmente por los profesionales. En una
segunda instancia, Enrico Coiera explicará cómo es utilizada la informa-
ción obtenida por los profesionales en su práctica diaria.

Panel Argentino de uso de Tecnologías de Información y
Comunicación en Salud. Presentación del libro "Las TIC y el Sector
Salud en Latinoamérica" 

Se debatirá sobre los importantes desafíos y retos de la Salud que
enfrentan los países de Latinoamérica, incluyendo Argentina, Brasil,
Ecuador, Chile, Colombia, Méjico, Uruguay, Perú y Venezuela, desta-
cando como las Tecnologías de la Información y las Comunicaciones
pueden contribuir a dar respuesta a estos retos y desafíos.

Se debatirá sobre cómo fomentar el uso de TICS para que se pueda
aprovechar los beneficios de estas nuevas tecnologías.
Se expondrán diferentes experiencias, iniciativas y tecnologías en fase
de evaluación que ayudarán a cimentar la mejoría de los servicios y la
salud de la población en Latinoamérica.

Desarrollos Open Source en Salud

Peter MURRAY, Centre for Health Informactis Research
and Development, USA
Julio LORCA, Director General de i2bc, España
Abel CÁRDENAS, Biolinux, Argentina
Alberto MENINI, Biolinux, Argentina

Jorge RODRÍGUEZ, Biolinux, Argentina (Chair)

Exposiciones:
“Open Source y Brecha Digital en el Área de la salud”
“Redes Hospitalarias Open Source de Bajo Costo con Clientes Livianos”
“Plataforma Open Source en Telemedicina: i-Path.Internet Pathology
Suite”

El software Open Source se distingue de otros por el acceso a su códi-
go fuente y la colaboración interdisciplinaria en el desarrollo, como así
también los menores costos de implementación.  El software libre ha
tenido un alto impacto en el acortamiento de la brecha digital en el
área de la salud, permitiendo masivamente acceder a más recursos en
Internet, aprovechar sistemas de educación a distancia para capacita-
ción de profesionales, consultar sistemas de bases de datos de conoci-
miento y compartir información entre diferentes centros y regiones. 

Sesión de Apertura                            

9:00 am - 9:30 pm

11:00 am - 12:30 pm

11:00 am - 12:30 pm

11:00 am - 12:30 pm

9:30 am - 10:30 am

Registros Médicos

Sesión Panel PN03                                         SALA B entrepiso

Sistemas de Información en Salud

Sesión Panel PN02                                        SALA A entrepiso

Necesidades y búsqueda de información

Sesión Panel PN01                                   AUDITORIO entrepiso

Políticas e impacto de la Informática y la Salud

Sesión Plenaria PL01                               AUDITORIO entrepiso
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Otro gran avance gracias a las implementaciones del Open Source ha
sido la posibilidad de contar con plataformas de Telesalud y PACS de
bajo costo, como también sistemas de investigación clínica y bioinfor-
mática absolutamente gratuitos. En esta sección analizaremos las prin-
cipales ventajas del uso de software libre y mostraremos algunas de las
plataformas y aplicaciones más relevantes en esta rama de la informá-
tica aplicada a la salud. Iremos desde el análisis de la brecha digital,
pasando por las redes hospitalarias de bajo costo, llegando hasta las
plataformas de Telesalud, para arribar a las principales conclusiones
que hacen del Open Source una opción a tener seriamente en cuenta.

Sistemas de Soporte para la Toma de Decisiones
aplicadas a Salud

Damián BORBOLLA, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina
Robert JENDERS, University of California, USA
Casimir KULIKOWSKI, Rutgers University, USA

Paula OTERO, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina (Chair)

El soporte de decisiones en la practica de medicina y de la salud depen-
de enteramente de la persona a quien esta dirigido. Para los pacientes
y sus familiares la WWW ya contiene muchísima información sobre una
gran variedad de problemas médicos, pero el problema crítico es cómo
seleccionar los más apropiados para su propio problema específico y a
un nivel que lo pueda comprender. Para los profesionales de salud el
encontrar material adecuado en la red no es gran problema, pero el
tiempo necesario para obtener lo específico que se busca si lo es. El
desafío tanto técnico de informática, como personal para todos los que
buscan información clínica es saber cómo definir el contexto de una
decisión médica o de salud en una forma específica para que se pueda
enfocar sobre la personalización de la información. 

Y uno de los desafíos más grandes para la informática es cómo supe-
rar el uso deliberado de ambigüedad y de metáforas, que no se mode-
lan adecuadamente todavía en los sistemas formales de hoy, pero que
son esenciales para la comunicación humana  - especialmente cuando
se habla sobre temas tan críticos y delicados como la salud personal. En
este panel se discutirá sobre algunas de las oportunidades que se pre-
sentan con las nuevas tecnologías computacionales, pero también la
necesidad de desarrollar nuevos métodos y tecnologías de interpreta-
ción y comunicación para estos desafíos.

Compliance and identity management 

Paul CAHILL, SUN Microsystems Inc., USA

Sergio A. KÖNIG, IT&GS, Chile (Chair)

Herramientas educativas en Informática en Salud:
Mapas Conceptuales

Erika M. CABALLERO, María Angélica CHERRES,
Carola M. HULLIN LUCAY COSSIO, Rossana BECERRA,

Verónica ROJAS, Melisa BUSH, Carolina PACHECO, Pamela TORRES
Sistemas de Información en Salud, aportes de la Maestría
Informática en Salud

Maria R. MAS, Nery C. GONZÁLEZ, Eneida P. GARRIGA

Software Educativo para Enfermería del Adulto: Enseñanza de
Accidente Cerebrovascular a Través de Casos

Eduardo FERNÁNDEZ, Marcela LÓPEZ, Marcia MAC GAUL,
Liliana RAMOS, Rosa RODRÍGUEZ

Integrating service / university in processes of training:
the experience of telehealth uses in the Family Health Program
of Belo Horizonte City, Brazil

Simone F. DOS SANTOS, Alaneir de F. DOS SANTOS,
Renata T. CAMPOS, Maria do Carmo B. de MELO,
Humberto J. ALVES, Claudio DE SOUZA, Neuslene RIVERS

Diego KAMINKER, Kern-IT, Argentina (Chair)

Utilidad de los arquetipos ISO 13606 para representar
modelos clínicos detallados

Pablo SERRANO, David MONER, Tomás SEBASTIÁN,
José A. MALDONADO, Rafael NAVALÓN, Monserrat ROBLES,
Ángel GÓMEZ

Aplicación de SNOMED CT a una base de productos farmacéuticos

Daniel LUNA, Martín WALDHORN, Marcela MARTÍNEZ,
Laura GAMBARTE, Fernando GASSINO, Paula OTERO,
Cintia BUDALICH, Alejandro LÓPEZ OSORNIO,
Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

m-Pacientes : Tecnología SMS y la Consulta Médica Externa
en Hospitales Públicos

Alejandro PRINCE, Susana FINQUELIEVICH, Myriam KURTZ,
Carlos BRYS, Sergio GÁLVEZ ROJAS

Towards a Telecare System Framework using a Modelling
Approach

Juan ADRIANO-MORAN, Abdul ROUDSARI

Lincoln DE ASSIS MOURA, Zilics Health Information Systems, Brasil
(Chair)

Funcionalidades de los Registros Médicos Personales reportados
en la literatura

Alejandro MAURO, Analía BAUM, Sonia BENITEZ,
Carlos OTERO, Jerónimo DÍAZ AGUILERA, Daniel LUNA,
Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Sesión Panel PN04                                        SALA C entrepiso

Soporte a la toma de decisiones, Representación
y administración del conocimiento en salud

Sesión Auspiciada SA01                                AULA 102 1º piso

Sistemas de Información en Salud

Sesión de Trabajos ST01                   SALA DE EQUIPO 4 1º piso

Educación en Informática en Salud

Sesión de Trabajos ST02                   SALA DE EQUIPO 3 1º piso

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones
Telemedicina y Telecomunicaciones

Sesión de Trabajos ST03                               AULA 101 1º piso

Informática y Educación centrada en el paciente
Métodos de Evaluación en Informática y Salud
Políticas e impacto de la Informática y Salud
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Multi-Source Feedback Systems for Quality Improvement in the
Health Professions:  Assessing Occupational Therapists in Practice

Claudio VIOLATO, Tyrone DONNON, Richard FIORDO,
Jac ANDREWS, David WATT

Ten years experience with National IT strategies for the Danish
Health Care service

Morten BRUUN-RASMUSSEN, Knut BERNSTEINA, Søren VINGTOFT 

Solución informática integral para el Sistema Nacional de Salud.
El Registro Informatizado de Salud (RIS)

Ariel DELGADO RAMOS, Alfredo RODRÍGUEZ DÍAZ, Mirna CABRERA
HERNÁNDEZ

Carola M. HULLIN LUCAY COSSIO, Melbourne University, Australia
(Chair)

Diseño y Especificación para el Registro Estructurado
de Información Clínica en una Historia Clínica Electrónica

Fernanda CUADRADO, Daniel Horacio CÁNEPA

Disminución del error en la selección de fármacos durante
la prescripción electrónica mediante la modificación de la
descripción de monodrogas en un sistema de Órdenes Médicas
Entradas por Computación (OMEC)

Marisa BAZZANO, Ana FAJRELDINES, Alejandro VIDELA, Laura DAVIDE,
Marcelo PELLIZARI

Experiencia en el proceso de implantación de Ficha Clínica
Electrónica en un Hospital Universitario Chileno.

Alfredo AGUILA R., Carmen LAGUNAS A., Luis OSORIO S.,
Cecilia RUBIO M., VICTORIA VEGA B., CARMEN CASTILLO G.,
María A. MUÑOZ D.

Percepción de los usuarios de un Portal Médico de América Latina
y el Caribe sobre las utilidades de los Registros Médicos
Electrónicos

Daniel FLICHTENTREI, Florencia BRAGA, Darío GARCÍA, Jorge
JAMSECH, Carlos OTERO, Damian BORBOLLA, Daniel LUNA, Fernán
GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

The strategy of the European Federation of Medical Informatics

George MIHALAS, EFMI, Rumania

La presentación comenzará con una descripción del gran potencial de la
e-Salud para hacer frente a los grandes desafíos actuales de los sistemas
de salud (envejecimiento de la población, el aumento de los costos,
etc), y también sobre las nuevas preocupaciones y problemas plantea-
dos por estas aplicaciones (interoperabilidad, confidencialidad).

A su vez se debatirá sobre las barreras que limitan la
implementación/utilización de los sistemas de información en la asis-
tencia sanitaria.

Luego, en base a éstas, se expondrá un conjunto de principios para el
desarrollo de estrategias exitosas derivado de aplicar TICS en Europa.
La parte final está dedicada a la presentación de la EFMI (Federación
Europea de Informática Médica) y las nuevas oportunidades para la
cooperación en el futuro con los países de América Latina.

Panel Argentino de uso de Tecnologías de Información y
Comunicación en Salud - Parte II

Estándares en Salud e ISO - Perspectiva de Brasil

Lincoln DE ASSIS MOURA, Zilics Health Information Systems, Brasil

La creación y utilización de las estándares en Informática para la Salud
no es una tarea fácil. En esta presentación nos acercamos a la experien-
cia brasileña de la Comisión de Informática en Salud, fundada a finales
de 2006, como un comité espejo de ISO TC 215. Se presentarán los
formalismos, herramientas, dificultades atravesadas, así como los avan-
ces y el crecimiento que ha experimentado el comité en los últimos dos
años.

Los Sistemas de Información en Salud en la era Post-Genómica

Fernando MARTÍN SÁNCHEZ, Instituto de Salud Carlos III, España

La Bioinformática se ha definido como la disciplina científico-técnica
que aplica las ciencias de la información y de la computación al proce-
samiento y análisis de datos biológicos. En los últimos años, la
Bioinformática y la Genómica comenzaron a ser también importantes
en Medicina, tanto desde la perspectiva de la Salud Pública, como de
la práctica clínica, la investigación y la educación.

