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1 GLOSARIO DE TÉRMINOS 

 CRM: (Customer Relationship Management – Gestión de relación con el cliente): Se refiere a la 

estrategia de negocio enfocada en las relaciones con el cliente. Esta estrategia busca desarrollar 

y mejorar la competitividad empresarial, la gestión corporativa y la rentabilidad(1). 

 

 ERP: (Enterprice Resource Plannig -Software de planificación de recursos empresariales): Es un 

sistema de planificación de recursos empresariales diseñado para la industria de la salud, capaz 

de reunir todos los aspectos de la organización de atención médica (contabilidad, gestión de 

pacientes, gestión de suministros médicos, gestión de farmacias, etc.) en una sola página en 

tiempo real. Este tipo particular de software ayuda a las empresas a gestionar y automatizar las 

operaciones críticas para lograr un rendimiento óptimo. Las actividades comerciales de una 

empresa pueden coordinarse mediante un software ERP, creando una única fuente de datos y 

agilizando las operaciones en toda la organización. Tiene la capacidad de integrar las siguientes 

áreas del negocio en una plataforma singular: finanzas, cadena de suministro, operaciones, 

comercio, informes, fabricación, funciones de recursos humanos, entre otras(2). 

 

 Historia Clínica: Registro que recopila la información derivada de la práctica clínica relacionada 

con un paciente, incluyendo todos los procesos a los que ha sido sometido. Este documento es 

esencial para una atención adecuada e integral del paciente. Además, tiene una función médico 

legal, respaldando las acciones del personal sanitario(3). 

 
 Ecosistemas digitales: Es un conjunto de tecnologías de la información interconectadas entre sí. 

Los ecosistemas en salud tienen el potencial de generar experiencias personalizadas e 

integradas para los usuarios, optimizar la productividad, disminuir las ineficiencias, mejorar las 

relaciones y, lo más importante, generar mejores resultados con un mejor equilibrio en el costo 

financiero(4). 

 

 Arquitectura empresarial: La arquitectura empresarial de TI se centra en asegurar la alineación 

estratégica entre el negocio y su infraestructura tecnológica mediante un conjunto de políticas, 

estrategias y prácticas que integran aplicaciones, datos, procesos y tecnologías de forma 

holística. Su principal desafío es coordinar cambios sostenibles en toda la empresa, funcionando 

como una herramienta de planificación robusta que traduce las estrategias empresariales en 

operaciones reales. La implementación de metodologías estándar y el uso de frameworks o 
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modelos de referencia son esenciales para su desarrollo, ya que estos proporcionan una 

estructura y definiciones claras de los artefactos arquitectónicos y sus interrelaciones(5). 

 
 Tecnologías en Salud: Cualquier intervención que se utilice para promover la salud, prevenir, 

diagnosticar o tratar enfermedades, o para rehabilitación o cuidado a largo plazo (6),(7). 

 

 Modelo de procesos: Es una expresión abstracta de los procesos principales de una 

organización. El modelo de procesos muestra únicamente los procesos principales o 

macroprocesos, los cuales pueden contener otros procesos (8).  

 

 Ética empresarial: Es un valor intrínseco de toda actividad económica y organizacional, ya que 

cualquier actividad empresarial atrae un cúmulo de factores humanos, valores, ideas morales y 

caracteres que persiguen los objetivos por los que la misma existe: satisfacer necesidades 

humanas (9).  

  

 Costo en salud: El costo se puede definir como la cantidad monetaria que se debe pagar para 

producir un bien o servicio que, a futuro, generará un beneficio. Desde el punto de vista del 

sector salud, los costos son las erogaciones de dinero utilizadas para cubrir la atención en salud 

o la prestación de servicios de salud, las cuales están directamente asociadas con la actividad 

principal del prestador de servicios (10). 
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2 RESUMEN: 

La coordinación inadecuada entre Customer Relationship Management (CRM), Enterprise Resource 

Planning (ERP) e Historia Clínica Electrónica (HCE) puede resultar en una gestión deficiente de datos, 

falta de acceso oportuno a información médica relevante y dificultades para brindar un servicio integral y 

personalizado. Para abordar la necesidad de mejorar la toma de decisiones en las Instituciones 

Prestadoras de Salud (IPS), es importante proponer una innovación en servicio mediante el diseño de un 

modelo de procesos bajo una arquitectura empresarial que articule las plataformas CRM, ERP y HCE. 

