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Resumen

Resumen: Este trabajo tiene como motivacion, la finalidad de poder cuantificar estandares de
interoperabilidad, permitiendo una comparacion entre sistemas. El objetivo es encontrar la forma de
cuantificacion de estos estandares de forma objetiva, permitiendo una evolucion en los modelos actuales.

Método: Se realizo una bisqueda sistematica en 6 bases de datos. Luego se aplicaron los criterios para la
busqueda de los articulos. Posterior a la seleccion de articulos se buscaron modelos que permitan cuantificar
la interoperabilidad de sistemas.

Resultados: Los modelos que mejor nos permiten entender fueron el modelo LISI y el modelo ULSSIMM,
ambos utilizan una matriz, aunque con dominios distintos, ya que el modelo LISI estd orientado a
interoperabilidad de un sistema o entre sistemas, su matriz consta de niveles que van del 0 al 4, y con 4
atributos, que son procedimientos, aplicacién, infraestructura y datos, mientras que el modelo ULSSIMM
esta orientado a comunidades, su matriz también consta de niveles que van del 0 al 4, con 4 atributos que
son técnica, sintactica, semantica y organizativa.

Conclusion:

LN

Palabras Clave: “healthcare interoperability”, “maturity level”, Measurement, Impact.
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1. Introduccién:

La interoperabilidad es tener la capacidad de acceder y compartir datos de pacientes de forma segura, ya
gue estos son confidenciales por lo tanto requieren un alto nivel de seguridad y privacidad. Por otro lado,
no tener la informacion necesaria puede ocasionar resultados deficientes y costos elevados.

Para lograr implementar estandares de interoperabilidad, primero se necesita un comienzo el cual consiste
en tener datos disparejos, desconectados, inaccesibles y no estandarizados. Un segundo nivel es una cantidad
de datos significativos y estandarizados. El tercer nivel, es uno de maduracion, el cual consiste en la
integridad de datos, por lo que estd preparada para realizar analisis. El cuarto nivel tiene la labor de
informatizar los datos y conectar, por lo tanto, los datos son utilizables. Finalmente, el quinto nivel
encargado de la Big Data, enfocado principalmente enfocada a la atencion sanitaria de la poblacion,
transformado los datos pueden ser utilizados para conocimientos practicos.

Los niveles de madurez en algunos modelos estan clasificados en 5 niveles, el nivel 0 es el nivel en el que
no existe intercambio de informacion entre sistemas. El nivel 1 es un nivel que ya existe una transferencia
minima entre sistemas, el cual consiste en mensajeria basica. El nivel 2 es un nivel en el que se empiezan a
utilizar programas, al ser un nivel mas complejo, ya el usuario necesita un entrenamiento, los datos pueden
ser subidos a una nube en LAN, por lo que todos los datos siguen en el recinto, esto quiere decir que alin no
existe un intercambio entre hospitales, por ejemplo. En el nivel 3 ya utiliza una red WAN, la cual permite
abarcar e interconectar areas geogréficas. Finalmente, el nivel 4 utiliza topologia multidimensional lo cual
permite interconectar paises, logrando asi intercambiar datos de forma segura.

En esta revision se presentaran modelos que nos deberian permitir cuantificar la interoperabilidad de un
conjunto heterogéneo de sistemas, los métodos son flexibles, lo que permite definir sistemas y su
interoperabilidad en cualquier nivel, lo que permite mediciones con mayor precision.



2. Metodologia e Implementacién

La definicion del problema de mi seminario es la existencia 0 no de métodos e instancias para poder valorar
el estado de madurez en la adopcién de estandares de interoperabilidad, por lo tanto, en mi busqueda
sistemética se necesita encontrar valores que me permitan cuantificar el nivel de madurez minimo para
adoptar estos estandares. A partir de lo anterior se realizard una blsqueda sistematica en las bases de datos,
Web of Science, ScienceDirect, PubMed, PubMed Central y Journals

Base de Datos expresion de busqueda

Web of Science | (“healthcare interoperability”) AND ("Maturity Level” OR Maturity OR
ScienceDirect Measurement OR impact)

PubMed
PubMed Central
Journals

Luego de realizar la busqueda, se determina los siguientes criterios para los articulos encontrados:
e Se consideraran solo articulos publicados a partir del afio 2011.
e |dioma de busqueda: articulos escritos en inglés y espafiol.
e Documentos por mas de un autor.

Por otra parte, se excluiran los articulos que no posean las siguientes caracteristicas

Acrticulos que no cumplan con su publicacién a partir del afio 2011.
Acrticulos que no cumplan el idioma establecido.

Articulos no relacionados con salud.

Articulos no relacionados con interoperabilidad.