La puesta a punto de sistemas analíticos de alto rendimiento (secuen-
ciadores, microarrays, espectrometría de masas) está facilitando la
investigación en las áreas de genómica y proteómica, abriendo la puer-
ta a los nuevos enfoques de la Medicina Genómica. La convergencia de
la Bioinformática con la Informática Médica juega un papel clave en la
traducción de todos estos nuevos datos en soluciones preventivas,
diagnósticas y terapéuticas.

En la presentación se realizará una revisión de las aplicaciones actuales
más importantes de la informática en el contexto de la Medicina Post-
Genómica teniendo en cuenta que las últimas tendencias apuntan
hacia la existencia de nuevos retos en áreas como la Medicina
Regenerativa y la Nanomedicina. Se describirán diversos proyectos de
investigación en los que está inmersa el Área de Bioinformática del
Instituto de Salud Carlos III.

12:45 pm - 13:30 pm

Bioinformática, Nanotecnologías y redes distribuidas

Sesión Presentación Destacada PD03 SALA C  entrepiso

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones

Sesión Presentación Destacada PD02 SALA B  entrepiso

Sistemas de Información en Salud

Sesión Panel PN02                                       SALA A  entrepiso

Políticas e impacto de la Informática y la Salud

Sesión Presentación Destacada PD01       AUDITORIO entrepiso

Sesión de Trabajos ST04                                AULA 103 1º piso

Registros Médicos
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Recent Trends in Biomedical and Health Informatics Education:
Implications for Practice, Research, and Policy

William HERSH, OHSU, USA

"Estos son tiempos gloriosos para la informática biomédica" expresa
William Hersh al hablar sobre programas de formación de especialistas
en el campo de las tecnologías de información en salud. En esta
presentación Hersh hará un repaso de las diferentes propuestas que
existen actualmente como modelo de formación de especialistas, sus
desafíos y los puestos de trabajo a los que acceden los profesionales
formados. Ilustrará esto con los exitosos programas que planteó la
Oregon Health and Science University hace ya varios años.

Adoption of HL7 Standards in developing countries

Robert DOLIN, HL7 Int, USA
Beatriz LEÃO, Zilics, Brasil
Edward HAMMOND, HL7 Int, USA
Julio CARRAU, HL7 Uruguay, Uruguay
Diego KAMINKER, Kern-IT, Argentina

Diego KAMINKER, Kern-IT, Argentina (Chair)

Los estándares de interoperabilidad en salud desarrollados por HL7 son
de los más ampliamente implementados en los Estados Unidos. Más de
2.400 miembros representan a 500 organizaciones que incluyen el
90% de las compañías más grandes de tecnología de informática apli-
cada al entorno de salud. A nivel internacional HL7 ha crecido rápida-
mente. El número de afiliados internacionales es mayor a 30.
En los países en vías de desarrollo, los estándares de interoperabilidad
desarrollados por HL7 están menos difundidos, pero lentamente las
necesidades de interoperabilidad van surgiendo y creciendo el listado
de países donde se utilizan.

En este panel Diego Kaminker presentará el curso virtual de introduc-
ción a HL7 creado por HL7 Argentina, que luego fue traducido al inglés
y tomado como modelo de formación a distancia por HL7,inc. Robert
Dolin mostrará cómo el estándar de documentos clínicos CDA R2 es
idóneo para compartir documentos en países en vías de desarrollo, ya
que permite implementaciones evolutivas. Edward Hammond presen-
tará la política de HL7,inc. respecto a los países de América Latina y el
Caribe, y Beatriz Leão y Julio Carrau presentarán el nivel de adopción
de HL7 en Brasil y Uruguay.

Informática Médica en Uruguay

Carlos DELPIAZZO, Universidad Católica del Uruguay, Uruguay
Selene INDARTE, Vicepresidente de SUEIIDISS, Uruguay
Alicia FERREIRA, Ministerio de Salud Pública, Uruguay
Álvaro VERO, Federación Médica del Interior, Uruguay

Alvaro MARGOLIS, Presidente de IMIA-LAC, Uruguay (Chair)

Se expone una actualización de la situación de desarrollo de la
Informática Médica en Uruguay. Con el objetivo de dar una visión que
abarque los distintos escenarios se proponen cuatro exposiciones. En
una se presenta el marco jurídico nacional de Uruguay, en otra los
avances realizados en el desarrollo e implantación de estándares de
salud y por último dos ejemplos de proyectos operativos en curso, uno
del sector público y uno del sector privado.

Exposiciones
“Tratamiento Jurídico de los Datos Clínicos en Uruguay”
“Estándares en Salud en Uruguay”
“Certificado de Nacido Vivo Electrónico”
“Proyecto FOMIN de la Federación Médica del Interior”

Visión de Gobernancia e Informática en Salud
para la Gestión Clínica

Carola M. HULLIN LUCAY COSSIO, Melbourne University, Australia
Erika M. CABALLERO, Universidad San Sebastián, Chile
Verónica ROJAS VILLAR, Ministerio de Salud, Chile
Mauricio SOTO DURAN, Pontificia Universidad Católica de Chile
Fernanda GONZALEZ SOTO, Ministerio de Salud, Chile

Verónica ROJAS VILLAR, Ministerio de Salud, Chile (Chair)

Este panel tiene como propósito puntual discutir en forma multidisci-
plinaria la importancia de incluir en forma explícita un marco de gober-
nancia para incorporar a los clínicos y todos los actores del sistema de
salud en el uso de las soluciones más contemporáneas de la informática
en salud. Esto consecuentemente, llevará la transferencia de conocimien-
tos necesaria para la efectividad de la gestión clínica en los puntos de
entrega de servicios sanitarios. Cada panelista tiene experiencia propia
en la utilización de herramientas informáticas para la gestión clínica de
establecimientos de salud en Latinoamérica y Australia.

Se hará énfasis en identificar y sistematizar la forma de generar este
marco de gobernancia, proveer ejemplos explícitos y pragmáticos de
los beneficios de un marco claro de gobernancia para la gestión clínica
y recomendaciones generales basadas en las experiencias de las orga-
nizaciones donde se desempeñan los panelistas, todo lo cuál explica y
demuestra explícitamente, a todos los actores del sistema de salud, los
beneficios de incorporar usuarios en el proceso de diseño y desarrollo
de sistemas de información de salud.

Nursing Informatics - an update

Patricia ABBOT, Johns Hopkins University School of Nursing, USA
Heimar MARIN, SBIS, Brasil

Hugo LEONCIO, Fundación Favaloro, Argentina (Chair)

La informática en enfermería, a nivel mundial, se ha convertido en una
práctica integrada íntimamente en su contexto profesional, consecuen-
temente, se requiere de un enfermero con preparación sólida para
incursionar en el análisis y desarrollo científico de la informática aplicada
y a la medicina en general.

La utilización de las Tecnologías de Información y Comunicación en
Enfermería constituye una herramienta importante en la práctica

15:00 pm - 16:30 pm

Sesión Panel PN05 AUDITORIO  entrepiso

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones

Informática en Enfermería

Sesión Panel PN08 SALA C  entrepiso

Salud y Gestión Clínica

Sesión Panel PN07 SALA B  entrepiso

Políticas e impacto de la Informática y la Salud

Sesión Panel PN06 SALA A  entrepiso

Educación en Informática en Salud

Sesión Presentación Destacada PD04 AULA 102  1º piso
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cotidiana, facilitando el trabajo y llevándolo a un mayor grado de efi-
ciencia y optimización.

En este panel se discutirán los avances de la Informática en Enfermería
como disciplina incorporada en los últimos años.

Experiencia en SOA como middleware

Teresa SACCHETTA, Fleury, Brasil

Teresa Sachetta presentará la reestructuración del sistema de informa-
ción de Fleury, una importante red de estudios diagnósticos de Brasil,
con la implementación de tecnología SOA.

Se expondrá cómo se realizó el análisis del caso y el por qué se eligió
la arquitectura SOA para el rediseño, sus ventajas y sus desafíos.

Humberto MANDIROLA, BIOCOM, Argentina (Chair)

Desarrollo e Implementación de un Sistema de Administración
de la Consulta Médica Ambulatoria

Miguel A. ONETO, Pablo A. ZABALA, Ingrid LÓPEZ CHIAPPESONI,
Carmen M. ENGEL, Sergio D. MONTENEGRO

Hospital de Especialidades Pediatricas de Maracaibo.
Ejemplo de un hospital digital

María Camelia GODOY J. 

Informatización del proceso de Evaluación Preanestésica

Sonia BENÍTEZ, Daniel LUNA, Paula OTERO, Damiean BORBOLLA,
Hernán MICHELANGELO, Marcela CASAIS, Gustavo STACCIA,
Adrián GÓMEZ, Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Desarrollo y utilización en fase piloto, de una historia clínica
en soporte electrónico: experiencia en el Centro de Asistencia
del Sindicato Médico del Uruguay

Gerardo ABREU, Helena GOLDSZTEJN, Roxana RODRÍGUEZ

Daniel CÁNEPA, NEC, Argentina (Chair)

Impacts of the Electronic Patient Records (EPR) implementation, to
mental health in basic care, by the Family Health Program of Belo
Horizonte

Eliane M. de Sena Silva, Ângela M. Saldanha Rodrigues, Gilberto A. dos
Reis

Desarrollo e Implementación de una Historia Clínica Electrónica
Ambulatoria en una clínica polivalente del interior de la Argentina

Miguel A. ONETO, Pablo ZABALA, Ingrid LÓPEZ CHIAPPESONI, Carmen
ENGEL, Sergio MONTENEGRO

Voice-supported electronic health record in dentistry

Jana ZVAROVA, Tatjana DOSTALOVA, Petr HANZLICEK, Miroslav NAGY,
Michaela SEYDLOVA, Radek HIPPMAN, Petra PRECKOVA, Irena
CERVENA, Josef Psutka, Lubos SMIDL, Karel Zvara, Libor SEIDL, Hana
ELIASOVA, Halina Simkova

Características asociadas al uso de Registros Médicos
Electrónicos Estructurados

Carlos OTERO, Sergio MONTENGRO, Sonia BENÍTEZ, Gastón LÓPEZ,
Adrián GÓMEZ, Diego GIUNTA, Damián BORBOLLA, Daniel LUNA,
Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Component-Based Architecture for a Health Information System 

Antoine GEISSBUHLER, Hôpitaux Universitaires de Genève, Suiza

Sistemas de soporte para la toma de decisiones en Bioinformática

Casimir KULIKOWSKI, Rutgers University, USA

Lo que se necesita para el soporte para la toma de decisiones es com-
pletamente distinto en situaciones de investigación al nivel de la biolo-
gía molecular y genómica, de lo que se requiere durante episodios de
tratamiento clínico.

Para los primeros, hay muchos métodos de exploración de “minería de
datos” y los métodos de estadística y de modelamiento de sistemas
biológicos (simulaciones y redes) que son adecuados para las investiga-
ciones usuales, aunque todavía no son óptimos para la síntesis de resul-
tados de la biología sistémica cuando deben actuar ante complejas
situaciones clínicas.

Para los segundos se necesita un análisis mucho más enfocado sobre el
problema de un paciente, y el desafío mayor es saber cómo personali-
zar la información estadística de los estudios clínicos y traducir los resul-
tados de los estudios biológicos (controlados) en una forma que se
entiendan en el ámbito clínico. Representaciones y métodos de deci-
sión  “objetivos’ son la practica de hoy, Pero lo que todavía falta son
las representaciones que ayuden a solucionar estos problemas con la
lógica y la probabilidad en combinación con la visión de los problemas
que usan ambigüedad de conceptos en la medicina y la salud. Hay
muchos problemas básicos para la informática médica sobre el mismo
tema de lo que es la información cuando se quiere personalizar lo
general a lo clínico y particular en una forma que respeta la guías de
conducta ética en formas que sean efectivas en sus efectos terapéuti-
cos y eficiente en la practica de la medicina. En esta presentación el Dr.
Kulikowski presentará algunos problemas abiertos y posibles vías de
investigación en esta temática.

