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Resumen

La utilizacién de terminologias estAndar es uno de los requi-
sitos para obtener interoperabilidad entre distintos sistemas
de informacion. En el ambito de la salud y en el campo de los
productos farmacéuticos en particular es necesario el control
terminoldgico de los componentes de dichos productos far-
maceuticos para posibilitar el intercambio de informacion
entre diferentes actores y la creacion de sistemas de prescrip-
cidn electrénicos. El Hospital Italiano de Buenos Aires man-
tiene una base institucional que representa los productos far-
macéuticos a nivel nacional. El presente trabajo describe el
proceso de mapeo de dicha base de conocimiento con
SNOMED CT.
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Introduccion

La utilizacion y aplicacién de tecnologias de la informacion
en el dambito de la salud ha demostrado mejoras tanto en la
calidad de atencidon como en la optimizacién de sus recursos
[1]. Uno de los componentes esenciales de cualquier sistema
de informacién en salud es el encargado de brindar una co-
rrecta representacion del conocimiento médico, lo cual histo-
ricamente se ha logrado mediante el uso de clasificaciones
estandar (por ejemplo la Clasificacién Internacional de En-
fermedades en sus diferentes ediciones) utilizadas para dismi-
nuir la problematica propia del lenguaje natural [2]. En los
altimos afos se ha comenzado a utilizar terminologias clinicas
de referencia que posibilitan una méas acabada representacion
del quehacer en el &mbito biomédico [3].

La utilizacién de una terminologia estandar abre las puertas
para lograr interoperabilidad entre los sistemas de informacion
utilizados por diferentes actores del sistema de salud, posibili-
tando el intercambio de informacion entre instituciones de
salud, proveedores, oficinas gubernamentales, financiadores,
etc. [4].

Entre las diferentes aplicaciones que conforman los modernos
sistemas de informacién en salud, encontramos los sistemas
de prescripcion electronicos [5], estos suelen estar inmersos

en el contexto de los denominados sistemas de 6rdenes médi-
cas (Computerized Physician Order Entry). Estos sistemas
tienen la potencialidad de brindar recomendaciones paciente
especifica en diferentes dominios como ser recomendaciones
farmacoterapéuticas, duplicacion de farmacos indicados, suge-
rencias de intercambiabilidad de drogas, interacciones medi-
camentosas, alertas con respecto a alergias, ajuste de dosis,
contraindicaciones, realizacion de estudios de seguimiento,
entre otras [6]. Estos sistemas de prescripcién electrénica ge-
neralmente estan conformados por cuatro componentes basi-
cos: base de conocimiento de productos farmacéuticos comer-
ciales, informacion sobre el paciente, base de conocimiento
sobre los principios activos y terminologia estandar para con-
trolar la informacion contenida en los otros componentes [5].

Cuando se aplica una terminologia estandar a los productos
farmacéuticos comerciales, es posible proveer las condiciones
adecuadas para comunicar informacion farmaceutica entre
sistemas de informacion y acceder a bases de conocimiento.
Estas bases de conocimiento pueden contener informacion
administrativa como precios, coberturas, inclusién en vade-
mécum institucional, stock, etc., o informacion asistencial,
como, informacion farmacoldgica de referencia para alimentar
un sistema de soporte de las decisiones. Proveedores de bases
de conocimiento brindan acceso a este tipo de informacion
codificada utilizando vocabularios estandar, para ser incorpo-
rada a sistemas clinicos [7].

El uso avanzado de informacién clinica codificada, con fines
de investigacidn, gestion o soporte para la toma de decisiones
requiere la combinacion de informacién de diversos aspectos
de la salud, de los cuales la informacion farmacoldgica es solo
uno de ello. Esto a llevado a los paises mas avanzados en la
utilizacién de sistemas de informacién en salud a adoptar es-
tandares terminolégicos integradores, donde se incluyan dia-
gnésticos, procedimientos, practicas, drogas, etc. [8]. La ter-
minologia mas avanzada en este aspecto es SNOMED Clinical
Terms (SNOMED CT) [9], adoptada y mantenida por un con-
sorcio internacional formado por los gobiernos de Estados
Unidos, el Reino Unido, Suecia, Dinamarca, Holanda, Cana-
da, Australia, Nueva Zelanda y Lituania.

El presente trabajo tiene como finalidad describir los desafios
encontrados durante el proceso de aplicacion de una termino-
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logia de referencia (SNOMEDCT) a una base de productos
farmacéuticos comerciales a nivel local.

