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PERFIL DE LAEMPRESA

e +26 afos en el mercado, desarrollando una solucién cada dia mas completa.

« CMMI5, fabrica de SW con garantia de calidad

« Equipo integrado por especialistas médicos y de las ciencias computacionales, biomédicasy
administrativas. Con experiencia académica, técnica y profesional en el area de sistemas de
informacion aplicados al sistema de salud.

* 500 Socios tecnoldgicos.

 Alianzas con CANIETI, CONACYT, FUNSALUD, WITSA, INFOTEC.



PERFIL DE LA APLICACION

 Cumplimiento de NOM-024-SSA3-2010 / NOM-004-SSA3-2012
« Criterios cientificos, éticos, tecnologicos y administrativos obligatorios en la
elaboracién, integracién, uso, manejo, archivo, conservacion, propiedad, titularidad y
confidencialidad del expediente clinico.

« Basado en las Mejores Practicas de la OPS

(Organizacion Panamericana de la Salud)

* Centralizado en el paciente.

* Funciones incluidas:

Facturacion
Controlfinanciero

Gestion

Gestidn cadena suministro
(control de caducidades)

Afiliacion Vigencia
Subrogados

Informes
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NUESTRAS SOLUCIONES

« Plataforma de sistemas para el intercambio de informacion para la
portabilidad de coberturas en los servicios de salud.

« Web services para la administracién de un padrén general de salud,
incluyendo, entre otra, informacion de beneficiarios y profesionales.

* Sistema de Informacidn de Registro Electrénico para la Salud en el Sistema
Nacional de Salud para el primer nivel de atencién que pueda escalarse al 2°.
Y 3er. Nivel de atencidn.\



NUESTRAS SOLUCIONES

« Sistemasinnovadores de salud a distancia en multiples plataformas,
telefonia movil, Telesalud y Telemedicina.

« Sistemas de informacion para Centros de Salud, hospitales, servicios
departamentales, para control administrativo, contable y estratégico.

« Expediente clinico electrdénico (ECE) Unico centrado en el paciente para los
3 niveles de atencion médica (etapas)
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Integracion total de
Toda la empresa

Informacion
Centralizada

Procesos
Automatizados
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ARMONIZACION GESTION CONTROL
CONTABLE FINANCIERA PRESUPUESTAL
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GESTION DE CONTROL DE BUSINESS
INVENTARIOS COMPRAS INTELLIGENCE

RECURSOS APPS VENTAS Y
HUMANOS EMPRESARIALES GESTION DE CLIENTES

BACKOFFICE

Integrado al 100%



e INTEGRACION DE SISTEMA MEDICO
« CONTROL DE CUENTA MEDICA




EXPEDIENTE CLiNICO

*Medisist’




EXPENDIENTE CLiNICO

 Expediente Clinico Electrdnico Institucional,
* integracién a los tres niveles de atencion.

Beneficios:

v’ Permite la administracion del CAUSES, afiliacién del INSABI .

v" Cumplimiento de interoperabilidad basado en la NOM 024/04.

v" Integra guias Diagndstico Terapéuticas.

v Medicina Poblacional.

v' Garantiza confiabilidad y privacidad en el manejo de la informacién del paciente.

v" Ahorra al menos un 20% de tiempo operativo de médicos, enfermeras, archivistas, recepcionistas.
v Ahorro de un 80% en el manejo de papel.

v" Incluye seguimiento a indicadores de impacto.

v" Aumento de productividad y calidad en el servicio.



ENLACE CONSULTA EXTERNA
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ENLACE CONSULTAEXTERNA

« Sistema de Informacion Clinica Primer Nivel.

Incluye: agenda médica, control de programas preventivos, expediente clinico de consulta externa
(familiar y especialidades), facturacién, manejo de farmacia, referencia contrareferencia, alarmasy
avisos epidemiologicos

Beneficios:

v’ Permite el manejo de cita telefénica o por Internet.

v" Medicidn de indicadores de atencion médica, motivos de cancelacion.
v" Control de materiales biologicos y de curacidn.

v' Atencion de enfermeria previa o en lugar de la consulta.

v' Generacion de reportes.

v' Trabajo social. ‘4\?

v' Ahorros y eficiencias en la demanda de servicios. ‘\7,
aniace 1B




METODOLOGIA

Area
administrativa

A

Modelo para la gestion integral

Area médica
y sanitaria

y financiera

Flujos de trabajo
inter-sistemas

Gestiéndela
comunicacion

Expediente clinico
Informacién del Evolucién
paciente clinica

Gestionde

Pacientes

Servicios

clinicosy
hospitalarios

Mapeo y transformacion

Gestidn

Laboratoriosy

Procesos

Gabinetes Dx Certificacion
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Area
normativa

de datos Seguridad Registroy Seguimiento
Expedienteclinico
( Normasy Prestaciones
L procedimientos Econdmicas

Gestion de
recursos
financieros

Gestidnde
recursos
materiales

Sistemas administrativos
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PROCESOS CENTRADOS EN EL PACIENTE

Atencidn Primer contacto:
Portabilidad de cobertura

ALTADEL PACIENTE

Aseguradoras
Facturacion, CIMAS,
Laboratorio Paquetes subrogacion, GRD
Quiréfano Imagenologia
. Estadisticas
imi Farmacia
A(l::>aste_C|m|§E1to Patologias S:J:(Iill-\:gzifcl):
OnSie ol ‘ Seguimientode
ORDENES DE MATERIALES Y prevenciony
Expediente Clinico Enfermerta MEDICAMENTOS blenest'a’r.
electrénico . INDICACIONES Educacién
MEDICAS

Admision ®
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RECEPCION DE
PACIENTES

Contabilidad de costos

Innovaciénen Optimizacion de Recursos
servicios




BENEFICIOS DE LA PLATAFORMA FUNCIONAL

Aprovechamiento de la trayectoria de la compaiiia, que no solo son conocimientos tecnoldgicos
sino también de procesos, politica de salud, normativa y de la gestién de la salud.

Reduccion del riesgo técnico, administrativo e institucional.

Potencial para crear una solucion de mayor alcance que la funcionalidad que ya existe.
Reduccion de tiempos para la entrega de resultados habilitando un mayor retorno de inversion.
Una solucidn disefiada para el contexto mexicano, superior a opciones de otros paises tanto en

alcance como en tiempo de implantacion.



NUESTROS ALIADOS
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ERP para empresas de Servicios de Salud
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