Este proyecto busca no solo superar los desafíos que afectan la eficiencia médica y operativa en las IPS, 

sino también aprovechar plenamente la arquitectura tecnológica de las plataformas de la IPS con los 

procesos estratégicos de la organización.   

 

La unión de estos enfoques tecnológicos y la necesidad de mejorar la toma de decisiones en el ámbito 

de la salud crea un escenario donde la innovación y la eficacia convergen, ofreciendo soluciones 

efectivas que pueden transformar el sistema de atención médica en Colombia, beneficiando a pacientes 

y profesionales de la salud por igual. La importancia de esta propuesta radica en ofrecer a las IPS la 

capacidad de fortalecer la gestión y optimización de sus procesos, aprovechando las ventajas y el 

desarrollo que cada sistema de gestión ha tenido por separado e integrándolos en un ecosistema digital 

en concordancia con la estructura organizacional. Este enfoque se materializa a través de una 

arquitectura empresarial que proporciona una visión integral de las organizaciones. Este marco no solo 

permite la alineación de procesos, datos, aplicaciones e infraestructura tecnológica, sino que también 

asegura que estén alineados con los objetivos estratégicos o misión de la entidad. Este ecosistema 

digital permitirá mejorar la experiencia y satisfacción de los clientes internos y externos, la calidad en la 

prestación de los servicios de salud y la eficiencia en los procesos internos institucionales y el desarrollo 

de un ecosistema digital puede representar una mayor competitividad en el mercado de las instituciones 

de salud. Para diseñar el proceso tecnológico que articulara ERP, CRM y HCE, se realizó una vigilancia 

tecnológica que sirvió de base para elaborar un modelo de arquitectura empresarial desarrollado a través 

del framework de TOGAF, con el objetivo de integrar los sistemas de información. Se estimó el 

diagnóstico financiero de la articulación de las plataformas, realizando comparativos con el mercado 

actual y estableciendo un modelo de negocio. Asimismo, se analizaron las implicaciones éticas y legales 

revisando la literatura disponible y se estructuró un manual de gobernanza de la arquitectura. 

Finalmente, se elaboró un instrumento que permitió la validación del modelo ante un gerente de una IPS 
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de Medellín, teniendo en cuenta atributos característicos de utilidad, productividad y rendimiento, así 

como el modelo de negocio y financiero. 

 

3 PALABRAS CLAVE: 

Ecosistema digital, tecnologías digitales, salud, planificación de recursos empresariales, gestión de 

relaciones con los clientes, historias clínicas, arquitectura empresarial.  
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4 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

La gestión eficiente de datos, tanto en un contexto general como en el ámbito de la salud, se enfrenta a 

desafíos significativos que plantean barreras importantes y en palabras del autor Malviciano (11)estas 

barreras, que afectan tanto a la calidad de los datos como a su disponibilidad para futuros usos; se 

presentan de manera especialmente notoria en dos aspectos cruciales. Por un lado, se encuentra el 

desafío relacionado con la calidad de los datos y su capacidad de ser reutilizados de manera efectiva. 

Por otro lado, existe resistencia por parte de los actores involucrados a la hora de compartir información, 

lo que conlleva la creación de compartimentos aislados de datos, lo que dificulta la comunicación fluida.   

  

Estas dificultades, en su raíz, están arraigadas en diversos factores. La calidad en la generación y 

captura de datos está vinculada a la infraestructura disponible y a las habilidades de la población para la 

creación de datos y en la formulación de preguntas para su recolección. Por otro lado, la reticencia a 

compartir información plantea riesgos relacionados con la gestión de datos sensibles, particularmente en 

el ámbito de la salud. Además, se encuentra la falta de un marco regulatorio definido y la influencia 

ejercida por la concentración de información en manos de unos pocos actores clave. Estas barreras son 

esenciales para comprender los obstáculos en la gestión de datos y la necesidad de abordarlos de 

manera efectiva.  

