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RESOL UCION 1342/2011
SUPERINTENDENCIA DE SERVICIOSDE SALUD (S.S.Sal.)

Apruébase el Plan Estratégico Informético 2012 -
2013.
Del: 07/12/2011; Boletin Oficial 15/12/2011.

VISTO El Decreto N° 378/2005, la Resolucion SIGEN N° 48/2005, y el Expediente N°
197.724/11 del Registro de la Superintendencia de Servicios de Salud; y
CONSIDERANDO:

Que el Decreto 378/2005 establece los lineamientos estratégicos para la implementacion
del Plan Nacional de Gobierno Electrénico cuyo objetivo fundamental es potenciar la
utilizacion de herramientas tecnoldgicas para aumentar 10s niveles de transparencia de los
actos publicos y dar rdpida respuesta a las necesidades de la poblacion.

Que la Resolucion SIGEN 48/2005 aprueba las Normas de Control Interno para la
Tecnologia de la Informacion Sector Piblico Nacional.

Que €@ Informe de Auditoria de la Gestion de la Tecnologia Informética de la Sindicatura
General de la Nacion de enero de 2011 ha recomendado la elaboracion de un Plan
Informético que se encuentre alineado con € Plan Estratégico del Organismo y sus
disponibilidades presupuestarias.

Que en base a lo mencionado, la Subgerencia de Informética ha desarrollado un Plan
Estratégico Informético para el periodo 2012 - 2013 que tiene como objeto brindar apoyo
tecnologico y de informacién a las funciones principales de fiscalizacién y control y a
proceso de agilizacién de tramitaciones y transparencia de la gestion.

Que dicho Plan Informatico se encuentra alineado también con la Vision y Mision de este
Organismo.

Que e mencionado Plan fomenta ademas la interoperabilidad con otros Organismos de la
Administracién Publica Nacional y especialmente con el Ministerio de Salud.

Que la Subgerencia de Informatica y la Gerencia de Asuntos Juridicos han tomado la
intervencion de su competencia.

Que la presente se dicta en uso de las facultades y atribuciones conferidas por los Decretos
N° 1615/96 y N° 1034/09 PEN.

Por €llo,

El Superintendente de Servicios de Salud resuelve:

Articulo 1°- Apruébase € Plan Estratégico Informético 2012 - 2013 elaborado por la
Subgerencia de Informatica que se detalla en e ANEXO, que forma parte integral de la
presente Resolucion.

Art. 2°.- Hagase saber alas areas involucradas que deberan prestar la maxima colaboracién
paralaconcrecién del Plan que se aprueba por la presente Resolucion.

Art. 3°.- Registrese, comuniquese, publiquese, dése a la Direccion Nacional del Registro
Oficia y, oportunamente archivese.

Dr. Ricardo E. Bellagio, Superintendente, Superintendencia de Servicios de Salud.

PLAN ESTRATEGICO INFORMATICO 2012-2013
MINISTERIO DE SALUD
SUPERINTENDENCIA DE SERVICIOS DE SALUD
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DESCRIPCION ACTUAL DE LA INFORMATIZACION DE PROCESOS EN LA
SSSALUD

e La SSSALUD esté estructurada en Gerencias y Subgerencias sustantivas y Areas de
apoyo. A continuacion se enumeran la totalidad de ellas, sus procesos principales, €l
tratamiento de la informacion y las aplicaciones informéticas desarrollados para cada
proceso.