16:45 pm - 17:30 pm

Soporte a la toma de decisiones, Representación y
administración del conocimiento en salud

Sesión Presentación Destacada PD06            SALA A  entrepiso

Registros Médicos

Sesión Presentación Destacada PD05       AUDITORIO  entrepiso

Registros Médicos

Sesión Auspiciada SA02 - ACCENTURE           AULA 102 1º piso

Sesión de Trabajos ST05                                AULA 101 1º piso

Registros Médicos

Sesión de Trabajos ST06                                AULA 103 1º piso
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Las TICs y la Mejora Continua de los procesos Médicos

Jorge INSUA, Hospital Austral, Argentina

Los procesos de atención subyacen a la mayoría de los problemas del
triple objetivo de la salud: mejorar la experiencia individual de cuidado;
mejorar la salud de la población; y contener el costo per capita de cui-
dar a los pacientes (Calidad, eficiencia y equidad). Lo cual requiere la
evidencia de efectividad en su contexto de atención. Los procesos
superan los indicadores y los suponen. Los procesos se integran a la clí-
nica. Finalmente los procesos son manipulables. La clave en todo lo
anterior es la tecnología de la información.

Las TICS proveen instrumentos de análisis y modelado de procesos,
análisis estadístico, microsimulaciones, y análisis de calidad, seguridad
y costos. Se resumirán las principales implicancias de las TICS para
mejorar la atención de salud, con énfasis en los sistemas de salud de
los países transicionales. 

e_3 Health: Three Main Features of Modern Healthcare

Jana ZVÁROVÁ, EuroMISE Center, República Checa

En esta presentación se analizarán tres principales características de la
asistencia sanitaria moderna: la electrónica, la económica y la relacio-
nada al entorno.

Se desarrollarán ejemplos de complejos e interoperables sistemas de
salud e_3, y el papel de la información y la educación para brindar
prácticas sanitarias efectivas.

Care Giver Mobility - Delivering information access at the point
of care with desktop virtualization

Joerg SCHWARZ, Sun Microsystems

La seguridad del paciente y la mejora de los resultados médicos nece-
sitan tener acceso a la información médica en el punto de atención.

En esta sesión se debatirá cómo el “desktop virtualizator” se puede uti-
lizar para virtualizar cualquier aplicación de escritorio en el centro de
datos y entregar una sesión segura a través de la red a un dispositivo
de cliente ligero, lo que reduce los costos de administración y eliminar
los datos de exposición erróneos. Ejemplos de diferentes casos de uso
en entornos hospitalarios se examinan con detalle midiendo la mejora
de la productividad, energía y ahorros administrativos.

Implementación de Historia Clínica Electrónica

Edgardo VÁZQUEZ, Vínculo Médico, Argentina
Alejandro PICO, Proyecto Web,Argentina

La implementación de la Historia Clínica Electrónica posibilita la obtención
de múltiples beneficios a nivel asistencial y de gestión de la salud. 

Son numerosas las dificultades que surgen cuando se intenta imple-
mentar este tipo de sistemas como también escasa la literatura que
relata estas experiencias a nivel mundial y de América Latina y el
Caribe. Compartir estos proyectos permite comprender su compleji-
dad, conocer las estrategias a tener en cuenta para su implementación,
las dificultades halladas así como los factores críticos que deben ser
considerados.

El objetivo de esta presentación es relatar de manera sintética la imple-
mentación de una aplicación de Registro y Gestión Clínica en un
Sistema de Salud con servicios a nivel Nacional en Brasil, y otro a nivel
Institucional en Argentina. Se describen las características del plan de
salud, sus necesidades en gestión de información, el proceso y los cri-
terios utilizados en la selección de la aplicación, así como cada una de
las etapas de la implementación.

Finalmente se identifican los factores que fueron críticos para el logro
del objetivo así como los beneficios obtenidos y la continuidad futura
del proyecto.

National efforts to support cross-institutional data exchange

Brian KELLY, ACCENTURE, USA

La demanda de desarrollar tecnología que facilite el intercambio de
datos clínicos y soporte las Redes Nacionales de Información de la
Salud está generando la creación de redes regionales de Salud a gran
velocidad. Estos grupos que intercambian datos de salud (Health infor-
mation exchange HIE) son, realmente, redes de redes que contienen
docenas, e incluso cientos de hospitales, grupos médicos y clínicas.

Dada la inevitable variedad de repositorios de datos, sistemas, protocolos
y estándares en los que se basa cada organización, y el hecho de que
todos han experimentado con múltiples modelos para la seguridad en
el intercambio de datos clínicos, proporcionar dicha tecnología repre-
senta un gran reto.

En esta presentación el Dr. Kelly hará una revisión de algunas estrategias
nacionales que buscan el intercambio de datos.

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones

Sesión Plenaria PL02                               AUDITORIO  entrepiso

18:00 pm - 19:00 pm

Registros Médicos

Sesión Presentación Destacada PD09             AULA 101  1º piso

Salud y Gestión Clínica

Sesión Presentación Destacada PD07            SALA B  entrepiso

Sesión Presentación Destacada PD08            SALA C  entrepiso

Sistemas de Información en Salud

Sesión Auspiciada SA03 - SUN  MICROSYSTEMS  

Seguridad y Privacidad                                   AULA 102  1º piso



Demostraciones de Sistemas de Información en Salud
Podrán observar una variedad de sistemas de información
actualmente en uso en la Argentina.

Sala de demostraciones (actividad no arancelada -cupos limitados-
registrarse en Mesa de Inscripción).

Solving the Interoperability Dilemma

Edward HAMMOND, HL7 Int, USA

La eficiencia y la efectividad del cuidado en salud depende de cuán pre-
cisa es la información y cuán rápida llega a quienes deben tomar las
decisiones. A su vez, la información debe ser comprensible por los sis-
temas y compatible entre éstos para lograr su fin último. 

En esta sesión plenaria, Edward Hammond presentará las experiencias
de diferentes organizaciones e instituciones respecto a la adopción de
estándares internacionales, haciendo énfasis en el uso de HL7. A su vez
presentará los planes futuros de HL7 como organización.

Sistemas de Información para Hospitales, experiencias de la región

Daniel LUNA, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina
Elida CASAL, Hospital Austral, Argentina
Carlos MARTÍNEZ SAGASTA, Hospital Británico, Argentina
Héctor MEZA LAGOS, Hospital Regional de Concepción, Chile

Héctor REPOSSI, AAIM, Argentina (Chair)

Exposiciones
“Sistema de Información en Salud del Hospital Italiano de Buenos Aires”
“Hospital sin papeles - Implementación de una Historia Clínica   

Electrónica en Hospital Austral”
“Elección e implementación de sistema de Información de Hospital -
Hospital Británico (Argentina)”
“Integración de información en el Hospital Regional de Concepción 

(Chile)”

Normativa legal respecto a la información clínica, seguridad
de los datos y Firma Digital

Humberto MANDIROLA, BIOCOM, Argentina
Antonio MARTINO, Universidad de Pisa, Italia
Carlos DELPIAZZO, Universidad Católica del Uruguay, Uruguay
Leonor GUINI, Abogada especialista en Derecho de la Alta
Tecnología, Argentina
Beatriz LEÃO, SBIS, Brasil

Guillermo GOLDFARB, Hospital Ricardo Gutiérrez, Argentina (Chair)

El primer problema jurídico es el del valor del documento electrónico.
Con una cultura de 25 siglos de papel hay resistencias a admitir la
mejor prueba del documento electrónico sobre el de soporte en papel.
Le tocará a la experiencia médica ir reconociendo e individualizando el
tipo de documento y la firma más adecuada. No es necesario recurrir
siempre a la más complicada y costosa (la firma con doble clave) pero
es muy presuntuoso decir desde ahora qué documentos deben llevar (o
no) cual tipo de firma.

En este panel se abordarán desde los aspectos legales hasta técnicos de
la firma digital, y la importancia de evaluar minuciosamente todas las
opciones actuales de seguridad de la información a la hora de elegir
una en salud.

El impacto clínico de la Nanotecnología aplicada
al ámbito de la Salud

Danilo GONZÁLEZ, Universidad de Talca, Chile
Raúl CACHAU, National Cancer Institute, USA
Juan E. GALLO, Universidad Austral, Argentina

Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS,
Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina (Chair)

Seguridad del Paciente, aspectos organizacionales

Ariel PALACIOS, Hospital Austral, Argentina
Hernán MICHELANGELO, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina 
Damián BORBOLLA, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina
Zulma ORTIZ, Academia Nacional de Medicina, Argentina

Hernán MICHELANGELO, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina
(Chair)

Soluciones InterSystems: ¿Estás listo para la salud conectada?

Amir SAMARY, INTERSYSTEMS
Gladyston SATHLER, INTERSYSTEMS
Enrique AYARZA, Servicio de Salud Metropolitano Occidente, Chile

El sector de la salud está viviendo una nueva etapa, donde la adminis-
tración de la información es su mayor tesoro. Ofrecer información
actualizada en cualquier momento, desde cualquier lugar es un requi-
sito para una atención de calidad. Además de las ventajas para las ins-
tituciones como control de examen, medicamentos, disminución de
filas, y economía de recursos. 

Asista a la conferencia de InterSystems y vea los proyectos que están
en curso en los cuatro rincones del mundo y asista al testemonial del
Director de Tecnología del Servicio Metropolitano Occidente de la
Ciudad de Santiago de Chile, sobre el proyecto de integración que está
siendo implementado en esta institución. 

Registros Médicos

Sesión Auspiciada SA04 - INTERSYSTEMS       AULA 102 1º piso

10:30 am - 12:00 pm

09:00 am - 10:00 am

Seguridad y Privacidad

Sesión Panel PN12                                         SALA C entrepiso

Bioinformática, Nanotecnologías y redes distribuidas

Sesión Panel PN11                                         SALA B entrepiso

Seguridad y Privacidad

Sesión Panel PN10                                         SALA A entrepiso

Sistemas de Información en Salud

Sesión Panel PN09                                   AUDITORIO entrepiso

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones

Sesión Plenaria PL03                                AUDITORIO entrepiso
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Sergio MONTENEGRO, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina
(Chair)

Sistema de Información Automatizado en los servicios
de atención odontológica

Adriana Cristina FARÍAS SUÁREZ, Rafael José CABRERA COLMENARES

Implementación de un Registro Clínico Electrónico en Centros de
Salud Familiar de Atención Primaria de Salud: El Caso de la Red de
Centros de Salud Familiares Ancora UC

Mauricio SOTO DURAN, Verónica ROJAS VILLAR,
Eduardo ARENAS, Alejandra CUEVAS

Desarrollo y utilización en fase piloto, de una historia clínica en
soporte electrónico: experiencia en el Centro de Asistencia del
Sindicato Médico del Uruguay

Gerardo ABREU, Nelly BONORA, Helena GOLDSZTEJN,
Roxana RODRÍGUEZ

Experiencia de implementación de una Historia Clínica Electrónica
en un Hospital Polivalente de Córdoba, Argentina

Javier DELMASTRO, Diego ROBLEDO, Gabriel STRUMIA,
Pablo LEMOS, Gustavo ELLENA

Federico PEDERNERA, Sanatorio Mater Dei,  Argentina (Chair)

Implementación de Arquitectura Orientada a Servicios (SOA)
en un proyecto de E-Salud

Adrián GÓMEZ, Daniel LUNA, Enrique SORIANO, Marcela MARTÍNEZ,
Alejandro MAURO, FERNÁN GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Experiencia en la implantación de la metodología de Grupos
Relacionados por Diagnóstico en un Hospital Universitario Chileno

Carmen LAGUNAS A., Alfredo AGUILA R., Cecilia RUBIO M.,
Victoria VEGA B., Carmen CASTILLO G., María A. MUÑOZ D.,
Luis OSORIO S.