Documentos de un solo autor

Posteriormente, luego de que se seleccionaran los articulos, estos seran analizados y se utilizara el modelo
de prisma para filtrar de forma correcta, sin reiterar en los mismos documentos



3. Marco tedrico

3.1 INTEROPERABILIDAD

La interoperabilidad tiene varias definiciones, entre ellas es la habilidad de poder comunicarse e interactuar
entre entidades de forma eficiente.
Por otro lado, la IEEE ha dado cuatro definiciones para ella:

e “La capacidad de dos o mas sistemas o elementos para intercambiar informacion y utilizar la
informacién que se ha intercambiado”.

e “La capacidad para las unidades de equipo para trabajar de manera eficiente para proporcionar
funciones utiles”.

e “La capacidad promovida pero no garantizada, lograda a través de la conformidad conjunta con un
conjunto determinado de estandares, que permite equipos heterogéneos, generalmente construidos
por varios proveedores, para trabajar juntos en un entorno de red”.

e “La capacidad de dos o més sistemas o componentes para intercambiar y utilizar la informacion
intercambiada en una red heterogénea” (Rezaei, Chiew, & Lee, 2014).

Por otro lado, también existen cuatro tipos de interoperabilidad, la técnica, sintactica, semaéntica, y
organizativa. ( Rezaei, Chiew, Leg, et al., 2014)

e Técnica: se logra entre sistemas de comunicacion electrénica cuando la comunicacién entre equipos
se puede intercambiar de forma directa y satisfactoria. Esta es asociada principalmente a los
componentes, sistemas y hardware/software que permiten la comunicacion.

e sintéctica: esta definida como la capacidad de intercambio de datos, esta relacionado con el formato
de datos. Los datos transferidos por protocolos deben poseer una sintaxis y codificaciones bien
definidas.

e Semantica: esta relacionada con la definicion del contenido, gracias a esto la interpretacién humana
es la relevante, por lo tanto, la interoperabilidad en este nivel denota que existe una comprensién
comun entre las personas con respecto a la definicion del contenido que se esta intercambiando.

e Organizativa: Esta basada en la interoperabilidad exitosa de los aspectos técnicos, sintactico y
semantico. También es la capacidad de las organizaciones para intercambiar datos, sin importar sus
sistemas de informacion, con infraestructuras distintas, diferentes culturas y zonas geograficas
distintas.

3.2 FICHAS CLINICAS ELECTRONICAS

Las fichas clinicas son datos que contienen informacion de un paciente dentro de un recinto de asistencia
sanitaria, esta ficha contiene todo tipo de informacién del paciente, su bienestar, salud y cuidado de salud,
el principal propdsito de las fichas clinicas electrénicas es brindar una atencion sanitaria integrada eficaz,
de calidad y segura. Por otro lado, se puede utilizar para la investigacién, como por ejemplo para el uso de
epidemiologia, enfermedades intratables, entre otras. (Garza et al., 2021, p. 7; Winter et al., 2017)

3.3 REGISTRO DE FICHAS CLINICAS ELECTRONICAS

Gracias a lo anterior se genera el registro de fichas clinicas electronicas, que permiten registrar, recuperar y
manipular informacion de las fichas electronicas, permitiendo la aparicion de bases de datos, sistemas de
aplicaciones, servicios de seguridad y privacidad, flujos de trabajo, entre otras. Por lo general esta
informacion se encuentra en diferentes sistemas de aplicaciones integrados, computadores y componentes
de red, de manera que estan distribuidos interinstitucionalmente. (Winter et al., 2018)

La calidad del registro de fichas clinicas electronicas se define como el grado de satisfaccion de las
necesidades y expectativas del consumidor, estos consumidores pueden ser médicos, enfermeros, técnicos,
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estudiantes investigadores y hasta los mismos pacientes. Debido a esto, se debe cumplir con ciertos
requisitos.
a. Se debe brindar informacion de pacientes, por ejemplo, enfermedades, efectos secundarios e
interacciones de los medicamentos para realizar un respaldo del diagnostico y terapia.
b. Se debe permitir de manera suficiente la ejecucién adecuada de procesos de atencidn del paciente,
programacion y asignacion de recursos, administracion, gobernanza e investigacion.




4. Resultados

4,1 SELECCION DE ARTICULOS

Luego de realizar la basgqueda en las bases de datos mencionadas anteriormente, se obtuvieron un total 49
articulos, de los cuales solo 2 articulos eran duplicados, por lo tanto, el total de articulos diferentes son 47
articulos, posteriormente se excluyeron ciertos articulos por su titulo sin relacion, otros que no tenian
relacién con interoperabilidad o salud y una revision literaria, para que posteriormente quedan 20 articulos

que seran leidos, de los cuales 9 seran finalmente analizados.