GEREMCIA

e PROCESOS TRATAMIENTO INFORMATIZADO
PROGRAMA MEDICO ASISTENCIAL APRUEBAN/DENIEGAN NO [
PLANES SUPERADORES Y DE
i il APRUEBAN/DENIEGAN NO [
CARTILLA DE PRESTADORES APRUEBAN/DENIEGAN NO (]
PLANES DE MONOTRIBUTISTAS SE REGISTRAN NO
A PLANES DE JUBILADOS SE REGISTRAN NO
DECONTROL | PROGRAMAS DE PREVENCION
PRESTACIONAL (Res. B3/07) SCEECIE HCIE)
CONTRATOS DE PRESTADORES | SE ANALIZAN Y SE OBSERVAN S —
(Res. 365/02-Res. 104/01) CORRESPONDE )
MEDICAMENTOS GENERICOS LRI T
PACIENTES CRONICOS ¥ SE
(LEY 25.640-RES 468/05 RES 04106 |  ThCTENIES CROMICOS ¥ S S|
AES 310/04 RES 331/04)
MEDICAMENTOS EXPENDIDOS
PRESUPESTOS ANUALES DE LOS
e eyl s SE REGISTRAN ¥ CONTROLAN S
ESTADOS CONTABLES ANUALES
Fal = SE REGISTRAN ¥ CONTROLAN Sl
ESTADOS FINANCIEROS
GERENCIA MENSLIALES INTERMEDIOS SE REGISTRAN ¥ CONTROLAN g
DE CONTROL (RES. 744)
ECONOMICO PLAN DE CUENTAS SE REGISTRAN ¥ CONTROLAN 3
s INDICADORES ECONOMICOS SE REGISTRAN ¥ CONTROLAN ¥
FINANCIEROS DE LOS AGENTES SE DETERMINA SU ESTADO DE o
DEL SEGURO (CRITERIOS DTO. | CRISIS, CAPACIDADES DE REPAGO
1400/01) Y OTROS INDICADORES
CONTROL Y VERIFICACION DE SE REALIZA LA VERIFICACION EN -~
APORTES AL FSR LOS AGENTES DEL SEGURO
SE PRODUCEN
PROCESOS DE
GERENCIADE | ANALIZA LAS CARACTERISTICAS, CRUCES DE
ARTICULACION | NORMATIVAS, LEGISLACION, ETC. INFORMACION
DE LOS PARA PROPONER ACCIONES QUE DE PADRONES
INTEGRANTES | TIENDAN A LA INTEGRACION DE NACIONALES
DEL SISTEMA | LOS DIFERENTES SUBSISTEMAS DE CON LOS
DE SALUD SALUD DE OBRAS
SOCIALES
PROVINCIALES
REGISTRO DE ESTABLECIMIENTOS |  SE REGISTRAN, SE CONTROLA
et i Y EMITE CERTIFICACION DE sI
INSCRIPCION
SE REGISTRA Y CONTROLA LA
REGISTRO MACIONAL DE OBRAS | INFORMACION Y DOCUMENTACION .
SOCIALES EXIGIDA POR LA LEY DE OBRAS
ekl SE DICTAMINA EN TODO ACTO
LN I ADMINISTRATIVO QUE LO REQUIERA s
SE TRAMITA TODO LO
RELACIONADO CON JUICIOS COMO
JUICIOS ACTORES O DEMANDADOS Y SE NO

RESPONDE A SOLICITUDES DE
INFORMACION DE JUZGADOS
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SINDICATURA PROCESOS TRATAMIENTO INFORMATIZADO
SERVICIOS AL
BENEFICIARIO
CONTROL SE REALIZA EL LLENADO DE
PRESTACIONAL EFECTUA EL CONTROL DE PLANILLA DE INDICADORES ¥
CONTROL LEGALIDAD EN CADA OBRA SE ELABORAN REPORTES POR S|
ECONOMICO SOCIAL OBRA SOCIAL Y ESTADISTICAS
FINANCIERO GENERALES
ASUNTOS
JURIDICOS
GERENCIA
e PROCESOS TRATAMIENTO INFORMATIZADO
ATIENDE CONSULTAS ¥ SE RECEPCIONA, SE REGISTRA,
RECLAMOS (RES 075) A TRAVES SE TRAMITAN ¥ RESUELVE LA
DE SUS CENTROS DE ATENCION | CONSULTA/RECLAMO O SE DERIVA S|
{CAP-0800 ¥ DE ATENCION PARA SU RESOLLICION EN OTRAS
VIRTUAL) INSTANCIAS
p— ST Y
SERVICIOSAL | OPCIONES DE CAMBIO DEOBRA | o200 M e, -
BENEFICIARIO SOCIAL
POSIBLES IRREGULARIDADES EN
LA LIBRE ELECCION
SE PRODUCEN ACCCIONES DE
ORGANIZACION, DIVULGACION Y
COMUNICACION INSTITUCIONAL | ZRGARIZACIONL DILILGACION & sI
PROGRAMAS DE LA INSTITUCION
PROCESOS Y ACTIVIDADES DE
EVALUACION DE TECNOLOGIAS | INVESTIGACION SOBRE EL USO DE -
SANITARIAS TECNOLOGIAS RELEVANTES PARA
LA GESTION EN SALUD
MANTIENE ACTUALIZADO EL
DIGESTO NORMATIVO COMPENDIO NOBMATIVO DEL sl
ORGANISMO
MANTIENE ACTUALIZADO EL
GERENCIA
DE GESTION MEDICAMENTOS CON b S B L L
e =l PRECIOS DE MEDICAMENTOS S|
CUBIERTOS CON EL DESCUENTO
DEL 70%
RECEPCIONA Y ANALIZA LA
INDICADORES RES. 650 INFORMACION EXIGIDA POR LA S|
RES 650
PROGRAMAS DE PREVENCION F'E‘:'SE ED‘“‘E”;"FEEGA&&E';SE'D” -
RES. 806 Y RES 1009
PREVENCION
REALIZA LA LQUIDACION DE
LIQUIDACION DE HABERES HABERES DEL PERSONAL DE sI
PLANTA Y CONTRATADOS
REALIZA LA ADQUISICION DE
COMPRAS Y CONTRATACIONES | BIENES Y SERVICIOS DE ACUERDO sl
A LA LEGISLACION DE LA APN
GERENCIA DE SE MANTIENE ACTUALIZADO
ADMINISTRACION PATRIMONIO EL REGISTRO DE BIENES DEL sI
ORGANISMO
SE CONFECCIONA Y CONTROLA EL
e PRESUPUESTO DEL ORGANISMO .
SE REALIZA LA GESTION CONTABLE
ADMINISTRACION CONTABLE | DEL ORGANISMO DE ACUERDO A sl
LA NORMATIVA DE LA APN
SUBGERENCIA PROCESOS TRATAMIENTO INFORMATIZADO
COORDINACION DE LAS REALIZA LA INSTALACION DE
ACTIVIDADES DE LAS LAS NUEVAS DELEGACIONES E
DELEGACIONES | nbr) poACIONES DEL INTERIOR | INTERVIENE EN LA PRESENTACION Sl
DEL PAIS DE RECLAMOS RES 075
PROCESOS TRATAMIENTO INFORMATIZADO
ST — INTERVIENE EN LA PRESENTACION
DE TODO TIPO DE RECLAMOS
DEFENSOR DEL INSTITUCIONAL CON LAS
BENEFICIARIO | DIFERENTES DEFENSORIAS DEL e R TR M Sl
e SE REALIZAN A TRAVES DE LAS
DEFENSORIAS
SUBGERENCIA PROCESOS TRATAMIENTO INFORMATIZADO
EFECTUA LA FISCALIZAGION ¥
MEDICINA DEL TRABAJO OTORGAMIENTO DE LICENCIAS NO
POR ENFERMEDAD
MANTIENE ACTUALIZADO LOS
LEGAJOS DE LA DOTACION
_EFECTUA LA SELECCION Y
ADMINISTRACION DE PERSONAL | CONTRATACION DEL PERSONAL sI
_ REGISTRA Y CONTROLA EL
EE%%EE%%; PRESENTISMO ¥ LAS LICENCIAS
ey | REGLAMENTARIAS
Bty PLANIFICA Y COORDINA LAS

