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MATERIAL Y MÉTODOS
CÓDIGO: PROCEDIMIENTO:

SNOMED_CT (Ed. 
Oct 2010)

CIE9_MC (7ªEd. 
En 2010) CIAP

ainh Admon inhalación 243132000 93.94 R59

anal Extracción sangre 28520004 90.59 A34

e Espirometría 127783003 89.37 R43p
ebd Espirometría+ Broncodilatación 113016006 89.37   R43

educa Educación, Guía, asesoramiento 410314003 89.08 A58

feno Feno 405626009 89 38 A43feno Feno 405626009 89.38 A43

It Inmunoterapia 180256009 99.12 B55

mas Educa. Manejo inhalador 406162001 89.08 R58

j P ió C j ti lpcj Provocación Conjuntival 165012008 89.39 F43

pcut Pruebas cutáneas 53309004 86.19 S55

pfu1 Test Cubito de Hielo 252507009 86.19 S43

pfu3 Test Presión 252507009 86.19 S43

pfu4 Test uso látex 252507009 86.19 S43

pkf Peak-Flow 36150003 89.38 R43p
pmo Test Intolerancia Lactosa 252523009 89.39 D43

tc Toma constantes 304495004 89.39 A43

ttomdto Administración medicación 18629005 99 29 A59ttomdto Administración medicación 18629005 99.29 A59

ttovo Administración medicación oral 386359008 99.99 A59

vi Visita imprevista 185463005 89.09 A69



OBJETIVO

• Recoger datos utilizando el lenguaje 
SNOMED CT (lenguaje de terminología clínicaSNOMED CT (lenguaje de terminología clínica 
normalizada de codificación, recuperación y 
análisis de datos clínicos)análisis de datos clínicos)

• Registrar datos en una Historia Electrónica

• Analizar datos registrados

• Codificar a lenguajes internacionales



MATERIAL Y MÉTODOSMATERIAL Y MÉTODOS
R id i t áti d• Recogida sistemática de 
intervenciones , en la Consulta de ,
Alergia de Enfermería desde el 1 
de Enero al 30 de Junio de 2013de Enero al 30 de Junio de 2013



MATERIAL Y MÉTODOSMATERIAL Y MÉTODOS

• Mediante TerminologíaMediante Terminología 
Estandarizada:

SNOMED
CIE 9 ó CIE 10
NIC (Nursing Interventions Classification)
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• Systematizedy
• NOmenclature of

308.000 conceptos activos
791.000 descripciones

• MEDicine-
951.000 relaciones

• Clinical SNOMED CTClinical
• Terms

SNOMED CT

Terms
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RESULTADOS
• Estudio descriptivo retrospectivo con 20 intervencionesEstudio descriptivo, retrospectivo, con 20 intervenciones 
enfermeras codificadas, estudiando su distribución mensual.
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RESULTADOS
Procedimiento ENE FEB MAR ABR MAY JUN Totales

i h Ad I h l 94 97 83 141 119 159 693ainh Admon Inhala 94  97  83  141  119  159  693

anal Extrac  Sangre 4  6  5  15

e  Espirometría 145  169  142  177  162  214  1.009

bd d lebd Espir+Broncodila 101  100  84  142  122  162  711

educa Educac Guía Aseso 9  11  14  18  1  6  59

feno Feno 37  69  29  63  39  43  280

it Inmunoterapia 14  18  18  14  2  7  73

mas Educ. Manejo Inhala. 95  96  82  142  120  159  694

pcj Provocación Ocular 2  7  6  1  1  17

pcut Pruebas Cutáneas 172  226  188  211  139  209  1.145

pfu1 Test Cubito Hielo 1  4  1  1  1  8

pfu3 Test Presión 1  1  2

pfu4 Test Uso Látex 1  2  3

pkf Peak‐Flow 2  2  2  4  4  14

pmo Test Intoleran Lactosa 1  2  2  3  1  9

tc Toma Constantes 4  5  7  85  151  205  457

ttomdto Admon Medi 2  2  4

ttovo Admon Medic Oral 2  2  1  1  1  2  9

vi Visita Imprevista 2  4  3  9

Totales 685 813 662 1.021 858 1.172 5.211



CONCLUSIÓN

Ventajas de la Codificación en laVentajas de la Codificación en la 
Consulta de Enfermería de Alergia:g

• Lenguaje Natural Mapeado a Vocabulario 
Normalizado y Sistematizadoy

• Disminuye la actividad de registro de actividad 
mejorando la información que se recogemejorando la información que se recoge.

• Da información más accesible y completa y p
relacionada con el proceso asistencial, dando 
mejora en la calidad de los cuidados de saludmejora, en la calidad de los cuidados de salud



CONCLUSIÓN

Ventajas de la Codificación en la ConsultaVentajas de la Codificación en la Consulta 
de Enfermería de Alergia:

• Nos permite estimar los tiempos dedicados al• Nos permite estimar, los tiempos dedicados al 
paciente por parte de la enfermería para dimensionar 

bj i l RRHH f E dobjetivamente los RRHH enfermeros. Esto se traduce 
en planificar de forma correcta las agendas de trabajo

• FUTURO??? FACTURACIÓN A 
TERCEROS FACTURA EN LA SOMBRA conocerTERCEROS…FACTURA EN LA SOMBRA…conocer 
realmente costes consulta…OTROS…
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