Articulos encontrados en las
bases de datos (n=45)

A 4

Web Of Science (n=8)
PubMed central (n=13)
PubMed (n=13)
Journals (n=8)

Articulos no duplicados
(n=43)

Articulos seleccionados
(n=43)

A

Articulos excluidos en base a:

Titulo: 22

Articulos no relacionados con
interoperabilidad o salud: 4
Revisiones de literatura: 1

Articulos incluidos en sintesis
cualitativa (n=16)

Articulos incluidos en la
revision final (n =9)

|

Articulos excluidos post
lectura (n = 7‘)




4.2 IDENTIFICADOR DE FUENTES

De los siguientes articulos se destacaron 2 aspectos, el primero si el documento habla sobre niveles de
madurez, y el segundo si existen métodos que sean de ayuda para lograr algun tipo de cuantificacion de
nivel de madurez.

métodos para lograr la
habla sobre nivel de|cuantificacion de nivel de
Autor Ao | Pais madurez madurez
A. Winter et [1] |[2017 | Alemania |[Si Si
A. Winter et [2] || 2018 | Alemania | Si Si
D. Corrigan [3] [[2017 | Irlanda  |[Si Si
M. Garza [4] 2020 || USA Si No
D. Avanzi [5] 2017 || Brasil Si Si
L. Ah Ra[6] 2021 | Corea No No
R. Rezaei [7] 2013 | Malasia | Si Si
R. Rezaei [8] 2014 | Malasia | Si Si
P.Zhang [9]  |2018 | USA No No

4.3 MODELOS QUE PERMITEN CUANTIFICAR EL ESTADO DE MADUREZ DE UN SISTEMA

431 “Levels of information systems interoperability”

LISI es un modelo de madurez desarrollado por el departamento de defensa de Estados Unidos, es un
proceso que proporciona un estandar de evaluacion de interoperabilidad, por lo tanto, permite definir, medir,
evaluar y certificar el nivel de madurez requerido o logrado por y entre entidades, organizaciones o sistemas.
LISI también se ocupa de la posibilidad de potenciar y la compatibilidad de las entidades, centrandose en el
intercambio de datos y servicios entre sistemas. LISI identifica para cada nivel de interoperabilidad, un
conjunto comun de los procedimientos, aplicaciones, infraestructuras y datos, de esta forma, todos tienen
una base en comun. Es posible realizar una medicidon cuantitativa a través de cuestionarios. (Palomares et al.,
2010)
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El modelo LISI esté centrado en mejorar los niveles de interoperabilidad dentro del sistema, los cinco niveles
son, aislados, conectados, funcional, dominio y empresa. Para cada nivel hay atributos especificos. (Rezaei,
Chiew, & Lee, 2014)

¢ Nivel 0 o aislado en entorno manual: este nivel posee diversos tipos de sistemas independientes o
aislados. En estos sistemas no existe ningln tipo de conexion. Su Unica forma de integracion y
extraccion de datos es de forma manual.

¢ Nivel 1 o conectado en entorno de igual a igual: en este nivel la conexidn entre sistemas es simple,
los tipos de datos a compartir son a través de correos electrdnicos, por lo que los tipos de datos son
homogéneos.

e Nivel 2 o funcional en un entorno distribuido: En este nivel, los sistemas se encuentran en areas
de redes locales permitiendo un intercambio de datos de un sistema a otro. En este nivel se combinan
datos heterogéneos, con un formato simple, y la informacion se comparte entre las funciones y
sistemas.

¢ Nivel 3 0 dominio en un entorno integrado: Las conexiones entre sistemas son redes mas amplias,
llamadas WANS, permitiendo a varios usuarios acceder a los datos. Para este nivel, el uso de
aplicaciones independientes tiene gque utilizar un modelo de datos de dominio especificado.

¢ Nivel 4 0 empresa en un entorno universal: Los sistemas pueden utilizar un espacio de informacién
global distribuido a través de diversos dominios. Los datos pueden acceder a datos complejos
simultdneamente, las aplicaciones y datos se comparten totalmente y se pueden distribuir para
ingresar informacion fusionada.

e Procedimientos: Este primer atributo aborda la arquitectura y estandares, politicas y
procedimientos, y bajo que principios se realizaran los intercambios de informacion.

o Aplicaciones: Este atributo aborda el propdsito fundamental de la construccion y requisitos
funcionales del sistema. Indica aplicaciones que permiten el procesamiento, intercambio y
manipulacion.

o Infraestructura: Este atributo aborda los entornos que habilitan la interaccién, como los servicios
de sistema, redes y hardware.

e Datos: Finalmente este ultimo atributo aborda el formato de los datos como también el contenido
de estos. También incluye protocolos y formatos que permite intercambio de informacion.
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LEVEL Interoperabilty Attributes
(Environment) P A J D
Cross-