NECESIDADES DE CAPACITACION



javascript:void(0);

Sin dgjar de tener en cuenta la problematica propia de la transicion de las misiones y
funciones principales del Organismo (ANSSal - SSSalud) y la evolucién de los procesos
informéticos que no pueden ser indiferentes a dicha problemética, el diagndstico precedente
y las conclusiones a las que se llega respecto del tratamiento de la informacion, se pueden
resumir en los siguientes:

* No se cuenta con un sistema integrado de gestion de la informacion para la toma de
decisionesy la planificacion.

* Las aplicaciones informéticas actuales fueron desarrolladas para cubrir las necesidades
puntualesy urgentesy por lo tanto no se encuentran conectadas e integradas entre si.

* Se carece de indicadores basicos relacionados con las prestaciones, accesibilidad,
oportunidad y satisfaccion de los beneficiarios.

* No hay posibilidades de contar con informacion oportunay efectuar controles automaticos
sobre los contratos de prestaciones de las Obras Sociales.

» Se carece de mayor informacién para verificar el cumplimiento de las normativas de
regulacion y control que emite el Organismo.

» No se cuenta en general con indicadores epidemiol 6gicos e incidencias de enfermedades
cronicas.

* Se desconoce la capacidad instal ada propia de cada Obra Social.

» Se mantienen procesos administrativos obsoletos que no han podido ser reemplazados con
la utilizacién de las nuevas tecnol ogias disponibles.

* No se ha desarrollado mayoritariamente la integracion de los procesos de la SSSalud con
otros Organismos de la APN, especialmente con el MSAL.

A continuacion se expone € anadlisis FODA (fortalezas, oportunidades, debilidades y
amenazas) redlizado sobre la conveniencia de desarrollar e implementar un sistema de
gestion integrado acorde alaimportancia de la SSSalud.

FORTALEZAS OPORTUNIDADES DEBILIDADES AMEMNAZAS

DESACTUALIZADA INVERSION

¥ PRIORIDAD EN PLANES Y
PROFUNDIZAR LA PROYECTOS INFORMATICOS

FUNCIONES DE TRANSPARENCIA DE LA

DIFICULTADES PARA
EMCARAR PROYECTOS
A MEDIANGO Y LARGO

CONTROL CON GESTION BAJO COMPROMISO EN LA :
FUERTE IMPACTO CONFORMACION DE EQUIPOS pﬁg;ﬁﬁmﬁﬁgﬁ“
PUBLICO MEJORAR LA IMAGEN MULTIDISCIPLINARIOS e CONTINUIDAD.
PUBLICA DEL ORGANISMO INDISPENSABLES PARA OS NIVELES

LA IMPLEMENTACION DE CONDUCCION

CUALCGUIER PROYECTO

PLAN ESTRATEGICO INFORMATICO

1. PLAN DE TI - 2012/2013

Para brindar una solucién integral a la problemética descripta, se propone el desarrollo de
un plan operativo de sistemas de gestion integral que, en base a unared de datos a construir,
interactle entre si y con los sistemas ya implementados (con o sin las modificaciones que se
requieran) y genere indicadores de gestion que faciliten la planificacion y la toma de
decisiones por parte de la conduccion del Organismo.