  

En este contexto de desafíos en la gestión de datos, se encuentra una problemática específica en el 

ámbito de la gestión de instituciones de salud en Colombia, se presenta una dificultad relacionada con la 

falta de una solución eficiente para la articulación de tres componentes cruciales: el Customer 

Relationship Management (CRM), el Enterprise Resource Planning (ERP) y la Historia Clínica Electrónica 

(HCE). Esta problemática afecta a un amplio sector de instituciones de salud, tanto a nivel público como 

privado, que se enfrentan a dificultades para integrar y aprovechar plenamente estas tres herramientas.  

  

Como señalan Tomic y Jonavic (12) la adquisición y aplicación separada de sistemas CRM y ERP es una 

práctica común en muchas empresas, incluso cuando provienen del mismo proveedor. Esto conlleva a 

que estas plataformas a menudo operen con bases de datos independientes, lo que dificulta la 

coherencia de los datos y puede resultar en problemas de actualización y mantenimiento. Además, la 

superposición de estos sistemas en ciertos aspectos de los procesos comerciales, como pedidos y 

cotizaciones, da como resultado la generación de información y documentos redundantes. Esta falta de 
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integración y duplicación de información representa un desafío significativo en la gestión de datos y 

puede obstaculizar la eficiencia operativa de las empresas.  

  

El CRM de acuerdo con Montoya y Boyero(13)se enfoca en la gestión de relaciones con pacientes y 

usuarios de servicios de salud, es una herramienta que permite que haya un conocimiento estratégico de 

los clientes y sus preferencias. El ERP, por otro lado, está diseñado según Benvenuto(14)para la gestión 

de procesos internos, incluyendo la gestión financiera y logística en instituciones de salud. La HCE es 

esencial para la gestión y acceso a la información médica de los pacientes. A pesar de su importancia, la 

falta de una articulación adecuada entre estas tres áreas genera obstáculos en la calidad de atención, 

eficiencia y satisfacción de pacientes y personal.  

 

La coordinación inadecuada entre CRM, ERP y HCE puede resultar en una gestión deficiente de datos, 

falta de acceso oportuno a información médica relevante y dificultades para brindar un servicio integral y 

personalizado.  

  

Para abordar la necesidad de mejorar la toma de decisiones en las Instituciones Prestadoras de Salud 

(IPS), es importante proponer la integración de estos sistemas de información, pues la falta de 

coordinación entre estas áreas ha generado desafíos que afectan la eficiencia médica y operativa en las 

instituciones. El proyecto se centró en abordar estas dificultades y contribuir a la mejora de la 

coordinación entre estas áreas clave, lo que podría resultar en una atención más eficiente y una 

operación más fluida en las IPS.  

 

Dentro del contexto de este proyecto, se destacó un proceso tecnológico de vital importancia. Este 

proceso implicó una revisión general de la arquitectura de cada uno de los sistemas de software 

involucrados: el CRM, el ERP y la HCE. La importancia de revisar estos sistemas residía en la necesidad 

de comprender su funcionamiento interno, lo que permitiría identificar sus componentes críticos, flujos de 

datos, puntos de integración y, lo que sería igual de importante, sus limitaciones y potencialidades. Este 

enfoque no solo sería esencial para la integración exitosa de los sistemas de información, sino que 

también representará un paso fundamental hacia la mejora de la calidad de la atención médica, la 

eficiencia operativa y la satisfacción tanto de los pacientes como del personal médico en el entorno 

colombiano. 
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En resumen, el proyecto "Ecosistema Digital: Un Modelo de Procesos que Articula las Plataformas CRM, 

ERP e Historia Clínica" surgió como respuesta a la inquietud de optimizar la gestión eficiente de datos en 

el ámbito de la salud y superar las barreras que afectan tanto la calidad de los datos como su 

disponibilidad para futuros usos. Esta iniciativa busco no solo abordar las dificultades arraigadas en la 

gestión de datos en el sector de la salud en Colombia, sino en la toma de decisiones, beneficiando tanto 

a pacientes como a profesionales de la salud. La integración de las plataformas CRM, ERP e HCE es un 

paso hacia un futuro más eficiente en la atención médica en el país.  