Multi-National
Enterprises

Interactive

Enterprise (cross Multi-
Level : applications) | Dimentional m
Tni | T
(Universal) C}llt s aes%e Vo
Shared Data
(g, Situation Displays DBMS
Direct DB
Collsboraion
Level e, Procedures | e WAN Dosikin
(Integrated) Full Text Models
Cut & Paste
((),‘;emmon Web Browser
- rating - - )l
Functional Environment | Basic Operations LAN I]:f,(oglmochls
Level (a%,nnoog Docaments &
15) mm Advanced
Compliance oy Data

7 i Formats
Sy | AdvMessaging | )
Training. etc. E-mail w/Attachments

Standards W

Connected Complaint |£5ave Ammens| )
Level (eg.JTA) | Dia File Transer | 10 WaY Basic
Simple Interaction FDazIS
&&my, m]

(Peer-to-Peer) TextChati Vo Fax) One Way
Removable Media
Media Formmats

Isolated

Level NA .
Manual Private
Level 2 Re-entry Data

NATO
Level 1
(Manual) NO KNOWN INTEROPERABILITY

Fig.1 modelo LISI

Gracias a al uso de LISI, existen modelos para lograr cuantificar el nivel de interoperabilidad, entre ellos
estd la medicion de interoperabilidad a través de uso de cuestionarios. Los resultados pueden ser
cuantificables, pero algunos aspectos son subjetivos, por lo que deben ser considerados teniendo en cuenta
la entidad y sus procesos. (Palomares et al., 2010)

Para este caso se realizara con 3 métricas, distinguiendo principalmente que uno es genérico mientras que
las otras 2 métricas son de comparacion, estas métricas son las siguientes:

Interoperabilidad de nivel genérico: Se calcula para sistemas individuales. El nivel genérico de cualquier
sistema se determina por el nivel mas alto en el modelo de capacidades de LISI.

Interoperabilidad de nivel esperado: Se calcula para pares de sistemas, se utiliza el modelo LISI como
referencia, pero no se realiza una implementacion mediante la comparacién de la implementacion de dos
sistemas. Este nivel esta definido como el nivel genérico mas bajo entre ambos sistemas. Este nivel esta
especificado sobre una base que es para que ambos sistemas trabajen con un minimo de capacidades
necesarias para lograr el intercambio de informacion.

Interoperabilidad de nivel especifico: El nivel especifico es el nivel mas alto en el que dos sistemas
realizan implementaciones interoperables documentadas en todos los aspectos. Puede diferir del nivel
esperado debido a la adicion de elementos a las tablas de opciones de LISI y / o diferentes criterios de
implementacion técnica.
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Metric Types Levels Sub-levels

G = Generic 4 = Enterprise Varies bylevels
E = Expected 3 =Domain Defined as a thru z
S = Spedcific 2 = Functional

1 = Connected

0 = Isolated

LISI Level (Short Form) G2
LISI Level (with Sub-level) G2b

Fig.2 Modelo de métricas de LISI

Solo para ejemplificar y tener una mejor nocién de como se puede cuantificar, es realizar un perfil de un

sistema de interoperabilidad, en la Fig.3 se puede visualizar que el méaximo de PAID es en el nivel 2c.

LEVEL Interoperability Attributes
(Environment) Procedures Applications |Infrastructure Data
Enterprise c
Level 4|b
(Universal) N
Service-
Domain c|  Approved TCF’:\:'F__’;NAN' MIDB, SQL
Lewvel 3 F MNS & ORD, SNMFl’
(Integrated) L~ | WAN addressing ISDN card
a Scheme
NIFT, 2
c — IE4.0 e
1 Complaint, ) IP LAN x.400,
Functional Windows-std MS Office, NES, wks, xls,
Level 2|b file name Access NTP, X500 DTED, DBDB,
(Distributed) extensions Mlirl‘igli:if\ir .ppt, .doc,
RPF, CGM,
On-line Eudora TIBS, JBIG, JPEG,
Documentation LINK 16 & 22| HTML, VPF
d Windows Interface
Design Guide HF Data
— (TR Modem,
Comnected | 1€ e Kermit, | MPEG1.2
eve
ITU-T Rec X.509. sTU I, GKS, wmf
(PeertoPeen| |p| \iistg2045- | CM20 | aspceliular
28500 Win32 AP,
2| Security Labels EFS GBS
d|Loegin Procedures
(=3
Isolated Level F
(Manual) ]
a
0 NC KNOWN INTEROPERABILITY