Valor agregado de la Prescripción Electrónica para pacientes
ambulatorios y con indicación de tratamiento prolongado
en una Organización Pública del Uruguay

Hugo E. ODIZZIO, Pablo J. OREFICE, Jorge G. LAZO

Health indicators - BHTelessaúde

Alaneir DE FÁTIMA SANTOS, Salime C. HADAD,
Eliete Míriam NEVES de PINHO E MEDEIROS, Lorena C. BRAGA,
Humberto ALVES JOSÉ

Analía BAUM, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina (Chair)

Implementación de un nuevo Modelo de Gestión de Medicamentos
e Insumos Farmacéuticos mediante el uso de la misma plataforma
informática de un Hospital Universitario

Laura Davide, Marisa BAZZANO, Darío CHOKLER,
Ana FAJRELDINES, Alejandro VIDELA

Evaluación de prestaciones de los Sistemas de Historia Clínica
Electrónica

Sergio Raúl SAMOILOVICH

Construcción de un Sistema de Identificación de Personas con
énfasis en los procesos de Control de Calidad de los datos

Pelayo NAVARRO, Leandro BIAGINI, Gerardo MORALES,
Claudio TORRES CASANELLI, Alejandro MAURO,
Sergio MONTENEGRO,
Daniel LUNA, Fernán GONZÁLEZ B. DE QUIRÓS, Marcelo MAIRA

Modelo de Implantación de Sistema de Información para Salud
con Estándares abiertos en un Estado

Osmán DE JESÚS ARGÜELLO S., Josmil PORTILLO, 
Frank G. FUENMAYOR

Esperanza O`FARRILL MONS, Instituto Superior
de Ciencias Médicas de La Habana, Cuba (Chair)

Desarrollo de un sistema de empadronamiento de personas como
parte de un proyecto de transformación informática de un sistema
de salud de la seguridad social

Mariano LÓPEZ, Manuel ROCHA, Rodolfo HALICKI,
Fernando STUMPO, Claudio BELTRAME, Viviana MARCHETTI,
Cristian MORROW, Luis ACOSTA, Rodolfo QUIRÓS

El Soporte Documental (Papeles) en 4 establecimientos
de alta complejidad del Sistema de Salud Público Chileno.
Volúmenes e Inconsistencias

Leonardo CORDERO B., Daniel A. GUTIÉRREZ,
Víctor M. DUARTE, Sergio A. KÖNIG

Sistema Integral de Historia Clínica Electrónica: Datos Médicos
y Comerciales manejables en forma Modular, Multiplataforma,
Auditable, Segura, fácilmente configurable y usable

Carlos JACOBS, Sergio SAMOILOVICH, Héctor REPOSSI

Georeferenciamiento en un Sistema de Información en Salud

Fernando CAMPOS, Adrián GÓMEZ, Marcela MARTÍNEZ,
Alejandro MAURO, Daniel LUNA, Enrique SORIANO,
Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Sistemas de Información en Salud

Sesión Presentación Destacada PD10       AUDITORIO entrepiso

12:15 pm - 13:00 pm

Sesión de Trabajos ST07                   SALA DE EQUIPO 4 1º piso

Registros Médicos

Sesión de Trabajos ST08                   SALA DE EQUIPO 3 1º piso

Registros Médicos. Salud y Gestión Clínica

Sesión de Trabajos ST09                                AULA 101 1º piso

Sistemas de Información en Salud

Sesión de Trabajos ST10                                AULA 103 1º piso

Sistemas de Información en Salud
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Experience in implementing a national-scale EHR in the
Asia-Pacific region
Yu-Chuan LI, National Yang-Ming University, Taiwán

El intercambio de información en salud se define como la movilización
de información sanitaria por vía electrónica. Cuando esto se realiza a
través de las organizaciones dentro de una región o comunidad, se
conoce como RHIOs (Regional Health Information Organization). El
objetivo final es intercambiar electrónicamente la información clínica
entre diferentes sistemas de información de salud, manteniendo al
mismo tiempo el sentido de la información intercambiada con el fin de
mejorar la salud y la atención en una comunidad.

En esta presentación el Dr Yu-Chuan Li comentará el proceso de
definición de una RHIO y explicará la experiencia en la circulación
electrónica de información relacionada con la salud entre la región de
Asia-Pacífico, de acuerdo con las normas de seguridad reconocidas a
nivel nacional e internacional.

Una introducción a Integrating the Healthcare Enterprise (IHE)

Yardena PERES, IBM, Israel

Esta charla es una introducción a la organización IHE (Integrating the
Healthcare Enterprise), cuyo objetivo es promover la adopción coordi-
nada de estándares existentes (e.g., HL7, DICOM, WS-Trust, SAML,
etc.). IHE involucra a todos - proveedores de equipamientos sanita-
rios, organizaciones sanitarias, sociedades científicas, universidades,
usuarios, etc.

Las especificaciones publicadas por IHE simplifican y esclarecen la inte-
roperabilidad de sistemas de salud. Están organizadas por dominios:
radiología, cardiología, laboratorio, anatomía patológica, atención
coordinada al paciente, infraestructura de TI, etc.

Nos concentraremos en el dominio de infraestructura de TI, que define
el intercambio electrónico de datos entre organizaciones de salud,
independientemente de la especialidad médica. 

Está compuesto por una amplia gama de especificaciones (XDS, PIX,
PDQ, ATNA, XUA, etc.) que conjuntamente facilitan la interoperabi-
lidad de sistemas de salud en proyectos regionales, nacionales e
internacionales.

Finalmente, para que la interoperabilidad sea realmente posible, se
deben consensuar las distintas políticas en las organizaciones que
desean interoperar. IHE no define las políticas, pero si indica los pará-
metros básicos que deben definirse - la identificación común de
pacientes, el control de acceso a los datos, el formato de la informa-
ción clínica, etc.

Utilización de Arquetipos en un Sistema de Información en Salud

Beatriz LEÃO, Zilics, Brasil

Se presentará la experiencia de la utilización de arquetipos de la
Fundación OpenEHR para construir la Historia Clínica Electrónica de
Zilics EZ-HCE, sistema basado en arquetipos con arquitectura Java. Se
realizará como primera medida una introducción a los arquetipos,
seguido de una descripción de su aplicación y los retos que se han
enfrentado en su utilización.

Aspectos psico-organizacionales de los Sistemas de Información
en Salud

Analía BAUM, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina

Somos afortunados de vivir en esta época de grandes cambios y trans-
formaciones pero esto implica la gran responsabilidad de abrir nuestra
mente a nuevas opciones y desaprender mucho de lo que hemos
aprendido.

El punto de partida básico es entender que dadas las nuevas reglas de
juego a nivel mundial, los modelos tradicionales de administración y
gerencia diseñados para manejar la complejidad, no son una respuesta
para producir el cambio.

Para abordar los nuevos retos que impone una sociedad rápidamente
cambiante es necesario transformar las organizaciones eficientistas,
burocratizadas, rígidas y dependientes en organizaciones eficientes,
productivas, flexibles y autónomas, conscientes de que lo que realmen-
te existen son las personas.

Las nuevas realidades exigen cooperar en vez de competir. Es necesa-
rio abandonar los procesos de planeación centralizada y los esquemas
paternalistas que generan dependencia y erosionan el ambiente inter-
no de la organización, menoscabando las posibilidades de desarrollo
humano, su nivel de compromiso y su interés por participar realmente
en la vida de la organización. 

No podemos seguir separando la organización entre los que piensan y
los que hacen. En esta presentación se analizarán distintos aspectos de
las organizaciones y se presentarán diferentes estrategias para manejar
el cambio desde la visión de la Informática Médica.

MySQL Aprovechando la potencia de una base de datos
Open Source en Salud

A. DEL RUIZ, Sun Microsystems

Miles de organizaciones han encontrado en el mundo del código
abierto una solución altamente fiable, segura, y eficaz en función de
los costos. Además, las principales empresas están normalizando sus
desarrollos con sistemas de código abierto LAMP (Linux, Apache,
MySQL, PHP / Perl / Python), debido a su menor costo, mayor eficiencia,
y la libertad de plataformas de lock-in.

En comparación con el software tradicional, la utilización de código
abierto ofrece algunas ventajas claves a las empresas como ser reduc-
ción de los costos de funcionamiento, fiabilidad, rendimiento, aumen-
to de la seguridad y facilidad de despliegue (crecimiento).

El uso del software de código abierto ha demostrado ser importante
para el sector Sanitario y muchas implementaciones lo demuestran. Las
instituciones de salud son concientes del ahorro de costos en la
implementación de software web y las ventajas frente al software
“enlatado”. La charla debatirá cómo la utilización de MySQL ha redu-
cido considerablemente los costos de las instituciones de salud, qué
opciones brinda actualmente y cómo debe encararse un proyecto con
la utilización de esta herramienta.

Sistemas de Información AULA 102 1º piso

Sesión Auspiciada SA05 - SUN MICROSYSTEMS

Sesión Presentación Destacada PD11             SALA A entrepiso

Manejo del cambio

Sesión Presentación Destacada PD13             SALA C entrepiso

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones

Sesión Presentación Destacada PD12             SALA B entrepiso
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El proyecto de Salud del NHS - Reino Unido

Mariano GROISO, British Telecom, Reino Unido

El ambicioso y multimillonario proyecto del Reino Unido en manos del
NHS se presenta como uno de los prototipos de Sistemas de
Información en Salud a nivel Nacional integrados.

Esta presentación brindará aspectos generales con respecto al diseño e
implementación de este proyecto así como sus próximos desafíos.

La dinámica de los Sistemas de Información
en organizaciones de Salud

Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS,
Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina

Al igual que los Sistemas de Información (SIS) evolucionaron reciente-
mente, la planificación en las organizaciones de salud también fue
cambiando integrándose la planificación estratégica con el desarrollo
de los SIS.

Toda organización debe tener definido el plan estratégico que esté de
acuerdo con el proyecto médico y tener un plan de negocios que lo
sustenta y lo hace viable. Una vez que está esto definido podemos
pasar el segundo punto que es la discusión del sistema de información,
porque el proyecto médico y el plan de negocios van a ser los que lo
determinen, ya que el sistema de información debe dar respuesta a
ambos, es decir, debe estar al servicio del planeamiento estratégico.

Se presentarán las bases en las que debe idearse un proyecto de
Sistema de Información sustentado en el planeamiento estratégico, el
proyecto médico y el plan de negocios.

Telefonía celular: una oportunidad para llevar
la salud a la mayoría

Kei KAWABATA, BID, USA
Walter H. CURIOSO, Universidad Peruana Cayetano Heredia, Perú
Luis BARCIA, Hospital de Torrevieja, España
Patricia MECHAEL, Columbia University, USA

Daniel CÁNEPA, NEC, Argentina (Chair)

El concepto emergente de m-Salud (o m-Health) representa una evolu-
ción de la e-Salud. En esta presentación, el Dr. Walter H. Curioso pre-
sentará una revisión de las aplicaciones de las tecnologías móviles en
salud. 

Patricia Mechael presentará una reseña histórica del campo de la
m-Salud (salud móvil) en países de recursos medios y bajos, desde
cómo comenzó a cómo fue su evolución. La presentación se basa en el
trabajo realizado por Patricia para la Organización Mundial de la Salud

en el año 2007. Su exposición hará hincapié en el enfoque estratégico
de utilización de tecnologías móvil para cumplir con los objetivos
planteados en Desarrollos del Milenio para la Salud. Ilustrará el trabajo
que realiza junto a Ericsson, SonyEricsson y operadores locales en África.

Luis Barcia presentará Florence, un software que permite, a través de la
tecnología móvil, mejorar la comunicación con los pacientes y profesio-
nales, alcanzando altos niveles de eficiencia en la gestión.