Los objetivos estratégicos que se consideran prioritarios son todos aquellos relacionados
con lamision de fiscalizacion y control de la SSSalud.

L as actividades operativas principal es son:

» Disefiar las aplicaciones necesarias para dimentar la red de informacion desde la
SSSALUD vy desde |os diferentes Organismos y actores externos.

* Diseflar una arquitectura de la informacion segun detalle descripto en e punto 2. El
Diccionario de datos correspondiente debera ser confeccionado por la SGI en un término no
mayor alos sesenta (60) dias contados a partir de la puesta en marcha del presente.

* Construir interfases con los Organismos y actores externos para mantener actualizada la
red de informacion (Web Services).

* Disefiar procesos de consolidacion de lared de datos construida.

* Migrar las aplicaciones actuaes (homogeneizando motores de BD y codigo de
programacién) a la nueva plataforma de HW de produccion que se encuentra en estado de
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instalacién (Servidores tipo Blade) (ver gréfico comparativo de las plataformas actuales y
futuras descriptas en € punto 4).

* Planificar unaimplementacién gradual de las aplicaciones a desarrollar.

* Planificar la capacitacion para los agentes de la SSSALUD y demas actores del sistema
involucrados en cada caso.

* Definir para cada sistema los reportes producidos por la herramienta de Bl (Qlik View)
mediante la asociacion de bases de datos necesarios para la creacion de indicadores de
gestion.

* Utilizar el programa GIS (GEO referencial) para la graficacion de la oferta Prestacional
(privada o de la Seguridad Social) en relacion con la poblacion beneficiaria

* Elaborar un tablero integrado de gestion gerencial.

Sistemas integrantes de la Red de Datos de informacién de la SSSalud



SISTEMAS OBSERVACIONES
Reingeniaria dal Registro Nacional de Obras Sociales | Con inclusidn de Wab Sarvice con al MSAL (1) (2)

Reingeniaria dal Registro de Prestadores
{establecimientos v Profesionalas)

Registro de establecimientos v centros da atencion

Con inclusidn de Wab Sarvice con el MSAL (1) (2)

propios de Obras Socialas

Registro da Confratos prastacionales [ (2)
Programa Madico Asistencial (2)
Planes superadores y de adherentes 2)
Programas de prevencion [ 2)
Cartilla de prestadoras 2)

Reingenieria y Migracion del sistema de actualizacion

permaneants del padron de beneficiarios de los Agantes R N eI SN O O e Ly

Sociales - HPGD

del Seguro

Reingenieria y Migracion de los subsistemas de padron

{SANO-Opcién de Cambio - Monotributistas - Sarvicio Con inclusidn da Wab Sarvice con AFIP - ANSaS
Doméstico - Jubilados v FSR) |

Reingenieria del recupero da gastos de HPGD Con inclusién de Wb Service con AFIP

Intagracion de la informacion econémica financiera

axigida a las Obras Socialas v de Crisis y Liquidacion

Intagracion de los sistemas administrativos - contablas de

la Geia. de Administracion

Expedients electrénico Evaluacion de un desarrollo propic o adquirido a terceros
Baze documental de dictamenas (prestacionalas v
juridicos)

Reingenieria del sistema de liquidacion de haberes dal
personal

Informes consolidados de auditorias médicas y contables
Indicadoras apidemioldgicos - utilizacidn de recursos

Evaluacion de un desarrollo propio o adquirido a tercaros

sanitarios - informes de hospitalizacion - servicios En concordancia y complementarizacion con el SISA
médicos diagnosticos terapéuticos y ambulatorios - {Sistema Integrado de Informacion Sanitario Argenting)
meadicacion de pacientes cronicos y enfermedades dal MS3AL

prevalantes

Informes sobra la gastion de trazabilidad da En complameantarizacion con & ANMAT

madicamentos

Bazes de conocimiento sobre tecnologias sanitarias

- PMO digital Nacional v Regional - Base de datos de

tecnologias tuteladas

Informes consolidadeos de Sindicatura

Cortrol de recursos del FSR | Con inclusién de Web Service con AFIP
Reingeniaria dal sitioc Web

Reingeniaria de la Res. 075 para unificar reclamos de la

GSE- Defensorias y Delegacionas del Interior

Regulacion de la Medicina prepaga

* Ragistro Macional

+ Padnin Macional de usuarios

* [ndicadoras para la evaluacion de solvencia financiara,

capacidad de gestion y Prestacional

# Figcalizacion del cumplimiento de las prestacionas

comprometidas

# Autorizacion y fizcalizacion de contratos an sus

diferentas modalidades v planes Su especificidad depende del proceso raglamentaric
& Autorizar los valoras de cuotas de la Ley 26.682
+ Fiscalizacion de la disponibilidad y transparencia da la

informacion

+ RBacapcion y framitacidn reclamos da los usuarios

+ Categorizar y acreditar

Recepcionar informacion demografica, epidemioldgica,

Prestacional y econdmico fimanciera

+ [ntervanir en el cazo de quisbras o cesacion da

actividades

(1) Complementacion de los sistemas de la 555alud con el SISA del MSAL (REFES - REFEPS ¥ FICHA
UMICA DEL CIUDADAMC).

