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FUNDADA EN 1885
Cuatro Sanatorios

▪ 36 Puntos propios de atención.
▪ Más de 50 puntos de Atención
▪ Más de 90 000 Afiliados
▪ Más de 2.000 Funcionarios



Distribución de los puntos de Atención



PROCESO HCE en el CCOU

Se puso en producción en Nov. 2009 la HC de Emergencia. 

Posteriormente se fueron implementando sucesivamente 

con el transcurso de los meses los módulos de:  

❖ HC de Ambulatorio

❖ HC de Radio

❖ HC de Sanatorio

❖ HC de Block Quirúrgico



❖ Estamos abocados a un proceso constante de

tecnificación y modernización con una fuerte

inversión en estructura.

❖ ¿Ahora bien, para qué es esta inversión y como

incide desde nuestro punto de vista con los

objetivos del Estado en cuanto a unificar

información de la salud?



Calidad de los datos 

❖ Evaluación de procesos

❖ Resultados

❖ Conocimiento

❖ Interoperabilidad

❖ Procesamiento

❖ Gestión



Medicamentos y Receta Electrónica

DNMA (Diccionario Nacional de Medicamentos y Afines)

Se utilizaron:

❖descripciones

❖vías de administración, 

❖unidades de medida

❖SNOMED CT.



¿Qué datos estamos enviando a HCEN?

❖AMBULATORIO

❖EMERGENCIA

❖LABORATORIO

¿Qué dificultades tuvimos?

SOLUCIONES aportadas por AGESIC:

Apoyo del Equipo técnico, SincroHCEN y XDS



Cómo participa el CCOU en Plan de Adopción  
de la Historia Clínica Electrónica Nacional?

❖Consejo Asesor

❖Equipo Técnico

❖Mesa de Seguridad

❖Proyecto a Accesos

❖Grupo asesor de gestión del cambio

Integramos diversos equipos de trabajo:



BENEFICIOS PARA EL CCOU

Potenciar de alguna manera la mejora de la calidad en la 
atención a los pacientes de todas las instituciones.

Interoperar además de la HCEN con nuestros propios 
sistemas.

Capacitar brindando instancias de capacitación y talleres 
junto a otras Instituciones.



Acceso HCEN





MUCHAS GRACIAS