Gestor de Proyectos TIC en Salud: Definición del perfil
de competencias y estimación de sus brechas

Fernanda GONZÁLEZ SOTO, Ministerio de Salud Chile, Chile
Verónica ROJAS, Ministerio Salud de Chile, Chile
Carola M. HULLIN LUCAY COSSIO, Melbourne, Australia
Erika CABALLERO, Universidad de San Sebastián Santiago, Chile

Fernanda GONZÁLEZ SOTO, Ministerio de Salud Chile, Chile (Chair)

En las organizaciones de salud, uno de los actores claves en el desarro-
llo de un proyecto de implantación de TICS es el Gestor del Proyecto
quien lo formulará y administrará en el tiempo y costos programados.
Con frecuencia, este profesional no existe en nuestra organización y
debemos contratarlo o “reciclarlo” de alguna otra función desempeña-
da. Sin embargo, ¿cómo reconocemos que el seleccionado posee las
capacidades requeridas para gestionar con éxito nuestro proyecto?

Ninguna herramienta existente para facilitar la acción del Gestor de
Proyectos hacia un quehacer exitoso, generará buenos resultados si
este mismo líder no cuenta con las capacidades necesarias para ello.

Para representar esta realidad, estimarla y disponer acciones que per-
mitan reconocer que cada capacidad requerida existe en el profesional
seleccionado, presentamos un Modelo del Perfil de Competencias del
Gestor de Proyectos TIC en Salud y una Metodología de Identificación
de Brechas de Competencias. Determinando las funciones mínimas a
desempeñar en su rol, definiremos las competencias necesarias para un
logro exitoso de sus funciones y, a partir de ello, estimaremos la brecha
existente entre el desarrollo actual de sus competencias y el nivel ópti-
mo de cada una, focalizando así, acciones que aseguraren mejores
resultados en su desempeño.

Desafíos en la implementación de soluciones RIS/PACs

Fernando PLAZZOTTA, Hospital Italiano Bs As, Argentina
Marcelo NEIRA, Carestreamhealth, Chile
Jorge FALCÓN, Swiss Medical Group, Argentina
Alejandro BERESÑAK, Fundación Favaloro, Argentina

Ricardo GARCIA MÓNACO,
Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina (Chair)

Arquitectura de negocio, de información y de integración
del sistema de salud Chileno

Luis HEREIRA, Departamento de Agenda Digital,
Ministerio de Salud de Chile 
Pablo BONELLI, Accenture, Argentina

Sesión Presentación Destacada PD14              AULA 102 1º piso

Sistemas de Información en Salud

Sesión Presentación Destacada PD15        AUDITORIO entrepiso

Informática en Salud y Multimedia

Sesión Panel PN15                                        SALA C entrepiso

Métodos de Evaluación en Informática y Salud

Sesión Panel PN14                                        SALA B entrepiso

Sesión Panel PN13                                        SALA A entrepiso

Telemedicina y Telecomunicaciones

Sesión Auspiciada SA06 - ACCENTURE AULA 102  1º piso

Sistemas de Información en Salud

14:30 pm - 16:00 pm

Sistemas de Información en Salud
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Chile se encuentra en un plan de modernización tecnológica y de refor-
ma de su sistema de salud.

En ese camino de cambio, decenas de establecimientos de salud están
buscando una solución informática de apoyo a la operación y la ges-
tión local. Un factor crítico de éxito es una estrategia para integrar e
intercambiar datos, para que la información fluya efectivamente y con
seguridad en todo el Sistema de Salud.

La arquitectura empresarial se puede definir como el “puente” que va
desde la planificación estratégica hasta la implementación. La planifica-
ción estratégica entrega las respuestas al “qué”. La arquitectura
empresarial comienza con esa información y responde a la pregunta
del “cómo” (procesos, información y sistemas de información). Así, la
arquitectura del Sector Salud permite identificar y caracterizar el sector,
organizar la información necesaria para hacerlo funcionar, determinar
las tecnologías para apoyar sus operaciones y proyectar las plataformas
tecnológicas, estableciendo un gobierno digital capaz de soportar los
embates cambiantes del entorno donde se desarrollan las acciones del
campo de la salud.

El Departamento de Agenda Digital del Ministerio de Salud de Chile
trabajó con Accenture, y definió la arquitectura de negocio, de infor-
mación y de integración a utilizarse como plano director para la intro-
ducción de tecnología informática en el sector.

El trabajo consistió en:
1. Representar las tareas y los procesos core de la red de salud.
2. Identificar los tipos principales de información que soportan el fun-
cionamiento en red. Definir el modelo de la información que ha de
usarse, los conjuntos de datos y sus relaciones con los procesos y sis-
temas en uso.
3. Crear un marco de referencia de arquitectura de integración orien-
tada a servicios (SOA), que permita integrar de una manera simple,
sistemas y/o aplicaciones en el Sistema de Salud, generando un ecosis-
tema de aplicaciones interoperables.

El objetivo de esta presentación es exponer la experiencia vivida en la
ejecución de dicho trabajo.

Jorge RODRÍGUEZ, Biolinux, Argentina (Chair)

Registro Clínico Electrónico en Hospital Regional de Concepción,
Chile. Modelo de Desarrollo, Integración e Implantación

Carlos E. VILLAGRÁN CARTES, Héctor M. MEZA LAGOS

Desarrollo e Implementación de un Sistema de Identificación
de Pacientes en la Clínica Parque de Crespo, Entre Ríos

Miguel A. ONETO, Ingrid LÓPEZ CHIAPPESONI, Pablo ZABALA,
Carmen ENGEL, Sergio MONTENEGRO

Informatización del Departamento de Emergencias
en un Hospital Universitario

Sonia BENÍTEZ, Damián BORBOLLA, Daniel LUNA,
Eduardo DE LOS RÍOS, Gastón LÓPEZ, Adrián GÓMEZ,
Daniela CANOSA, Fernando PLAZZOTTA,
Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Estandarización del proceso de alimentación
y nutrición de pacientes hospitalizados

Dora COLOM, Belén ARTUSO, María Inés MARTIN, Valeria PECORA,
María Rebeca VILLALÓN PEÑA

Alicia FERREIRA, Ministerio de Salud Pública, Uruguay (Chair)

Measuring System´s Integration in Electronic Medical Records:
benchmarking Hospital Universitario Austral with selected US
institutions

Jorge T. INSÚA, Élida CASAL 

Rediseño del Sistema de Información de una Red Integrada de
Salud de cobertura nacional en Chile, Proyecto SIRIS

Marcelo MAIRA, Pelayo NAVARRO, Leandro BIAGGINI, Gerardo
MORALES, Claudio TORRES CASANELLI, Carlos OTERO, Analía BAUM,
Daniel LUNA, Fernan GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Cómo Levantar y Analizar en Simultaneo procesos y soporte
Documental en redes asistenciales integradas. Metodología
Práctica

Leonardo CORDERO B., Daniel A. GUTIÉRREZ, 
Víctor M. DUARTE, Sergio A. KÖNIG

Evaluación de la Sensibilidad y Especificidad de un Sistema
de Ayuda a la Toma de Decisiones con modelo de servicio

Damian BORBOLLA, Carlos OTERO, David F. LOBACH,
Kensaku KAWAMOTO, Ana Maria GÓMEZ SALDAÑO,
Gastón LÓPEZ, Adrián GÓMEZ, Daniel LUNA,
Fernan GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Beatriz LEÃO, Zilics, Brasil (Chair)

Aplicações em text-mining para a arquitetura de Informação
Médica: construindo um sistema de representação do
conhecimento para a prática clínica

Paulo Roberto BARBOSA SERAPIÃO,
Paulo MAZZONCINI de AZEVEDO MARQUES

Análisis de “agujeros terminológicos” dos años después
de implementado un servidor de terminología en un hospital
de alta complejidad

Analia BAUM, Alejandro MAURO, Martín WALDHORN,
Hernan NAVAS, Maria Laura GAMBARTE, Daniel LUNA,
Fernan GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Sistemas Basados en el Conocimiento en la Salud

Alfredo RODRÍGUEZ DÍAZ

Empleo de técnicas de Minería de Datos para la predicción
de la diabetes

Rolando ACOSTA SÁNCHEZ, Alejandro ROSETE SUÁREZ,
Alfredo RODRÍGUEZ DÍAZ, Raycos BRITO SARASA

Sesión de Trabajos ST11                    SALA DE EQUIPO 4 1º piso

Registros Médicos

Sesión de Trabajos ST12                    SALA DE EQUIPO 3 1º piso

Sistemas de Información en Salud.
Soporte, Representación y administración
del conocimiento en salud

Sesión de Trabajos ST13                                AULA 101 1º piso

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones
Soporte, Representación y administración
del conocimiento en salud
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Paula OTERO, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina (Chair)

Repairing Medical Diagnoses Written in Natural Language

JL Jara, Rodrigo Pizarro G.

Implementación de reglas para el control de modelado
con SNOMED CT

Hernán Navas, Alejandro López Osornio, Guadalupe Leguizamón,
Nancy Orrego, Santiago Wassermann, Daniel Luna, Fernán González
Bernaldo de Quirós

More Evidence of the Challenges of Determining ROI on Health
Information Technology (HIT): A European Telecare Case Study
in Three Countries

Abdul Roudsari, Denis Prottia, Howard Leicester,
Juan Adriano-Moran

Experiencia de tele-electroencefalografía en España:
evaluación del impacto sobre el proceso organizativo

E. Caudevilla, C. Campos, N. Lasierra,
A. Alesanco, J.Fernández, J. García

Technology Enabled Learning for the Health Professions

Kendall HO, University of British Columbia, Canada

Las modernas tecnologías de información están proporcionando opor-
tunidades sin precedentes para optimizar el aprendizaje, la práctica y la
evaluación de los profesionales de la salud. Estas mejoras no sólo pue-
den mejorar el aprendizaje de los individuos, sino también vincular la
educación directamente con cambios positivos de trabajos y mejoras en
los resultados de salud.

Esta presentación muestra estas tecnologías desde una perspectiva de
utilización mundial y con ejemplos concretos de la Universidad de
British Columbia. Además, esta presentación explora cómo las tenden-
cias actuales en tecnologías de la información y la evolución de la
e-Salud impactará en las futuras generaciones de profesionales en su
práctica.

Las experiencias de la audiencia, respecto al uso de Tecnologías de
Información y Comunicación en la enseñanza, serán solicitadas y discu-
tidas durantes la presentación.

Telefonía celular: una oportunidad para llevar la salud
a la mayoría - Parte II

Inteligencia de Negocios

Jorge BRUZZA, Focus, Argentina

Utilidad práctica de las Ontologías en Informática en Salud

Victor MAOJO, Universidad Politécnica de Madrid, España

En los últimos 15 años la investigación en ontologías ha permitido un
avance metodológico en el desarrollo de aplicaciones informáticas en
biomedicina para temas tan dispares como sistemas de enseñanza de
la anatomía humana, historias clínicas electrónicas, sistemas de recupe-
ración de información y minería de datos.

La búsqueda de un consenso conceptual para facilitar la comunicación
entre sistemas informáticos heterogéneos permite mejorar la interope-
rabilidad de sistemas en todas las áreas de la biomedicina, desde el
nivel atómico y molecular (desarrollo de nano-ontologías) hasta el nivel
clínico.

En esta presentación se introducirán aspectos tales como: a) concepto
de ontologías, b) desarrollo de ontologías, c) herramientas ontológicas,
d) ejemplos de ontologías biomédicas, e) ejemplos prácticos desarrolla-
dos en el Grupo de Informática Biomédica de la Universidad Politécnica
de Madrid en áreas como minería de datos, integración de bases de
datos genómico-clínicas, sistemas de recuperación de información y
nanoinformática.

Disease Management

Ezequiel GARCÍA ELORRIO, OMINT, Argentina

Los profesionales de la salud deben adquirir nuevas competencias y
capacidades para dar solución a las crecientes necesidades de los
pacientes y las nuevas prácticas en salud. La capacidad de evaluar y
medir el trabajo diario es elemental para promover mejoras en la calidad.