(2) El desamolla de los sistemas indicados se encuentran en etapa de adjudicacion a servicios de terceros con finan-
ciamiento de Organismos Intemacionales, con inicio de las tareas en noviembra/2011 con finalizacion en marzo/2012.

1.2 Plan Nacional de Gobierno electrénico

La SSSalud ha decidido poner en marcha el Sistema de Gestién Electrénica de Tramites que
se realizard en este Organismo bagjo un Programa general de Despapelizaciéon en el marco
del Dto. 378/2005 que aprobd los lineamientos estratégicos para la puesta en marcha del
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Plan Nacional de Gobierno Electrénico.

“Despapelizacion” es un término acuiiado para referirse a un sistema electronico que
permite obviar los tradicionales expedientes en papel, facilitando todas las gestiones
administrativas cuya digitalizacion no se encuentre incluida en las excepciones establecidas
por laley.

Esto permite;

» Mgorar e servicio a habitante y ciudadano

» Mgjorar la gestion publica

* Reducir costos

* Transparentar la gestion

En lo referente a este Plan Naciona la SSSalud ya tiene implementado las siguientes
herramientas tecnol égi cas:

* Centro gratuito de atencién telefonica

* Sitio Web

* Centro de atencion virtual

Seincluiraen este Plan Estratégico Informatico |os siguientes servicios:

* Servicios Web (Web Service) con Organismos, Obras Socialesy HPGD.

* Firmadigital electronicay timbrado electronico.

* Digitalizacién de libros rubricados y de toda aguella informacion pasible de ser convertida
aformato digital.

1.3 METODOLOGIA DE TRABAJO

Para concretar el Plan Informatico se utilizard la siguiente metodologia de trabgjo. Se
adjunta ademas un cronograma con tiempos y participantes para su concrecion y
presupuesto estimado para el periodo 2012 - 2013.



ETAPA ACTIVIDAD RESPONSABLES PRODUCTO
Prioridades alineadas con &l
Definicion de prioridades Superintendente Plan estratégico institucional
y &l presupusasto
P Planificacion dal proyvecto
L de acuerdo con las Subgerente de informatica Proyecto detallado
ﬁ pricridades asignadas
I Revision final de la
E planificacidn gral. de Suparintandants y Subgte. Proyecto ajustado y gesticn
I acuardo con los recursos de Informatica de |la aprobacion final
C BRI, ¥ presupussto disponibles
A Distribucidon de la carga de
H . - e los recursos disponiblas
. e | e Yo | Yo conratacion ce
O los necesanios para su
M cumplimismnto
G Cﬂrrfpmacibn de !us Eé‘zl Ig f&ﬁ;ﬁiﬁ&i‘?”? les Coordinacion de_reuniune-s
1|:_: aquipos de trabajo en sl proyecto de trabajo
B Relevamianto de los
A RELEVAMIENTO procesos en las Goias. Equipos de trabajo Minutas de reunicnes
L involucradas
Definicidn funcional de la ’ ; " .
N solucion a desarrollar Equipos de trabajo Disefo funcional
Daﬁni{:iﬁnj:l éﬁ'ﬁ peilics Eguipos de trabajo Prototipos de tableros
Planificacion de Coordinador y Lider da PROYECT con taraas
actividades proyecto detalladas
Definicion de normativas
de seguridad y plataforma Prea c:umggtlentas M Documento de la actividad
de desarrollo
Conformacian dal
PLANIFICACION equipo de trabajo para Subgte. de Informéticay | Listado de RR.HH propios y/o
DETALLADA la programacién de la Coordinador del proyecto contratados y roles
solucion
Capacitacidn en la
metodologia de trabajo . b
y de comunicacion del EnEdE?SIiIEZG di;mrlﬁn"gggm Manual de capacitacidn
aquipo da trabajo de ¥ prog
analistas y programadores
Definicion da
ezpeacificaciones da Analistas Documento de la actividad
programacion
Programacién de médulos Programadores Fuentes de los mddulos
Prueba de los madulos en i e ’
DESARROLLD forma Indepandionts Analistas v Programadores Confirmacion y/o ajusies
, Coordinadores-Lidaras y Confirmacion yw/o ajustes
oo ey Referentes funcionalss finales
C””f“‘:‘gg;’;';f sl Analistas de BI Tablaros de Control
Implementacion de los .
IMPLEMENTACION | médulos desarroliados y Tﬁgﬁqﬁez@:ﬂ Sistama en sjscucion
de los tableros de control