Materiales y Métodos

El Hospital Italiano de Buenos Aires (HIBA) es un centro de
salud académico de atencidn terciaria con mas de 150 afios de
existencia. Consta de 2 hospitales y 23 centros de atencién
primaria. Contiene 750 camas de internacion (de las cuales
200 son de uso en cuidados intensivos) y 500 camas de cuida-
do domiciliario. EI HIBA cuenta con programas de residen-
cias para 30 especialidades médicas y 34 becas de perfeccio-
namiento post residencia. Desde el punto de vista de estadisti-
cas de atencion se realizan 35.000 egresos hospitalarios y
2.000.000 de consultas ambulatorias por afio. Desde el afio
1998 se ha implementado de manera gradual un Sistema de
Informacién en Salud (SIS) a partir de un desarrollo “in hou-
se” que maneja la informacion médica y administrativa desde
la captura hasta el analisis. Incluye una historia clinica elec-
trénica, denominada ITALICA para el &mbito de atencion
ambulatorio, guardia y emergencias [10]. ITALICA cuenta
con un sistema de solicitud de estudios complementarios,
prescripcion farmacologica [11] y visualizacién de resultados
desde la historia clinica electrénica que incluye un PACS para
el acceso a las imagenes asociadas al paciente.

Modelo local de Farmacos

Para la puesta en marcha del sistema de prescripcion electro-
nica en ITALICA fue necesaria la creacion de un modelo de
informacion para representar la complejidad del escenario
local de Farmacos en Argentina [12].

El modelo describe la realidad de la industria farmacéutica,
con laboratorios que producen productos farmacéuticos, estos
productos se comercializan como presentaciones individuales,
que contienen una composicién y empaquetamento especifi-
COs.

La composicion de una presentacion es equivalente a su far-
maco ‘genérico’, segun fue definido por la ley argentina [13].
El genérico esta relacionado con las monodrogas que lo com-
ponen, la forma farmacéutica y la cantidad de cada principio
activo. También se creo un vocabulario local para permitir la
conformacidén autématica de la posologia y el calculo de can-
tidad de principio activo en cada una de las formas farmacéu-
ticas presentes en las presentaciones comerciales de los pro-
ductos farmacéuticos, la cual se denominé Unidad Asistencial
[14].

Para realizar los célculos de intercambiabilidad mas avanza-
dos, incluyendo no solo el efecto terapéutico sino también la
forma de presentacién (Frasco de 300ml, Bolsa de 250ml,
etc.) se cred en este modelo un “Genérico Logistico”. Este
contiene el continente del genérico en los casos de fluidos o
cremas y permite una mejor administracion del stock hospita-
lario. Las caracteristicas del modelo local de farmacos del
HIBA puede observarse en la Figura 1.
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Figura 1 — Modelo Local de Farmacos

De esta manera los productos / presentaciones son entidades
administrativas, con atributos del tipo precio, lote, laboratorio
fabricante, etc. y los genéricos son entidades clinicas, las ba-
ses de conocimiento proveen informacién farmacoldgica cli-
nica basada en al composicion de los genéricos.

Mantener una correcta correlacion entre estos dominios clini-
co y administrativo es de suma utilidad para implementar apli-
caciones basadas en este modelo de informacion. Para los
médicos es muy importante contar con datos administrativos
como precio y stock en el momento de indicar una medicacién
a un paciente, y en el caso de analisis administrativos o de
gestion la posibilidad de agrupar medicamentos con una l1égi-
ca clinica es de suma utilidad.

Modelo de Farmacos de SNOMED CT

Lo conceptos incluidos en SNOMED CT se encuentran orga-
nizados en varias jerarquias mayores, estas jerarquias dividen
el contenido por dominios. Para representar la realidad de los
conceptos farmacéuticos se utilizan principalmente las jerar-
quias de Substancias y la de Productos Farmacéuticos y Bio-
ldgicos (Figura 2). Cada uno de los Productos de SNOMED
CT tiene un vinculo con su componente activo en la jerarquia
de Substancias y otro vinculo con la Forma Farmacéutica que
se encuentra en una jerarquia de calificadores [15].
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Figura 2 — Jerarquias del modelo de farmacos de SNOMED
CT

Dentro de la jerarquia de Substancias, los conceptos estan
organizados segln sus caracteristicas quimicas y terapéuticas
(Figura 3). EI INN (International Non-Proprietary Names) es
utilizado como denominacidn preferida de las substancias.

Es un Es un

agente que actua en el

antimicrobiano sistema cardiovascular

beta-lactamico

Es un

E=z un
aminopenicilina

Ea un

amoxicilina

agente beta-bloqueante

agente blogueante beta 1

atenolol

Figura 3 — Jerarquia de Substancias en SNOMED CT (simpli-
ficada)

En la jerarquia de productos, estos estdn organizados segln
caracteristicas quimicas, terapéuticas y clinicas, en forma si-
milar a las substancias (Figura 4).

Ademas, por debajo de las clases, la jerarquia de productos
utiliza los siguientes niveles para representar la informacion,

de menor a mayor nivel de detalle. Las categorias superiores
funcionan como agrupadores, aplicables con diversos fines de
acuerdo a nivel que se elija.

