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de los formatos manejados por el CIS Níspero

Creación de modelo de HCE 





Diseño de modelo de LIS

La funcionalidad del LIS GNU Health 
supera notablemente a la de los 

sistemas OpenELIS (33%) y BLIS (29.3%)

NIVEL DE FUNCIONALIDAD GENERAL

Para reducir el error común de incorrecta 
identifiación de pacientes en el proceso de 

digitalización se estableció un vínculo con el RNP.

ETAPA PRE-ANALÍTICA

ETAPA ANALÍTICA

ETAPA POST-ANALÍTICA

Se incluyeron catorce categorías como base, con un total de 
75 requisitos.

Se utilizó el kit de evaluación LIS-FAT el cual provee un marco 
estructurado y estandarizado para revisar cada etapa del 
proceso en el Laboratorio Clínico alineado a las necesidades de 
cada centro de salud. 



Entre los procesos del CIS y los 
campos existentes en el LIS-GNU. 

Base para crear modelo 
personalizado.

HOJAS DE ÓRDENES CREACIÓN DE PRUEBA GENERACIÓN DE INFORMES

ADAPTABILIDAD GENERAL

Adaptabilidad - Mapeo de procesos





Cada prueba en el LIS-GNU fue configurada a partir de los 
formatos utilizados en el CIS, alcanzando un nivel de 
adaptabilidad del 93.5% en términos generales.



Las encuestas aplicadas al personal de laboratorio destacaron:

VENTAJAS PERCIBIDAS POR EL PERSONAL RESPECTO AL USO DE GNU HEALTH APOYO ADICIONAL PARA ADAPTACIÓN A GNU HEALTH



BARRERAS PERCIBIDAS POR EL PERSONAL RESPECTO AL USO DE GNU HEALTH
Los problemas técnicos abarcan errores de compatibilidad, infraestructura tecnológica inadecuada, 

mantenimiento y soporte técnico deficiente, y capacitación insuficiente para el uso eficiente del sistema.

SATISFACCIÓN CON DIGITALIZACIÓN 
DEL PROCESO

SATISFACCIÓN CON GNU HEALTH

El LIS-GNU representa una solución de menor costo y ofrece una mayor 
complejidad al incluir diversos módulos integrados, se distingue por 
su capacidad para adaptarse a diversas configuraciones de 
laboratorio, lo que permite una personalización detallada.



NIVEL DE ADAPTABILIDAD
96.69%

Creación de modelo de HCE para pacientes con 
diabetes e hipertensión



Modelo propuesto

Datos personales

Condiciones

Evaluaciones

Solicitud para laboratorio



Se tomó de referencia el documento propuesto por la SESAL, titulado: Compendio de Instrumentos e Instructivos de Estadística; 
perteneciente al Área Estadística de Salud (AES) y los demás formatos utilizados localmente en el CIS El Níspero

Mapeo de indicadores médicos para 
vigilancia epidemiológica



Los resultados del análisis revelaron un porcentaje general de cumplimiento de calidad de un 86%, dejando como 
respaldo que los indicadores médicos contemplados en este estudio en efecto cumplieron con los criterios de 

calidad mínimos requeridos para la integración eficaz dentro del sistema de GNU-Health.



Implementación del HCE y LIS diseñados en 
GNU-HEALTH



Las sesiones de capacitación y las prácticas continuas permitieron que 

el personal maneje el sistema de manera eficiente, manteniendo los 

tiempos de llenado dentro de un rango aceptable.



UN MES luego de la implementación,  se había digitalizado el 10% de los 

expedientes de la población del municipio (9,578 hab.). Considerando la 

producción mensual de aprox. 1,050 consultas de médico general y 751 pruebas 

de laboratorio en el casco urbano, se refuerza la necesidad de contar con un 

sistema eficiente para la gestión de la información.



IMPLEMENTACIÓN ALINEADA A 
NECESIDADES Y OBJETIVOS DEL CIS

Las encuestas aplicadas personal administrativo, médicos, enfermeras y personal de laboratorio señalaron:

INTERFAZ DE USUARIO AMIGABLE NIVEL DE SATISFACCIÓN CON USO 
DE GNU HEALTH

L. 1821.35 mensuales por suscripción al servidor.

L. 150,566.00
compra de computadoras de escritorio, impresoras, UPSs, útiles 

administrativos, la suscripción a la consola de AWS.

Se crearon respaldos diarios de la 
información en el servidor.

Se implementó una VPN para garantizar 
acceso seguro y privado al sistema.



Optimización de Gestión y Análisis de 
Indicadores

La hipertensión es la condición 
crónica con mayor número de casos. 

Solo 4 de cada 10 pacientes 
diabéticos se encuentran en control.

El Casco Urbano concentra la mayor 
carga de condiciones crónicas, 
seguido por la Aldea Sta. Cruz.

Las mujeres presentan una mayor 
prevalencia en casi todas las 

condiciones, especialmente en 
hipertensión y diabetes.



En el primer año se validaron 8,763 
estudios de laboratorio en total, 

evidenciando un crecimiento 
sostenido.

El laboratorio atendió un total de 
2,858 pacientes con un promedio de 3 

pruebas por paciente.

El hemograma es la prueba más 
solicitada, seguido del uroanálisis y 

pruebas metabólicas (glucosa, 
colesterol y triglicéridos) 



El total de ingresos monetarios 
muestra una tendencia de 

crecimiento sostenido.

Un promedio de 15 son emitidas 
diariamente con un crecimiento 

notable en el último semestre.

6,489 pacientes han sido registrados 
en la BD, representando  un 67.7% del 

total de la población del Municipio.

El casco urbano concentra la mayor 
cantidad de pacientes, con un total 

de 2,220, superando 
significativamente a las demás 

aldeas.



¿Futuro?

Interoperabilidad LIS GNUHealth–
Autoanalizador mediante HL7

GNU-Health en Clínica de la Mujer

Estudios de seguimiento para evaluar los efectos de 
las mejoras implementadas en GNU-Health sobre la 

calidad y eficiencia de los servicios de atención 
sanitaria.

Trabajar hacia la integración de GNU-Health con otros sistemas de información en salud existentes 
para la interoperabilidad e intercambio de datos eficiente. Tal es el caso del Sistema de Vigilancia 
de Salud (SVS) de la SESAL que es utilizado para el reporte de enfermedades de notificación diaria.





cambia vidas.

Cuando el trabajo se hace con 
propósito, no solo cambia sistemas...



reyna.ordonez@unitec.edu.hn 

Reyna Valle
Jefa Académica de Ingeniería en Biomédica

UNITEC SPS

¡Muchas gracias!

lucy.rodas@unitec.edu

Lucy Rodas
Especialista en proyectos de sistemas de 

información en salud | Docente universitaria
UNITEC SPS
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