1.3.1 Para cada unidad de desarrollo priorizada en el Plan Genera descrito precedentemente
se plantea en € Plan de Tareas, la iteracion de una serie de actividades de forma tal que
generen versiones productivas del SW, permitiendo de este modo su prueba e
implementacion en forma independiente.
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ETAPA PRODUCTOS ENTREGABLES
Entravistas con usuarios. Plan de prusbas de

PLANIFICACION ¥ aceptacidn
RELEVAMIENTO Prioridades
Plan de libaracion de varsionas
Modalo de Datos

Tarjeta CRC [Clase, Responsabilidad, Colaboracidn)
Dizario funcicnal

ANALISIS ¥ DESARROLLD ) Viersion del sistema que cumpla con los
DE CADA UMIDAD (ITERACION] requerimientos funcionales y/'o remodificacion de
. codigo an caso necasario
DISEND DESARROLLO Y

Ezquemas de saguridad implemeantados en la
version
Testing intermo realizado por el equipo de desarrollo
Testing extamo realizado por usuarios funcionalas
Feedback para realimantar la fase
Aprolbacion de la varsidn productiva

MNormativa necesaria aprobada (rescluciones
SE5ALUD yio conjuntas con otros Organismios

HW ingtalado an entorno de produccion
SW instalado en entorno de produccion

IMPLEMENTACION Aplicaciones trasladas desde &l entorno de
desarrollo, tasting v productivo

Instructivos para usuarics internos v extamos
Capacitacion a usuarios finales
Aprolbacion final da la fassa

PRUEBAS

MOTA: Cada producto entregable debe contar con su comespondiente documentacion.

1.3.2 CRONOGRAMA DEL PUNTO 1.3

ETAPA ACTVIDAD RESPONSABLE TIEMPO ESTIMADO
Quince {15} dias a partir

Definicidn da pricridades Supearintendente del acto resohtivo
Planificacion del proyecto de - R .
" reanta dias (30} a partir
PLANIFICACION seuerdo ::-l La:agsmndadﬁ Subgerents da informatica de la actividad anterior
GENERAL 9
Revision y aprobacidn final
de la planificacién Gral. de | Superintendents v Subgerents | Treinta (30) dias a partir
acuerdo con oG recursos y de Informatica da la actividad anteror
presupussto disponibles
RELEVAMIENTC - DISEND
- PLANIFICACION ) Equipos multidisciplinarios Valntion (21) mases v
CETALLADA - dmlﬁ::if;ﬁggﬁ?%ﬁ q da trabajo (SGI y Rafarantes guince {15} dias a partir
DESARROLLO - ’ funcionales) de la actividad anterior

IMPLEMENTACION

1.3.3 PRESUPUESTO ESTIMADO PARA EL PLAN DE TI

Se ha solicitado a la Gerencia de Administracion una reserva presupuestaria para el afo
2012 de $ 3.000.000.

Se ha previsto para el afio 2013 un pedido de reserva presupuestaria de $ 4.000.000.

1.3.4 ADMINISTRACION DEL PLAN DE TI

La Administracién del Proyecto y su actualizacion estaran a cargo del Subgerente de
Informatica.

La Direcciéon del Organismo (Superintendente) debera controlar a través de los informes
pertinentes el grado de avance del proyecto, a efectos de detectar y evitar desvios en los
plazos, costosy metas previstas.

Se utilizara la herramienta Microsoft Project parala planificacion, control de avance, estado
de tareas y recursos durante todo el ciclo devida (inicia e incrementos).

1.3.5 RECURSOS HUMANOS ESPECIALIZADOS

Teniendo en cuenta que el PLAN de TI debe integrarse con la continuidad de los procesos
actuades y en el caso de migraciones de sistemas actuales, se debe prever un tiempo
razonable de procesamientos paraelos, se detallan a continuacion los procesos principales
antes mencionados y la capacidad de produccion de |os recursos actualmente disponibles en
la SGl.
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PROCESO RECURS0S AFECTADOS FRECUENCIA % DE DEDICACION
Actualizacion parmansanta
del Padrén de
Baneficiarioz v Opcidn da & M. 100%
Cambio de Obra Social
Rasol. 331 Trimestral
Rasol. 83 1 Semeastra 1004
Razol. 220 Semeastra 90% de digponibilidad
Mantanimianto SEGEX Por demanda
Publicacion de Bolstin
Oficial y Sintasis da diaria =00
Moti Intranet il
. t'c = E"t ;alnen 2 50% de disponibilidad
antenimiento dal sitio
Web Por demanda
Atencién Masa da Ayuda 1 i atenc:dc:m_as D 100%
arias
Procesamiento de cubos
para actualizar el Tablero Mensual
de gestidn actual
Procesamionto Resol. 744 Mensual
- 1 100%;
Procesamiento Resol. 074 Mensual
Actualizacion BD
miedicamentos genaricos - A demanda
Desarrollo de Aplicacionss
Soporte técnico b Cvaria 100%
Administracidn de
Servidores - Redes voz y 3 CHaria 100%
datos
Dezarrollo de zistemas 2 Ciaria 5k
50% de disponibilidad