Las pirámides poblacionales (en especial en los países desarrollados) tie-
nen cada vez mayor superficie en las franjas de los mayores de 65 años.
Además cada vez hay más personas con una o más enfermedades cró-
nicas, las cuales son las responsables de la mayor parte del costo de los
sistemas de salud y de la morbi- mortalidad de la población. Los resul-
tados del cuidado de estas enfermedades no son buenos, aumentando
los usos del sistema de salud por complicaciones agudas y crónicas pre-
venibles. Además, la población con problemas crónicos está insatisfe-
cha con el cuidado que recibe del sistema prestacional. 
Los Programas de Manejo de Enfermedades surgen como una propues-
ta para optimizar el control de las mismas. Son programas multidiscipli-
narios que identifican a la población en riesgo, la clasifican y generan
estrategias que seguidas por el paciente y acompañadas por el médico
logran optimizar los resultados. El objetivo es mejorar el cuidado de la
salud, disminuir la morbi-mortalidad de la población asistida, mejorar
su calidad y expectativa de vida, disminuir los costos de atención y
aumentar la calidad percibida.

En esta presentación se mostrarán diferentes estrategias implementadas
para brindar salud a pacientes con enfermedades crónicas.

Educación en Informática en Salud

Sesión Presentación Destacada PD16       AUDITORIO entrepiso

16:15 pm - 17:00 pm

Salud y Gestión Clínica

Sesión Auspiciada SA07 - OMINT                   AULA 102  1º piso

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones

Sesión Presentación Destacada PD18            SALA C entrepiso

Métodos de Evaluación en Informática y Salud

Sesión Presentación Destacada PD17             SALA B entrepiso

Telemedicina y Telecomunicaciones

Sesión Panel PN13                                        SALA A entrepiso

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones
Telemedicina y Telecomunicaciones

Sesión de Trabajos ST14                               AULA 103 1º piso
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Sistemas de Información departamentales

Fernando PLAZZOTTA, Hospital Italiano de Buenos Aires,
Argentina (Chair)
Gustavo SOSA, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina
Omar TRABADELO, Hospital Austral - Hemoterapia, Argentina
Miguel DE CRISTÓFANO, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina

Una característica común de las especialidades médicas que se desarro-
llan en un hospital es la creación de reportes sobre estudios comple-
mentarios realizados a los pacientes. Considerando la importancia que
tiene la captura primaria del dato, la alternativa más fácil es la genera-
ción de un reporte genérico por cada estudio o un sistema genérico de
reportes que brinde funciones a todos los sistemas auxiliares.

La problemática más difícil de resolver en este contexto es la utilización
de una terminología transversal a todos los sistemas auxiliares y prácticas. 

Este panel desarrolla algunas estrategias de diferentes servicios auxilia-
res para sortear el conflicto de generar reportes interoperables.

The development of a national health information
infrastructure in USA

Charles FRIEDMAN, Department of Health and Human Services, USA

Esta presentación describirá la agenda tecnológica en salud de los
Estados Unidos con el objetivo de brindar salud interoperable al 50%
de la población para el año 2014. Planificar y organizar esta agenda es
la misión de la Office of the National Coordinator for Health IT, lugar
dónde se desempeña Charles Friedman.

La presentación se basará en 4 puntos de la agenda norteamericana:

1) fomentar confianza a través de la privacidad y seguridad;
2) promover la interoperabilidad a través de la red nacional de salud  

norteamericana (NHIN);
3) impulsar la adopción de TICS por las empresas y profesionales de la  

salud;
4) impulsar la colaboración pública - privada. 

El objetivo final de la iniciativa es crear una infraestructura para dar
soporte a nivel personal, institucional y poblacional. Se presentará el
estado actual de las TICS en los Estados Unidos, con sus logros, dificul-
tades y sus proyectos a futuro.

Sistemas de Información en Salud

Sesión Plenaria PL04                               AUDITORIO entrepiso

Salud y Gestión Clínica

Sesión Panel PN16                                        AULA 101  1º piso 17:30 pm - 18:30 pm
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Demostraciones de Sistemas de Información en Salud
Podrán observar una variedad de sistemas de información
actualmente en uso en la Argentina.

Sala de demostraciones (actividad no arancelada - cupos limitados -
registrarse en Mesa de Inscripción).

Sistemas de Soporte para la Toma de Decisiones en Salud

Robert JENDERS, Cedars-Sinai Medical Center, USA

En esta sesión plenaria Robert Jenders brindará un reporte sobre el tra-
bajo de grupos colaborativos en el uso de herramientas de soporte
para la toma de decisiones. 

Programas de Capacitación en Informática Médica.
Distintas perspectivas y experiencias

Fernán BERNALDO GONZÁLEZ DE QUIRÓS,
Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina
Kendall HO, University of British Columbia, Canada
Esperanza O`FARRILL MONS, Instituto Superior
deCiencias Médicas de La Habana, Cuba

Paula OTERO, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina (Chair)

La disciplina Informática Médica fue incorporada en los años 90 a las
carreras de Medicina, Estomatología y Licenciatura en Enfermería en
Cuba con sus especificidades en función de las necesidades del egre-
sado en cada una de esas especialidades, como una consecuencia
del desarrollo que en la educación superior cubana en general y la
médica en particular se había ido conquistando durante las décadas
anteriores.

Sobre esta temática durante años se desarrollaron numerosos cursos en
el pregrado y el postgrado para la preparación de los estudiantes y pro-
fesionales de la salud. En la actualidad, se trabaja en una escalera cer-
tificativa que viabilice la continuidad de estudios académicos en esta
rama, ofreciendo a los egresados de la maestría la posibilidad de obte-
ner el Doctorado en Informática en Salud.

En la Argentina, el Hospital Italiano de Buenos Aires ha desarrollado la
residencia en Informática Médica que desde el año 2001 forma a profe-
sionales médicos en este campo, en un programa de 4 años de duración.

Experiencias prácticas en el uso de Terminologías clínicas

Beatriz LEÃO, Zilics, Brasil
Sara SUREDA, Hospital Austral, Argentina
Hernán NAVAS,Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina
Gustavo ELLENA, Hospital Privado de Córdoba, Argentina
Patricia HOUGHTON,TermMed, Argentina

Daniel LUNA, Hospital Italiano de Buenos Aires, Argentina (Chair)

La utilización de computadoras en la administración de la información
de los pacientes ha puesto en evidencia la complejidad del manejo del
vocabulario médico. Es necesario diseñar estrategias de control del
vocabulario para que la información clínica almacenada en Sistemas de
Información en Salud (SIS) se pueda reutilizar, ya sea con fines estadís-
ticos, de gestión o en herramientas de soporte de decisión orientadas
a mejorar la calidad de la atención de los pacientes. 

En este panel se debatirá sobre experiencias en implementación y uso
de terminologías clínicas en diferentes ámbitos. A su vez se discutirán
los diferentes modelos de codificación de la información (primaria o
secundaria), ahondando en sus beneficios y dificultades.

También se presentará la utilización de LOINC para integrar los resulta-
dos de laboratorio en la ciudad de São Paulo, con una arquitectura
orientada a servicios intercambiando mensajes con estándar HL7 v3.

Agendas Digitales de Salud en Latinoamérica.
El Desafío de implementar Redes Asistenciales Integradas -
Experiencias Regionales

Sergio A. KÖNIG, IT&GS, Chile
Rodrigo CARAVANTES FUENTES, Ministerio de Salud, Chile
Aldo DAVILA, ESSALUD Seguro Social del Perú
Miguel ORTIZ, Departamento de Salud de Torrevieja, España

Sergio A. KÖNIG, IT&GS, Chile (Chair)

Lograr Redes Asistenciales Integradas implica como elemento de sus-
tancial importancia, la continuidad de la atención, dirigida a procurar
una entrega de servicios única y coordinada, donde la gestión integral
de procesos se base en la visión del proceso como el devenir del pacien-
te a través del sistema salud y la capacidad de garantizar una atención
y respuesta única a las necesidades y problemas de salud.

El lograrlo necesariamente implica el desarrollo de proyectos que sumi-
nistren en cada punto de atención, la información clave que permita
articular coordinar e integrar a los distintos actores involucrados en
dichos procesos. A su implica el contemplar las necesidades y requeri-
mientos informativos en todos los niveles y funciones.

Se presentaran experiencias de proyectos de Implementación de
Agendas Digitales que consideren Sistemas Clínicos Integrados de
Redes Asistenciales, de alcance regional y nacional con énfasis en los
desafíos que este tipo de proyectos implican para llevarlos a buen tér-
mino y fundamentalmente garantizar la sustentabilidad y gobernabili-
dad de los procesos, en Chile, en Perú y en España.

Se describirán y discutirán en detalles distintos elementos claves de la
gestión de estos proyectos complejos en sus diferentes etapas pasando
por los marcos de referencia de cada proyecto, los casos de negocio en

Políticas e impacto de la Informática y la Salud

Sesión Panel PN19                                         SALA B entrepiso

10:30 am - 12:00 pm

09:00 am - 10:00 am

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones

Sesión Panel PN18                                         SALA A entrepiso

Educación en Informática en Salud

Sesión Panel PN17                                   AUDITORIO entrepiso

Soporte a la toma de decisiones, Representación
y administración del conocimiento en salud

Sesión Plenaria PL05 AUDITORIO  entrepiso
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los que sustentaron las definiciones de los mismos y los planes y estra-
tegias de ejecución que se llevaron a cabo, desde realidades y perspec-
tivas muy diferentes

Historia de la Informática Biomédica en América Latina y el Caribe

Valerio YÁCUBSOHN, SADIO, Argentina
María VIDAL LEDO, Ministerio de Salud, CUBA
Heimar MARIN, SBIS, Brasil
Roberto SCHTEINGART, SADIO, Argentina
Carlos ISACOVICH, Argentina

Valerio YÁCUBSOHN, SADIO, Argentina (Chair)

Con la participación de representantes de los cuatro países
fundacionales (Brasil, Cuba, México y Argentina).

Servicios Datacenter aplicados a la salud

Eduardo TORRES, TELECOM, Argentina

Federico PEDERNERA, Sanatorio Mater Dei, Argentina (Chair)

Análisis del proceso de Referencia y Contrarreferencia
en el Hospital San Rafael de Fusagasugá bajo el Estándar HL7

Marcia C. PULIDO, Jhon J. QUIZA,
María L. BARRETO, Lilia E. APARICIO

Uso de Agrupadores Clínicos con Clinical Classification Software
(CCS) e Indicadores de Morbilidad en Hospitalización

Jorge T. INSUA, Rebeca VILLALON, Diego AGROMAYOR

Causas de deserción en cursos de E-learning del Campus
Virtual del Hospital Italiano de Buenos Aires

Sergio MONTENEGRO, Vanina TALIERCIO, Paula OTERO,
Daniel LUNA, Santiago WASSERMANN, Laura MAGALLAN,
Enrique SORIANO, Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Implementación de servicios terminológicos
en una red de atención ambulatoria

Claudio TORRES CASANELLI, Hernán NAVAS, Sonia BENÍTEZ,
Leandro BIAGGINI, Gerardo MORALES, Pelayo NAVARRO,
Daniel LUNA, Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS,
Marcelo MAIRA

Walter H. CURIOSO, Universidad Peruana Cayetano Heredia, Perú
(Chair)

Imágenes más allá del PACS: el Proyecto Historia
Clínica Multimedia

Fernando PLAZZOTTA, Diego KAMINKER, Fernando CAMPOS,
Alfredo CANCIO, Daniel LUNA, Alberto SEEHAUS,
Ricardo GARCÍA MÓNACO, Enrique SORIANO,
Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Telemedicine via satellite: linking eHealth and development
in rural Peru and Brazil

Wayne MENARY, Ilias SACHPAZIDISB, Despoina RIZOU

The Impact of Grid Computing in Biomedical Informatics

Julio C. FACELLI

Proyecto Nacional de Telesalud en Minas Gerais

Maria do CARMO B. de MELO, Claudio DE SOUZA,
Alaneir de F. DOS SANTOS, Humberto J. ALVES,
Simone F. DOS SANTOS, Renata T. CAMPOS,
Gustavo CANCELA E PENNA

Communication in clinical organizations

Enrico COIERA, University of New South Wales, Australia

Históricamente el foco en la educación e investigación clínica estuvo
inclinado hacia la relación médico-paciente. Recientemente el foco ha
cambiado con el reconocimiento de la comunicación entre equipos de
salud y organizaciones como modelo sanitario seguro.