Fig.3 Perfil de sistema de interoperabilidad simple

Gracias a las métricas anteriores se podria generar una matriz de interoperabilidad, para un grupo de sistemas
basados en las métricas de interoperabilidad genérica para cada sistemay el de interoperabilidad especifica
para cada par dentro de un grupo. En la Fig.4 se puede observar las filas y columnas que nos muestran el
nivel que tiene cada sistema y como interacciona entre ellos, las intersecciones a lo largo de la matriz

contienen el nivel de interoperabilidad especifico entre cada par de sistemas identificados en los dos ejes.
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El verde denota la equivalencia de los niveles esperados y especificos. En este caso, los pares del sistema
tienen opciones de implementacion consistentes para el grupo de capacidades que determinan el nivel de
interoperabilidad que han logrado. El rojo denota el valor més bajo del nivel especifico en comparacién con
el nivel esperado, lo que significa que uno de los dos sistemas esta utilizando al menos una implementacion
de alguna capacidad importante que difiere de la otra, lo que hace que sea imposible para estos dos sistemas
mantener la interoperabilidad a nivel esperado. El azul muestra un valor mas alto de nivel especifico en
relacion con el nivel esperado, lo que significa que ambos sistemas posiblemente usan interfaces dedicadas
0 algunas otras implementaciones compartidas que los hacen capaces de interactuar a un nivel superior al
nivel esperado. (Rezaei, Chiew, Leeg, et al., 2014)

System 1 |System 2 [System 3 |System 4 |System 5 [System 6 |System 7
Gl_e:z;c 2 2 3 2 1 3 3

System 2 2
System 3 3
System 4 2
System 5 1
System 6 3
System 7 3
System 8 1

(Blue) Specific exceeds Expected

(Green) Specific equals Expected

(Red) Specific less than Expected

Fig. 4 matriz de interoperabilidad potencial

4.3.2 “The ultra-large-scale systems interoperability maturity model o ULSSIMM”

Es un sistema descentralizado, utilizado y desarrollado por entidades con conflicto de intereses, por lo que
siempre esta en constante evolucion, contienen componentes heterogéneos, los usuarios son elementos de
del sistema. Por otro lado, como los sistemas de ultra gran escala se utilizan simultaneamente requieren
nuevos métodos de control. Para tener un entendimiento de que es un sistema de ultra gran escala de
interoperabilidad, seria comparar un edificio (unidad Unica de interoperabilidad) con una ciudad (sistema
de ultra gran escala) que seria una especie de ecosistema. (Rezaei, Chiew, Lee, et al., 2014)
Como se expuso en el marco tedrico existen 4 tipos de interoperabilidad, este modelo cubre con la
interoperabilidad técnica, sintactica y organizativa, ademas de cubrir la interoperabilidad semantica. Para
este modelo de madurez se explica en 5 pasos: Fig. 5
e El primer paso es definir un modelo de arquitectura, para definir este modelo se hace a través de un
metamodelo, 6sea un modelo del modelo, como un diagrama de clase de lenguaje de modelado
unificado. Las relaciones muestran como se relacionan los elementos. Fig. 6
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Ultra Large Scale Systems Interoperability Maturity Model \\

Step 1: Step 2: Step 4: Step 5

Define Ultra Define Ultra Define Ultra Define

Large Scale Large Scale Large Scale Scoring

Systems Systems Systems Method
Intero;_:erabihty meﬁw Interoperability
Architecture Domains Maturity Model:

Model Matrix

{

Fig.5 Pasos del modelo ULSSIM

Ultra Large Scale Systems
Interoperability Maturiry
Model

Q

Organization

a
: l :

Default Level l Level L_—I Builds on

Characterized by

Parameter
Dependson [
(High Level)

1

1.*

- Question l ol

Fig. 6 Modelo de arquitectura de ULSSIMM

El segundo paso es cumplir con los requisitos de dominios de interoperabilidad los cuales son la
interoperabilidad técnica, sintactica, semantica y organizativa. Por lo tanto, estos dominios deben
considerarse y cubrirse en los niveles de madurez de ULSSIMM
El tercer paso son los niveles de madurez de ULSSIMM, tener niveles de madurez que permiten al
ULSSIMM tener una base comun para definir requisitos y mejoras incrementales del sistema. Estos
niveles de madurez van de 0 a 4 los cuales son un nivel por defecto, inicio, habilitacion, integracion
e interoperando.
o El nivel 0, el nivel por defecto tiene como propdsito investigar y experimentar, hasta
alcanzar la interoperabilidad
o El nivel 1, el nivel de inicio tiene como proposito gestionar los recursos a nivel técnico y
sistematico, las normas y politicas se disefian a nivel organizativo para establecer
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interoperabilidad, algunos mecanismos son definidos y se ejecutan para crear nuevas
muestras de servicios

El nivel 2, el nivel de habilitacion tiene como propoésito en habilitar la interoperabilidad,
permitiendo implementar y desplegar la interoperabilidad, los datos son administrados, los
procesos de negocios se realizan en dominios técnicos y organizativos. Se definen
mecanismos de busqueda y llamamiento mas féaciles de los servicios actuales y se determina
sus especificaciones.