1.3.6 Como podra observarse en € cuadro anterior, la capacidad de asignar recursos propios
para €l desarrollo del PLAN de TI resulta insuficiente. Como alternativa a esta situacion y
de acuerdo con las metas y prioridades que determine el Organismo, los recursos
adicionales se podran asignar de acuerdo con las siguientes alternativas;

a) Si existe partida presupuestaria, la incorporacién de mayores recursos a la dotacion
actual.

b) Contratos individuales de locacion de obra

c) Tercerizar servicios con empresas especializadas con financiamiento propio o através de
programas de financiamiento internacional.

El presupuesto mencionado en el punto 1.3.3 tiene previsto solo las opciones b) y ¢).

1.3.7 La SGI debera definir y publicar previamente los ROLES de los RRHH incluidos en
el presente PLAN

2. ARQUITECTURA DE LA INFORMACION
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ENTIDADES

OBRAS SOCIALES

* Datos propios

* Autoridadas

* Dizlagaciones

= Ambito de actuacion
# Poblacidn beneficiaria
» Paciantes cronicos

» Estatuto

BENEFICIARIOS

«[iatos de afiliacion

»Grupo familiar

*Obra Social de origenfopcion
sAportes v contribuciones
«Syubsidio Automatico
*Fondos de Rezago

CUMPLIMIENTO DE NORMATIVAS

= Exhibicidn de afiches con informacian
* Registro de rubricas

* Daudas axigibles

= Multas y Sanciones

SITUACION FINANCIERA ECONOMICA

+ Plan de cuentas

+ Estado de Origen y Aplicacidén de Fondos
+ Mamoria y Balance

* Presupussto

# |NVersiones

# Patrimonio Meto

# Bignes de uso

= Gasto en prestaciones
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ENTIDADES

PRESTACIONES

+ Nomenclador prestaciones
* PMO

* Planes superadores

* Planes adherantes/jubilados/monotributistas
* Programas de prevencion
* Cartillas asistenciales

+ Contratos con prestadores
* Actos medicos

+ Madicameantos

* Pricticas médicas
PRESTADORES

+ Datos propics

+ Ambito de actuacion

* Tipo establecimiento

+ Ezpocialidad

* Capacidad instalada

* Camas segun ezpecialidad
* Aparatologia

* Contratos con OS5

* Efactores propics

* PROFESIOMALES

* Datos propios

# Ezpacialidad

* Practicas por contrato

* FARMACIAS

« Contratos con OS5
EPIDEMIOLOGIA

+ Diagnosticos madicos

* Profocolos segan practicas
HOSPITALES

* Datos generalas

+ Ubicacion geografica

* Facturacion a bensficiarios del sistema
* Expedientes de recupero

DEFEMSORIAS
* Datos generalas
+ Ubicacion geografica

DELEGACIONES S3SALUD
+ Datos generalas
+ Ubicacion geografica

CRITERIOS PARA SITUACION DE CRISIS

CRITERIO 1 - Azpectos prastacionales
* Programa médico asistancial

* Cartilla destinada a los beneficiarios
* Contrato con prastadores

+ Eztadisticas do prastaciones médicas
* Mamaoria y estados contables

# Prasupuesto da gastos vy recursos

* Estado origen v aplicacion de fondos y situacian financiera
+ Estatuto Obra Social

« Autoridades

* Haclamos

* Exhibicidn afiches S33ALUD

* Padrdn actualizado de bansficiarios

* Planes superadoras del PMO

* Planes do beneficiarios adherentes

* Planes preventivos

CRITERIC 1 = Juridico-Institucionalas

* Registros de ribrica obligatoria y otros registros obligatorios
+ Obligacionas fiscales v provisionales - deudas exigibles

* Obra Social en caricter de empleador

# |igitozidad

CRITERIO 1 - Contablas

* Prasupuesto de gastos

* Estados contablas

« EOAF

+ Hagistracion contable da los juicios

* Exenciones de tasas y contribuciones
* [nvarzionas vy Depdsito de Fondos

CRITERIO 1 - Atencion al Baeneficiario
+ Gestion de tramites

+ Administracion expediantas intarnos
* Dalegacionas

* Dafansorias del Pusblo

* Trazpaso entre Cbras Sociales

Criterio 2 — Econdmico-financieros
* Capital de trabajo

# Endeudamiento total

* Endeudamiento corrienta

* Patrimonioc Neto

# [nmovilizacion de Bisnes da Uso
* Rasultado Operativo
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En caso de incorporar recursos contratados por locacion de obra o servicios de consultoria
se exigirala firma de un contrato de confidencialidad con € fin de garantizar |la privacidad
de la informacién utilizada para € desarrollo y puesta en produccion del sistema a
desarrollar.