Hemos sido testigos que las fallas en la comunicación entre los equipos
de salud son responsables de una gran cantidad de errores y eventos
adversos de salud. Más del 60% de los errores médicos fueron atribui-
dos a problemas en la comunicación según el reporte de la US Joint
Commission on Accreditation of Healthcare Organizations. En una revi-
sión retrospectiva de 14.000 hospitales de Australia, los errores en la
comunicación de los equipos de salud fueron responsables de más de
la mitad de los eventos adversos.

En esta presentación, Enrico Coiera examinará los elementos básicos de
la comunicación haciendo una revisión sobre qué se sabe de la comu-
nicación de equipos clínicos y su enlace con patrones de prácticas clíni-
cas inseguras. A su vez se presentarán  las políticas derivadas de este
conocimiento y los sistemas desarrollados para fomentar una mejor
comunicación entre equipos clínicos.

Sistemas de Información en Salud

12:15 pm - 13:00 pm

Sesión Auspiciada SA08 - TELECOM              AULA 102 - 1º piso

Sistemas de Información en Salud

Educación en Informática en Salud

Sesión Presentación Destacada PD19       AUDITORIO entrepiso

Sesión Panel PN20                                         SALA C entrepiso

Sesión de Trabajos ST15                   SALA DE EQUIPO 4 1º piso

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones
Educación en Informática en Salud

Sesión de Trabajos ST16                   SALA DE EQUIPO 3 1º piso

Informática en Salud y Multimedia
Telemedicina y Telecomunicaciones

5454

Infolac 2008
Programa Científico - Sábado 1º de noviembre de 2008 

5454



55

Hospital Universitario Austral, Estructura, Operación
y Desarrollo Informático

Juan Carlos DI LUCCA, Hospital Austral, Argentina

En esta Presentación Destacada el Dr. Di Lucca presentará la planificación
estratégica que tuvo el Hospital Austral a comienzos del 2000 respecto a
la adopción de Tecnologías de Información y se pasará revista a la rela-
ción entre estrategia, estructura y desarrollo informático colocándose a
la Historia Clínica Informatizada dentro del código genético del Hospital.
Por último se discutirá la transformación cultural necesaria para lograr
esta implantación exitosa.

Aplicaciones de la Computación Distribuida en Medicina

Marcelo RISK, CONICET, Argentina

La creciente complejidad en el procesamiento de datos, señales e imá-
genes en medicina necesita de un cambio de paradigma de la infraes-
tructura informática. Esta complejidad proviene del uso de algoritmos
y modelos matemáticos cada vez más complejos. Una de las respues-
tas a dicha necesidad es la computación distribuida, en la cual el pro-
cesamiento de la información se realiza en pasos y a través de diversas
plataformas, de forma tal de no concentrar todo en un servidor central.  
La tecnología GRID provee un marco de trabajo con gran potencial
para el procesamiento distribuido de información médica.

En esta presentación se mostrarán diversos escenarios de la aplicación
de computación distribuida en medicina, junto con un desarrollo pro-
pio que incluye la toma de datos y señales desde un equipo móvil,
hasta el procesamiento posterior en computadoras a lo largo de una red.

Servicios de Información en Línea para la información
por Producto en Atención Primaria - Experiencias
Internacionales de Ambulatory Clinical Groups (ACG)

Sergio A. KÖNIG, IT&GS, Chile

La incorporación de información por producto en Atención Primaria y
Ambulatoria es la base para la mejora del conocimiento de la adecua-
ción, eficiencia y calidad de los servicios considerando el riesgo de las
poblaciones atendidas.

Si bien existe amplia experiencia con la implementación de la medición
del producto hospitalario mediante los GRD (Grupos Relacionados al
Diangóstico), el uso de dicha metodología en la Atención Primaria no
es tan conocida y difundida en nuestro medio. 

Los Ambulatory Clinical Groups (ACG) son el sistema de clasificación
con mayor experiencia internacional, y en España actualmente se cuen-
ta con experiencias que aportan indicadores clínicos relevantes para la
fijación y evaluación de objetivos de mejora de la calidad y eficiencia
del proceso asistencial, en atención primaria. 

En la sesión se analizará la incorporación de la información por produc-
to en Atención Primaria y las experiencias desarrolladas, presentándose
los modelos de informes comparativos en uso en las mismas.

Experiencia de Teleconsultas en la Ciudad de Córdoba

Pablo ABIAN, INTEL, Argentina

El programa de telemedicina se ha desarrollado y mantenido, a lo largo
de diez años, por la Universidad Nacional de Córdoba con la colabora-
ción de Córdoba del Ministerio de Salud y la Agencia Córdoba Ciencia. 
El principal objetivo de este programa es mejorar el sistema de salud
para la provincia de Córdoba impulsando la utilización de las tecnolo-
gías de la información e Internet para brindar ayuda a lugares remotos
con acceso limitado a los conocimientos médicos especializados. Entre
otros beneficios, este programa tiene por objeto acelerar el acceso a los
médicos expertos y reducir derivaciones innecesarias de pacientes.

Desde el comienzo del programa, el sistema permite que médicos de
lugares remotos se comuniquen con especialistas de hospitales de refe-
rencia en Córdoba de manera simple utilizando el correo electrónico y
envío información no estructurada. El programa también incluye un
entorno de educación a distancia que ofrece foros de discusión a tra-
vés de las organizaciones.

El objetivo del piloto del proyecto desarrollado y donado por Intel en
2008, es apoyar el programa de telemedicina mediante la mejora tec-
nológica de sus recursos promoviendo un seguro flujo de información
que permita gestionar segundas opiniones médicas de forma remota,
junto a consultas estructuradas y semi-estructuradas. A la vez, permitir
la creación de un histórico y base de datos anónimos de los casos para
evaluación secundaria y proporcionar capacidades de aprendizaje a
distancia a través de una robusta herramienta de conferencias Web
con audio y video.

El Proyecto piloto prevé acceso a estas capacidades a 10 hospitales de
la provincia de Córdoba.

Past, present and future of CDA

Robert DOLIN, HL7 Int, USA

La historia del CDA (Clinical Document Architecture) se remonta a
noviembre de 1996, cuando líderes con experiencia tanto en documen-
tación como en informática clínica se reunieron para desarrollar un
enfoque estándar para la creación y la comunicación de documentos
clínicos. Después de una serie de reuniones en la casa de Kona sobre el
lago Winnipesaukee en USA, se puso en marcha el “proyecto Kona”,
que con el tiempo se transformó en el CDA.

La versión 1 de CDA se convirtió en un estándar HL7 en noviembre del
2000, en representación de la primera especificación derivada del
Modelo de información Referencial (RIM). CDA versión 2 (R2) se con-
virtió en una normativa HL7 estándar en mayo de 2005. El principal
paso evolutivo en el CDA R2 fue, que mientras CDA R1 sólo utiliza el
RIM para obtener la cabecera, en la versión CDA R2 tanto la cabecera
como el cuerpo son plenamente derivados del RIM. CDA R2 permite
que el contenido clínico del cuerpo del documento se exprese formal-
mente junto con la terminología.

Ahora estamos viendo un creciente número de guías de aplicación de
CDA R2 (por ejemplo, Continuity of Care Documents, Operative Note,

Sesión Presentación Destacada PD20             SALA A entrepiso

14:30 pm - 16:00 pm

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones

Sesión Presentación Destacada PD23       AUDITORIO entrepiso

Telemedicina y Telecomunicaciones

Sesión Auspiciada SA09 - INTEL                      AULA 102 1º piso

Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones

Sesión Presentación Destacada PD22             SALA C entrepiso

Telemedicina y Telecomunicaciones

Sesión Presentación Destacada PD21             SALA B entrepiso

Sistemas de Información en Salud
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Quality Reporting Document Architecture) que están siendo desarrolladas
tanto dentro como fuera de HL7. Estas guías limitan las entradas CDA
fomentando una mayor interoperabilidad. La interoperabilidad de CDA
R2 es aún mayor por el enlace de HL7 con IHTSDO en el “Uso de
SNOMED CT en HL7 versión 3”.

En estos momentos se está en el proceso de desarrollo de los requisi-
tos para la versión 3 de CDA, y se espera que sea votada a finales de
2009. Los principales cambios estarán relacionados al conocimiento
que se generó en la implementación de R2, e incluirá muchos más
aspectos clínicos del RIM, adquiriendo mayor consistencia con los
modelos de trabajo de otros grupos de HL7.

Estado actual de las sociedades miembro de IMIA-LAC

Álvaro MARGOLIS, Presidente IMIA-LAC, Uruguay
Heimar MARIN, SBIS, Brasil
Sergio A. KÖNIG, IT&GS, Chile
Mario MOLINA
Osmán ARGUELLO, AVIS, Venezuela

Álvaro MARGOLIS, Presidente IMIA-LAC, Uruguay (Chair)

Proyecto ACTION-Grid entre la Unión Europea,
Latinoamérica, Península de los Balcanes y África del Norte

Yannick LEGRE, HealthGrid, Francia
Victor MAOJO, Universidad Politécnica de Madrid, España
Fernando MARTÍN SÁNCHEZ, Instituto de Salud Carlos III, España

Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS,
Hospital Italiano de Buenos Aires (Chair)

Datawarehouse y tableros de control

Diego REPOSSI, ERA Business Technology, Argentina
Graciela KUSA, Medicus, Argentina

Humberto MANDIROLA, BIOCOM, Argentina (Chair)

Creación de un sistema de reportes estructurados
codificados y estándares
Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS, Fernando PLAZZOTTA,
Fernando CAMPOS, Diego KAMINKER, Florencia MARTÍNEZ,
Alejandro LÓPEZ OSORNIO, Daniel LUNA
Análisis de Información Clínica mediante técnicas
de Minería de Datos

Ingrid WILFORD RIVERA, Alejandro ROSETE SUÁREZ,
Alfredo RODRÍGUEZ DÍAZ

Consideraciones Bioéticas en Telesalud

Edson José CARPINTERO REZENDE,
Maria do CARMO BARROS de MELO,
Eduardo Carlos TAVARES, Luiza CORRADI de FARIA,
Maria Antonieta SIQUEIRA MORAES

Identificación de pacientes diabéticos en un sistema
de información clínico

Leandro BIAGGINI, Claudio TORRES CASANELLI,
Gerardo MORALES, Damián BORBOLLA, Carlos OTERO,
Fernando PLAZZOTTA, Daniel LUNA,
Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS, Marcelo MAIRA

Nuevos Paradigmas en la Práctica Médica:
Cómputo móvil en Salud

J. AMADO ESPINOSA L.

Where are we and how did we get here? AMIA Perspective

Don E. DETMER, AMIA, USA

En esta sesión plenaria Don Detmer, quién ha sido presidente de la
Asociación Americana de Informática Médica (AMIA) hasta el mes
pasado, hará un revisión de la historia de AMIA, y las políticas deriva-
das de la Asociación que aportaron cambios en las políticas de estado
en Estados Unidos respecto a la salud.  

Se presentarán detalles del programa nacional de los Estados Unidos
referentes a e-Salud, y los objetivos planteados por AMIA para ayudar
en este proceso de transformación del registro de información.