El nivel 3, el nivel de integracion tiene como proposito establecer seguridad en el dominio
técnico, los servicios se gestionan y monitorean en el dominio organizativo. Los servicios
son coordinados a nivel sistematico permitiendo que el cliente se dé cuenta de fallas a través
de mecanismos de reparacion.

El nivel 4, el nivel de interoperante tiene como proposito publicar los servicios de
interoperabilidad y administrar recursos, los servicios son gestionados dinAmicamente de
forma de establecer interoperabilidad

Para el modelo de ULSSIMM deben existir requisitos para que sean relevantes para la interoperabilidad.
Estos requisitos son:

En cualquier momento se pueden agregar o modificar un sistema. Los sistemas de
componentes deben conocer estos cambios y cambiar su cooperacién basados en una nueva
condicion. Esto tiene como prop6sito cambiar la interoperabilidad entre los sistemas de
acuerdo con esta nueva condicion.
Sin importar el cambio dindmico y continuo, se debe mantener la eficiencia de los sistemas.
Si el servicio utilizado por un sistema cambia, el sistema se debe adaptar al cambio
Para cumplir con los requisitos, los sistemas de componentes deben poder:

o Encontrar y buscar servicios deseados sin interferencia humana

o Modificar su mecanismo de interaccion segun los cambios

o Encontrar una cadena de componentes y creando objetivos posibles estableciendo

la relacion entre ellos

Para el modelo de ULSSIMM existen sub-parametros para cada nivel de madurez y para cada dominio, que
seran descritos a continuacion:

Interoperabilidad técnica:

Nivel 1 o iniciacion: en este nivel se debe implementar la gestion de recursos para establecer la
interoperabilidad siguiendo algunas normas y protocolos. Estos recursos incluyen sistemas de software y
base de datos. La gestion de recursos hace posible la coordinacién y el intercambio de recursos,
proporcionando accesos y recursos para sistemas y clientes.

Nivel 2 o habilitacion: en este nivel se evalla la gestion de datos, esto incluye almacenar, acceder y
transferir datos que deben estudiarse y evaluarse.

Nivel 3 o integracion: en este nivel se evallan articulos relacionados con la seguridad, entre estos estan:

Autenticacion y autorizacion: se requieren mecanismos de autenticacién para que se pueda
establecer la identidad de individuos y servicios. Los proveedores de servicios deben implementar
mecanismos de autorizacion para hacer cumplir la politica sobre cdmo se puede usar cada servicio.
Delegacion: se requieren mecanismos que permiten la delegacion de derechos de acceso a los
solicitantes de servicios a los proveedores de servicios.
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¢ Intercambio de la politica de seguridad: los solicitantes de servicios y los proveedores deben poder
intercambiar informacién de politica de seguridad dinamica.
Nivel 4 o interoperando: son actividades relacionadas con la gestidn de recursos que se proporcionan en un
entorno dindmico. Estas actividades incluyen agregar, cambiar y eliminar un nuevo recurso durante el
tiempo de ejecucion.

Interoperabilidad sintactica:

Nivel 1 o iniciacién: se definen y se disefian los servicios, los que estdn completamente independientes o
son una combinacion de servicios, estos no solo satisfacen las necesidades de sus solicitantes directos, sino
también la de otros servicios. Por otro lado, en este nivel también se debe investigar los indices de servicios,
como la seguridad, accesibilidad, eficiencia y confiabilidad.

Nivel 2 o habilitacion: En este paso, se verifica que los servicios se implementen y se implementen de
acuerdo con los modelos producidos en los pasos anteriores, se deben abordar los sujetos, como la
configuracion, la gestion de versiones y la satisfaccion del servicio. Por otro lado, se debe verificar el
cumplimiento de las necesidades de calidad de servicio, como la confiabilidad, la seguridad y la eficiencia

Nivel 3 o integracion: Algunos servicios se pueden crear a través de la convocatoria de otros servicios sin
implementacion. Esta actividad es completamente diferente a las actividades relacionadas con el disefio y
la implementacion.

Nivel 4 o interoperando: Cuando se terminan el disefio e implementacién del servicio, este se publica. Para
esto, inicialmente, los archivos de servicio, como el servicio de la descripcion del servicio y la interfaz de
servicio, se publica el archivo de descripcion y se puede acceder a los clientes. Luego deben determinarse
las descripciones de los servicios técnicos y no técnicos.