Lapropiedad intelectual del software a desarrollar bajo cualquier modalidad de contratacion
es de propiedad exclusiva de la SSSalud y dicha prevision estara definida y debidamente
documentada previamente a la contratacion del servicio.

Larelacion de intercambio o complementarizacion de informacion con:

* AFIP

* OBRAS SOCIALES

* HOSPITALES

* ANSeS

* MINISTERIO DE SALUD

Se encuentran documentadas por Leyes, Decretos, Resoluciones Conjuntas y/o
Resoluciones de la SSSalud que establecen obligaciones y competencias de cada
Organismo o actores del sistema.

* SISTEMA INTEGRADO NACIONAL TRIBUTARIOy SOCIAL (SINTyYS)

Se encuentra normado por la firma de de un convenio de colaboracién mutua vigente desde
el afio 2001.

4. ADQUISICION Y MANTENIMIENTO DE INFRESTRUCTURA TECNOLOGICA

Se encuentra en este momento la puesta en marcha de un servidor tipo “BLADE” (con un
pedido en trdmite aprobado por la ONTI de ampliacién del mismo) e que quedara
configurado con ocho (8) hojas con dos procesadores (1 SIX CORE y 1 DUAL CORE en
cada hoja) con una capacidad de almacenamiento masivo total de 10 TB y 512 GB RAM
total.

Se esta tramitando también el cambio de 17 Switch de 24 y 48 puertos de 10/100 Mbps por
25 Switch de 48 puertos cada uno de 10/100/1000 Mbps.

Dicha instalacion permitird que se reemplacen un conjunto de servidores distribuidos
(algunos obsoletos y/o sin servicio de mantenimiento) por una topologia méas segura y
confiable que aumenta nuestra capacidad de procesamiento en un 600% y eleva €
almacenamiento masivo de4TB a10 TB.

Se estima que esta configuracion resulta suficiente para laimplementaciéon del PLAN de T
2012-2013.

Se adjunta gréfico detallado de la Topol ogia actual y futura.

Se encuentra también en etapa de preadjudicacion la compra de 200 equipos PCS Estandar
parareemplazar 131 equipos completamente desactualizados.

Latotalidad del HW que se adquiere en la SSSALUD se readliza de acuerdo con los pliegos
de licitaciéon de las ETAPs vigentes emitidas por la Oficina Nacional de Tecnologias
Informéticas (ONTI) de la Secretaria de 1a Gestion Pablica

Se utilizara la misma metodologia en el caso de adquirir (de resultar necesario) SW de
aplicacion.

L os equipos mencionados se encuentran bajo garantiay en el caso del resto de los servicios
periféricos (UPS, Motor de BD, Impresoras departamentales, Central Telefénica, etc.) se
encuentran cubiertos con soporte técnico tercerizado.

Si bien para el presente PLAN de TI se prevé la utilizacion mayoritariamente de SW librey
en algunos casos de SW propietario que se encuentra debidamente licenciado, la
Subgerencia de Informatica debera evaluar, en un plazo no mayor alos sesenta (60) dias de
la aprobacion del presente Plan, un estudio de factibilidad para la regularizacién de parte
del SW de oficina que no se encuentra licenciado en su totalidad.

El motor de Base de Datos a utilizar sera Postgres y €l lenguaje de programacion para €l
entorno Web serd .NET (yalicenciado)

5. SEGURIDAD INFORMATICA

Con €l objeto de dar cumplimiento al Decreto del PEN sobre Seguridad de la Informacién y
las recomendaciones efectuadas por SIGEN, la SGI a no contar en su planta con recursos



experimentados en la implementacion de politicas y normas de seguridad informética,
procedera a la contratacion de un servicio externo que en un plazo no mayor alos 180 dias
efectle ladefinicion y redaccién completa de las normas de seguridad necesarias.

El servicio también debe incluir la implementacién de aplicaciones existentes y/o de
desarrollo especifico que permita detectar y corregir vulnerabilidades y un tablero de
monitoreo de prevencidon de atagues internos o externos, la proteccion de los datos y
sistemasy laregistracion de eventos.

Para dar continuidad, se incorporara a este proceso un recurso de la planta (soporte técnico)
para su capacitacion en €l presente tema.

6. MONITOREO DE PROCESOS

La Subgerencia de Informética, responsable operativa del proyecto, debera emitir reportes
detallados en forma bimestral, para que la Direccion del Organismo efectlie el monitoreo
del presente PLAN, con e objeto de verificar e cumplimiento de los objetivos planteados
y/o efectle las correcciones o cambio de prioridades que considere necesarias.

7. AUDITORIA INTERNA DE SISTEMAS

La Unidad de Auditoria Interna (UAI) serala responsable con sus propios recursos o con €l
apoyo gue considere necesario, de efectuar las revisiones objetivas de los controles
informéticos y preparar informes sobre hallazgos y recomendaciones.
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