17:15 pm - 17:25 pm

Álvaro MARGOLIS, Presidente de IMIA-LAC, Uruguay

Juan Carlos DI LUCCA, Presidente del Congreso, Argentina

17:25 pm - 17:45 pm

17:15 pm - 17:25 pm

Cierre del Congreso 

AUDITORIO entrepiso

IMIA-LAC, dónde estamos y hacia dónde queremos ir

AUDITORIO entrepiso

Políticas e impacto de la Informática y la Salud

Sesión Plenaria PL06                                AUDITORIO entrepiso

16:15 pm - 17:15 pm

Salud y Gestión Clínica

Sesión Auspiciada SA10                                 AULA 102 1º piso

Bioinformática, Nanotecnologías y redes distribuidas

Sesión Panel PN22                                         SALA B entrepiso

Políticas e impacto de la Informática y la Salud

Sesión Panel PN21                                         SALA A entrepiso

Sesión de Trabajos ST17                   SALA DE EQUIPO 4 1º piso

Informática en Salud y Multimedia
Telemedicina y Telecomunicaciones
Estándares, Interoperabilidad y Regulaciones
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Presentación del tutorial Técnica de Cateterismo Vesical
Lloyne C. VELARDE, Gabriel P. GONZÁLEZ, Rolando H. LAZO

Libro Electrónico: Atención domiciliaria al paciente
con cáncer. Guía básica
Xaily GAVILONDO MARIÑO, Gustavo FRÍAS ÁLVAREZ,
Caridad FRESNO CHÁVEZ

Telenfermagem: Educação permanente para profissonais
da A-tenção básica no município de Belo Horizonte
Eliane Marina PALHARES GUIMARÃES,
Carmen da Conceição ARAÚJO MAIA,
Solange CERVINHO BICALHO GODOY

Telenfermagem: experiência do Núcleo de Minas Gerais
do Programa Nacional de Telessaúde
Eliane Marina PALHARES GUIMARÃES, Renata TRAD,
Simone Ferreira DOS SANTOS, Solange CERVINHO BICALHO GODOY

Evaluación de un Curso Internacional y Multidisciplinario
de Informática Biomédica en el Perú
Magaly M. BLAS, Walter H. CURIOSO, Isaac E. ALVA, César
CÁRCAMO, José Luis SEGOVIA-JUÁREZ, Patricia J. GARCÍA,
Sherrilynne FULLER, Ann Marie KIMBALL

Uso de Webquest en clases de Simulación para Tecnología Médica
Sandra X. de la Fuente

DESENVOLVIMENTO DE UM SOFTWARE AUTO-INSTRUCIONAL:
relato de experiência
Sirliane S. PAIVA, Ana Maria K. MIYADAHIRA

Un sistema en línea para el entrenamiento en
el proceso de atención médica
Junior DOMÍNGUEZ LOBAINA, Maicel E. MONZÓN PÉREZ,
Luis A. CORONA MARTÍNEZ, Alberto E. NÚÑEZ 

Análisis del conocimiento y utilización de las tecnologías
de la información y la comunicación por el profesional
de enfermería
Sylvia Claudine RAMÍREZ-SÁNCHEZ, Ricardo PÉREZ-CUEVAS

As Tecnologias no Mundo Comtemporaneo: Discussão de
um forum virtual na enfermagem
Cláudia PRADO, Christiane PEREIRA MARTINS,
Luciana FRANÇA, Maria Madalena JANUÁRIO LEITE,
Heloisa Helena CIQUETO PERES

El Desarrollo de una Evaluación del Módulo de Enfermería
para sistema electrónico de Registros de los Pacientes
Diná de ALMEIDA LOPES MONTEIRO da CRUZ,
Heloísa Helena CIQUETTO PERES, Diley CARDOSO FRANCO ORTIZ,
Érica LIMA da SILVA, Michelle MENDES E TRINDADE,
Rosângela TSUKAMOTO, Juscilynne BARROS da COSTA

Objetos virtuais 3-D iterativos: uma ferramenta para o ensino
e reciclagem dos profissionais da área de saúde
Kaiser BERMANMN GARCIA E SILVA, Daniel GOMES FRANCHINI,
Flávio ALVES DE AZEVEDO, Maria do Carmo BARROS de MELO,
Cláudio de SOUZA

Diagnóstico Imagenológico Online entre Hospitales
de la Región del Bio-Bio, Chile
Oscar C. ESTAY TORREBLANCA, Héctor M. MEZA LAGOS

Imágenes de Medicina Nuclear PACS Hospital
de Concepción - Chile
Oscar C. ESTAY TORREBLANCA, Héctor M. MEZA LAGOS

El uso de las TICs en la Educación Especial: Descripción
de un Sistema Especializado para Niños Discapacitados
Visuales en Etapa Preescolar
José A. FERREYRA, Amalia MÉNDEZ

Evaluación de la intervención sobre múltiples aspectos
del proceso de prescripción y validación electrónica defármacos
en un Hospital Universitario que utiliza un sistema de órdenes
Médicas Entradas por Computadora (OMEC)
Ana FAJRELDINES, M. BAZZANO, Alejandro VIDELA,
Laura DAVIDE, Marcelo PELLIZZARI

Interactive HTA Education Program for Medical
Practitioners in a Residency Program
Tyrone DONNON, Claudio VIOLATO, Elizabeth ODDONE PAOLUCCI,
Jac ANDREWS

The Brazilian Ministry of Health’s experience in building
a Science and Technology in Health Information System
- SISC&T- Department of Science and Technology- 
Decit/SCTIE/MS
Maria Cristina LOBO, Jacqueline C. GAGLIARDI,
David ABREU, Bruno LACERDA, Suzanne SERRUYA

Implementación de un “Perfil Farmacoterapeutico” (PF)
en un entorno de Órdenes Médicas Entradas por Computación
(OMEC) para pacientes con patologías hepáticas
Ana V. FAJRELDINES, Roxana SCHIAVETTA,
Marisa F. BAZZANO, Alejandro J. VIDELA, Marcelo PELLIZZARI
Alberta Regional Health Technology Assessment 

Demonstration and Evaluation Project
Jac ANDREWS, Claudio VIOLATO, Tyrone DONNON

Gestor de Unicidad de Identificación y de Información Clínica
Luis Pedro FUERTES, Guillermo KAVECKIS, Alvaro MARGOLIS, Rodolfo
MASSAFERRO, Antonio LÓPEZ

Implantación de un Sistema Automatizado
para el Registro del Certificado de Nacido Vivo
Ilse MOLINA, Margarito VEGA, José ORDÓÑEZ,
Cesar MÉNDEZ, Jaime CATER

Sistema de Información de Soporte a la Toma de Decisiones
para el Diagnóstico Temprano en Procesos Médicos
Bartolomé DROZDOWICZ, Adrián SALVATELLI, Alejandro HADAD,
Gustavo BIZAI, Diego EVIN, Gisela BARBOZA, José CAROPRESI,
David RODRÍGUEZ

Digitalización: estrategia de transición hacia el registro
médico electrónico
Daniela CANOSA, Paula OTERO, Enrique SORIANO, Gustavo SOSA
Alfredo CANCIO, Americo SANTOJANI, Gustavo SOBOTA,
Matías GÉNOVA, Adrián GÓMEZ, Gastón LÓPEZ,
Daniel LUNA, Fernán GONZÁLEZ BERNALDO DE QUIRÓS

Los Posters serán exhibidos en el pasillo contiguo al salón
comedor durante todo el evento. El día viernes los autores
deberán estar presentes junto a su poster en el horario de
almuerzo para evacuar dudas y consultas de los asistentes
respecto a su trabajo.Sesiones de Posters
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II Simposio Argentino
de Informática en Enfermería

presidente
Hugo LEONZIO 

vicepresidente
Marcelo SÁNCHEZ 

director de relaciones públicas
José JEREZ 

comité de organización
Presidente: José ESCOBAR 
Mario CHAMBI 
Daniel CAMAÑO 
Carlos GONZÁLEZ 

comité científico
Presidente: María Isabel CABRERA 
Cristina BARRIOS 
Mónica GALVÁN 
Adriana CAMIO 

asesores argentinos
en el extranjero
Gabriel SCHMIDT (USA) 
Alejandra LYNCH (Canadá)

invitadas internacionales

Patricia ABBOTT
PhD, RN, FAAN, FACMI 
Co-Director of the PAHO/WHO
Collaborating Center for Nursing Knowledge,
Information Management and Sharing (KIMS) 
Johns Hopkins University School of Nursing

Heimar MARIN
RN, MS, PhD, FACMI 
Vice-chair and Elected Chair - IMIA NI SIG 
Professor, Federal University of Sao Paulo 
President, Brazilian Health Informatics Society 
Adjunct Professor, Decision Systems Group,
Harvard Medical School

Dra. Carola M. HULLIN LUCAY COSSIO
RN, BN, Hons PhD (Melbourne University) 
Consultant Global Health Informatics, Australia, Chile 
Honorary Academic fellow, Melbourne University 
Member of OpenEHR 

Prof. Evelyn J.S HOVENGA
RN PhD FRCNA FCHSE FACHI FACS 
Consultant, openEHR Foundation, University College London 
Honorary Academic fellow, Austin Health, Melbourne 
EJSH Consulting- Health Informatics

Erika CABALLERO MUÑOZ
Enfermera Matrona 
Magíster en Diseño Instruccional - Especialista en Enfermería del
Recién Nacido de alto Riesgo - Diplomada en Atención Primaria en
Salud - Diplomada en Formación por Competencias - Vicerrectoría
Académica Universidad San Sebastián, Santiago, Chile 
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II Simposio Argentino de Informática en Enfermería
(presentación del evento, de autoridades e invitados)
Marcelo SÁNCHEZ 

Una Introducción histórica de la Informática en Enfermería
Argentina
Mario CHAMBI

Usando Tecnologías de Información y Comunicación
para el beneficio de enfermería
Evelyn HOVENGA

Globalización, Salud y Enfermería
Mónica GALVÁN y José JEREZ

Terminologías de Enfermería: recursos para la documentación
electrónica y el padrón ISO18104
Heimar MARIN

Carga de Trabajo. Estático vs Dinámico, una nueva perspectiva,
Modelo FUNDALEU
Hugo LEONZIO, Silvina ESTRADA

La enseñaza de la Informática en Enfermería: 18 años
de experiencia en Brasil
Heimar MARIN

Evaluación de Competencias en Enfermería
A. SÁNCHEZ, R. BESSA, Antonio ARIAS, María Isabel CABRERA

Informática en Enfermería y el cuidado Holístico
Carola HULLIN LUCAY COSSIO

Informática en Enfermería y educación para Latinoamérica
Erika CABALLERO

Medición y Mejoramiento de la Utilidad de la Tecnología de la
Información de enfermería
Patricia ABBOTT

Sistema TAXO, e-research. Un Sistema Informático
para Investigación on-line
Hugo LEONZIO y GRUPO TAXO

Las Comunidades on-line para la Práctica de enfermería
Patricia ABBOTT

Sistema ELNI - e-learning para Nursing Informatics
Cristina BARRIOS, José ESCOBAR

Políticas e impacto de la Informática y la Salud

Where are we and how did we get here? AMIA Perspective
Don E. DETMER, AMIA, USA

IMIA-LAC, dónde estamos y hacia dónde queremos ir
Álvaro MARGOLIS

Cierre del Congreso
Juan Carlos DI LUCCA

Cierre del Congreso                                AUDITORIO entrepiso

17:15 pm - 17:45 pm

Sesión Plenaria PL06                                AUDITORIO entrepiso

16:15 pm - 17:15 pm

Sesión NI12                                                  AULA 103 1º piso

Sesión NI11                                                  AULA 101 1º piso

15:15 pm - 16:00 pm

Sesión NI10                                                  AULA 103 1º piso

Sesión NI09                                                  AULA 101 1º piso

14:30 pm - 15:15 pm

Sesión NI08                                                  AULA 103 1º piso

Sesión NI07                                                  AULA 101 1º piso

12:15 pm - 13:00 pm

Sesión NI06                                                  AULA 103 1º piso

Sesión NI05                                                  AULA 101 1º piso

11:15 am - 12:00 pm

Sesión NI04                                                  AULA 103 1º piso

Sesión NI03                                                  AULA 101 1º piso

10:30 am - 11:15 am

Sesión NI02                                                  AULA 103 1º piso

Sesión NI01                                                  AULA 101 1º piso

09:00 am - 10:00 am

Apertura del Simposio                                 AULA 101 1º piso

08:30 am - 09:00 am
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