Interoperabilidad seméntica:

Nivel 1 o iniciacién: En este nivel, se verifica si se han definido los mecanismos de creacion de nuevas
muestras de servicios durante el tiempo de ejecucion y también se evalla la gestion de nuevas muestras de
servicios durante el tiempo de ejecucion.

Nivel 2 o habilitacion: En este nivel, se verifica si los mecanismos para la busqueda de servicios y
especificaciones de servicios disponibles se han definido y se determinar de manera que su llamamiento se
vuelva mas facil.

Nivel 3 o integracién: Algunos mecanismos deben definirse para reparar los servicios y sus fallas y también
para informar a los clientes sobre los cambios en las condiciones de los servicios.

Nivel 4 o interoperando: En este nivel, los servicios se gestionan dinamicamente. Esto significa que, se
toman acciones automaticamente, como la busqueda de servicios dinamicos, la llamada y la combinacion
de servicios dinamicos y automaticos.

Interoperabilidad organizativa:

Nivel 1 o iniciacion: En este nivel, se incluyen acuerdos como la confiabilidad, la seguridad y la eficiencia,
por ende, se deben proporcionar algunos indicadores medibles para la confiabilidad de cada servicio.
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Nivel 2 o habilitacion: En este nivel, se estudia la gestion de procesos de negocios, incluyendo la
descripcion, el andlisis, la ejecucion y el monitoreo de los procesos de negocios.

Nivel 3 o integracion: En este nivel, se evaltan los servicios de monitoreo y gestion y servicios, analizando
informes, estadisticas y coordinacion continua de los servicios. En el ajuste de servicios, se refiere a eliminar
defectos y mejorar indicadores de eficiencia.

Nivel 4 o interoperando: En este nivel, se definen las normas de interoperabilidad, las politicas y la
perspectiva de la organizacion.

En la siguiente tabla se puede observar de una forma simplificada la matriz de ULSSIMM:

Interoperability . : . Organizational
Maturity Levels Technical Interoperability | SyntacticInteroperability | Semanticinteroperability \tacoperabllity

Remove Existing Resource Dynamic Service e
(Runtime) Composition Interoperability Vision
Service Registration
4 Modify Exlslu.\g Resource Dynamic S?rvrce ioteroperabiity Policy
INTEROPERATING (Runtime) Invocation
LEVEL
Services Interface
Add ?nzv'v\nwme) bl Description Dynamic Service Discovery  Interoperability Standards

Security Policy Exchange

Service Coordination

Notification

Service Tuning

3 Delegation Service Choreography Service Management
INTEGRATING
LEVEL icati Lifetime Management
Authennc?uo_n and Service Orchestration Service Monitoring
Authorization
Data Transfer Workflow
Service Deployment
2 Data Access Business Process Modeling
ENABLING Discovery
LEVEL
: : Business Process
Data Storage Service Implementation Description
Resource Access Quality of Service Design Migration
Resource Discovery Service Design Service level attainment
Dynamic Service Creation
Collaborauon_& RESouIEs Service Definition Service level Agreement
Sharing
DEFAULT Default Level Defauit Level Default Level Default Level

LEVEL

Fig.7 matriz simplificada del modelo de madurez de interoperabilidad ultra gran escala
Método de puntuacion para el modelo de madurez de interoperabilidad ultra gran escala:

Cuando se evaluaron los pardmetros y sub-pardmetros definidos en el modelo propuesto, se asigné una
puntuacion entre 0 y 1 para cada dominio de interoperabilidad en cada nivel, de modo que si existe un sub-
parametro, la puntuacion sera de 1, en el caso de que no exista un sub-parametro, la puntuacién es 0 y en el
caso de un sub-parametro incompleto, la puntuacién es un nimero entre cero y uno. Luego, la suma de las
puntuaciones se divide por el nimero de sub-pardmetros disponibles en cada nivel para obtener la
puntuacion total para cada nivel.

Para la siguiente tabla se muestran se asignan colores a cada nivel de dominio de interoperabilidad, el verde
refleja un nivel de cumplimiento dentro del dominio, el amarillo refleja un progreso significativo dentro del
dominio, el rojo refleja un progreso inicial, y el gris refleja que ain no comienza.
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Color Point Range Meaning
- >=0.70 Green reflects level of compliance within the domain
>=0.40 and <0.70 Yellow reflects significant progress
<0.40 Red reflects initial progress
=0 Grey reflects has not started

Fig. 8 representa rangos del nivel de madurez del sistema de interoperabilidad

Para determinar un perfil de madurez actual, se calcula la puntuacion final de cada nivel de interoperabilidad
para cada dominio, determinando el estado actual de un sistema. Al momento de asignar un valor verde al
nivel méaximo de interoperabilidad, esté sera asignado como el nivel actual. Este procedimiento se realiza
para todos los dominios como se muestra en la fig. 9

This is where we are today

Fig. 9 perfil de madurez actual
Por otro lado, gracias a determinar de esta forma, se puede proyectar el nivel de madurez al cual se quiera

llegar, diferenciando asi el estado actual con el estado deseado y el proceso de transicion que se necesita
para llegar como se muestra en la fig.10.