Clase Funcional

Ejemplos: “Farmaco que actla sobre el sistema cardiovas-
cular”, “Agente antiinfeccioso”.

Clase Farmacoldgica

Ejemplos “Penicilina (clase de antibi6tico)”, ”Agente in-
hibidor de la enzima convertidora de angiotensina”.

VTM (Virtual Therapeutic Moiety)

Es cada una de las partes activas o terapéuticas de un pro-
ducto farmacéutico, cada una de las monodrogas o com-
ponentes activos del producto componen una VTM, y cada
VTM esta relacionado con la o las substancias que lo com-
ponen en la estructura de SNOMED CT. Ejemplos: “Pre-
parado con Atenolol”, “Preparado con Enalapril + Hidro-
clorotiazida™.

Subtipo de VTM

En este nivel, ademéas de componente activo se especifica
la forma farmacéutica. Ejemplos: “Diazepam, forma far-
macéutica oral”,”Codeina, forma farmacéutica parenteral”.

VMP (Virtual Medicinal Product)

También llamado Droga Clinica, es el equivalente al gené-
rico, contiene los componentes activos, la potencia de cada
uno, la forma farmacéutica y la unidad dosificable, esta ul-
tima solo en los casos necesarios. Ejemplos “Amoxicilina,
500 mg, comprimido”,”Diazepam, 10 mg, solucién inyec-
table, ampolla de 1 ml”.

AMP (Actual Medicinal Product)

Productos reales del mercado farmacéutico, con su marca
y presentacion comercial, cabe sefialar que actualmente en
las versiones de SNOMED CT solamente se encuentran
incluidos en este apartado, productos comercializados en
los EEUU.

Teniendo en cuenta los componentes de ambos modelos se
procedi6 al mapeo de los mismos.

Resultados

Actualmente el Modelo Local de Farmacos del Hospital Ita-
liano intenta representar ajustadamente la totalidad del merca-
do farmacéutico argentino, esto ha requerido la inclusién de
2.280 monodrogas, 7.892 genéricos, 477 laboratorios farma-
ceuticos, 12.790 productos y 26.594 presentaciones.
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Figura 4 - Jerarquia de Productos en SNOMED CT (simplificada)

La estrategia utilizada para aplicar el estandar de productos
farmacéuticos de SNOMED CT al modelo local fue la de ma-
pear los componentes de ambos modelos. La realidad diversa
del mercado Argentino de farmacos ha determinado la necesi-
dad de agregar conceptos en una extension local de SNOMED
CT, administrada por el servidor de terminologia [16, 17]. El
proceso de mapeo es una tarea permanente, creciendo con la
aparicion de nuevos productos en el mercado farmacéutico y
de nuevos conceptos en SNOMED CT

La siguiente tabla muestra los niveles donde se realizaron los
mapeos entre ambos modelos.

Tabla 1 — Mapeo de componentes de ambos modelos

Modelo Local Modelo SNOMED CT

Monodrogas Substancias

Formas Farmacéuticas Formas Farmacéuticas

Genéricos logistico VMP

Dentro del modelo local de Farmacos encontramos 437 mo-
nodrogas, del total de 2.280, un 20%, que no estaban repre-
sentadas en SNOMED CT, estas monodrogas fueron modela-
das en una extension de SNOMED CT. Asimismo se estable-
cié un proceso de revision de estas monodrogas en cada nueva
version de SNOMED CT para verificar su posible incorpora-

cioén a la nomenclatura y retirado de los conceptos de la exten-
sion.

Conclusiones

El Modelo Local provee todas las funcionalidades necesarias
en el Sistema de Informacion Hospitalaria del Hospital Italia-
no, y es el corazoén de muchas aplicaciones software existente.

El modelo de SNOMED CT provee un estandar para la inter-
operabilidad y una capacidad de agregacion sumamente versa-
til, que permite agrupar los productos farmacéuticos de acuer-
do a maltiples objetivos.

Existen diferencias entre el mercado farmacéutico de los pai-
ses desarrollados donde se disefi6 SNOMED CT y el mercado
local en Argentina, y estas deben ser subsanadas con el disefio
de Extensiones de SNOMED CT. El proceso cotidiano de
mapeo de nuevos productos, incluyendo el modelado de nue-
vos conceptos de extension en casi el 20% de los casos, es una
tarea compleja que debe ser llevada a cabo por un grupo con
conocimientos avanzados en la administracion de una termi-
nologia clinica. La interoperabilidad de estos componentes
del modelo local mapeados con conceptos de la extension
institucional de SNOMED CT se limita a sus supertipos, sus
formas mas generales.

Generar una relacion entre los dos modelos ha permitido al
Hospital Italiano utilizar un vocabulario estandar manteniendo
la riqueza de su modelo local de farmacos.
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