This is where we will be in X years

This is where we are today

Fig. 10 perfil de madurez objetivo
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5. Discusion

Esta revision sistematica, se realizé con el fin de realizar una busqueda la cual intentaba comprender e
identificar modelos de madurez que se pudieran cuantificar, de forma que estos puedan ser comparables a
distintos sistemas o entidades, no con el fin de competir cual tiene un mayor nivel de interoperabilidad, si
no mas bien de lograr una comunicacion efectiva entre sistemas, lo que permite que se pueda crear una
especie de guia a través de estos modelos para lograr un avance.

Los modelos seleccionados tienen bastantes similitudes lo que permite comprender de forma répida, si bien
uno es a nivel de entidad o sistemas pequefios como podrian ser hospitales o clinicas dentro de una regién,
la otra es a gran escala como podria llegar a tener interoperabilidad efectiva a nivel pais, si se realiza a nivel
pais se podria homologar requisitos minimos entre entidades y asegurar la interoperabilidad.

Este estudio tiene algunas limitaciones como por ejemplo que puede llegar a ser subjetivo el nivel de
madurez ya que en el ejemplo de que los sub-paramatros estuvieran incompletos se tiene que puntuar entre
0y 1, por lo cual, la notacion seria subjetiva.

Otra limitacion presentada en esta revisidn es que no se encontraron modelos que sean objetivos al momento
de evaluar, ya que no existe matematicamente una forma de evaluar los dominios o sub-parametros.

Otro problema encontrado, es que actualmente no existen sistemas en el cuarto nivel de interoperabilidad.

6. Conclusion

El objetivo general inicial de esta revision sistematica era encontrar métodos y como cuantificar estados de
madurez de interoperabilidad de sistemas. En base a esto, después de obtener los resultados descritos se
determind que, si existen tales métodos, como los son el modelo LISI y el modelo ULSSIMM, con ambos
modelos es posible cuantificar un nivel de madurez, aunque con aplicaciones distintas, uno especifico a
micro (en un sistema o entre pares de sistemas) y el otro a macro (a nivel de comunidades).

El alcance de este trabajo es poder llegar a comparar nivel de madurez de Hospitales/Clinicas con el modelo
LISI. Con el modelo ULSSIMM es posible visualizar el nivel de madurez de un pais con el fin de ver
fortalezas y debilidades de las comunidades e intentar proyectar el foco o a lo que se espera llegar para
mejorar y aumentar la interoperabilidad.

A pesar de las limitaciones que tienen los modelos, se podria crear algin tipo de mezcla entre modelos, lo
que permitiria a futuro una comparacién cuantitativa de interoperabilidad entre paises, generando asi,
estandares minimos y necesarios de interoperabilidad, para que la informacion de estos pueda ser
intercambiada. Actualmente la comunidad de HL7 tiene un disefio de comunidades muy similar a los niveles
de LISl y ULSSIMM, en la siguiente figura se ve representado el disefio, el paso 1 es una base estandar de
desarrollo, en el paso 2 se empiezan a generar guias de implementacion de estandares para el desarrollo, en
el paso 3 entidades como el estado empiezan a desarrollar aceleradoras para mejorar el emprendimiento y
puesta en marcha de nuevas ideas y proyecto de Tl e interoperabilidad en salud, en el paso 4 se genera
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implementacion y desarrollo local, en el paso 5, se debe tener una infraestructura en la cual los
implementadores sean capaces de comunicarse, en el paso 6 se empiezan a agrupar sistemas generando
comunidades, y finalmente en le paso 7 localmente se empiezan a generar nuevas comunidades.

Level of Involvement
1-5: Implementation

HL7 Communities Spiral 6-7: Community Outreach
4 Core Standard 1
. Implementer - 5 Developers
Site

1 Realm Specific
Core IG
Developers
Existing ,
d Communities e e

Accelerators

New
- Implementer -
el Communities o Developer .
Developed by The path from ‘Informal New Community’ to ‘Core Standard Developer’
Diego Kaminker Why a spiral? Near the core: few persons, more ‘abstract’ / standard oriented work

Finalmente, si es posible generar estos estandares minimos, lograr interoperabilidad a nivel mundial, la salud
cambiaria debido a que la base de datos de enfermedades, tratamientos, efectos adversos seria mucho mas
amplia, lo que permite entregar un mejor diagnostico para el paciente.
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