 

Figura 1. Árbol de problemas - Creación del grupo 
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5 JUSTIFICACIÓN 

 
El trabajo realizado buscó aportar las bases necesarias para diseñar un modelo de procesos que 

permitiera la integración y articulación de las herramientas digitales de gestión más comúnmente 

disponibles en las instituciones prestadoras de servicios de salud en Colombia. Entre estas herramientas 

se incluyen el CRM (Customer Relationship Management), utilizado para el relacionamiento con los 

usuarios de los servicios de salud; el ERP (Enterprise Resource Planning), que facilita la gestión 

financiera y logística de los procesos internos; y la Historia Clínica Electrónica (HCE), donde se consigna 

toda la información médica del paciente y se relaciona la prestación del servicio. Además, se procedió a 

validar ante el gerente de una IPS de Medellín un modelo de negocio básico que mostrara su costo de 

implementación para articular los sistemas, así como un modelo de gobernanza para dicha articulación. 

Este enfoque tuvo como objetivo contribuir a la mejora de la calidad en la atención en salud, ampliar las 

oportunidades de la IPS, aumentar la satisfacción tanto del cliente interno como externo, así como 

mejorar la eficiencia de los procesos empresariales y operativos, y optimizar el uso de recursos y la 

gestión de costos. 

  

La importancia de esta propuesta radica en la posibilidad de ofrecer a las IPS, la capacidad de fortalecer 

la gestión y la optimización de sus procesos, aprovechando las ventajas y el desarrollo que cada uno de 

los sistemas de gestión ha tenido por separado e integrándolos en un ecosistema digital que permita 

mejorar la experiencia y satisfacción de los clientes internos y externos, la calidad en la prestación de los 

servicios de salud y la eficiencia en los procesos internos institucionales. El desarrollo de un ecosistema 

digital como valor agregado, puede llegar a representar una mayor competitividad en el mercado de las 

instituciones de salud.  

 

La propuesta de innovación se consideró viable gracias a la disponibilidad de recursos necesarios para 

alcanzar los objetivos del proyecto. Los costos asociados se limitaron al tiempo invertido por las 

integrantes del proyecto, quienes desempeñaron un papel fundamental en el diseño del proceso, la 

estimación del diagnóstico financiero y el análisis de las implicaciones éticas y legales relacionadas con 

la integración de estas plataformas. 

 

En el siglo XXI, el mundo experimentó un importante cambio destinado a mejorar el desarrollo humano en 

relación con su entorno, con los demás y consigo mismo, conocido como "la cuarta revolución industrial". 

Este fenómeno ha tenido un impacto significativo en la forma de vida y, especialmente, en el entorno 
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laboral. Por lo tanto, se consideró crucial una adaptación integral y rápida, dado que la falta de esta 

podría resultar en la extinción del modelo tradicional y en la transición hacia la tecnología, lo que podría 

llevar a la desaparición del modelo de trabajo tal como se conoce en la actualidad (15).   

  

Según Borja Suarez, esta nueva revolución en el modo de trabajo afecto directamente al hombre en dos 

sentidos: el primero es el cambio en los puestos de trabajo por la robotización, sistematización y la 

automatización de los puestos de trabajo y el traslado de las asignaciones que realizaba una persona 

para que las realice un sistema digital y el segundo la creación de nuevos puestos de trabajo para 

innovar y poner en marcha estos nuevos avances tecnológico(16).  

 

En 2014, el mundo se vio alarmado por la aparición de la gripe A, conocida como H1N1. Durante este 

período, Cubillas y su equipo desarrollaron un CRM especializado en sanidad, destacando la importancia 

crucial de esta herramienta informática en la gestión de la pandemia. A través del CRM, pudieron reducir 

las visitas a los centros de salud y controlar la propagación del virus al informar a la población sobre 

métodos de contagio, período de incubación, prácticas higiénicas recomendadas, grupos prioritarios para 

la vacunación, y proporcionar tranquilidad al transmitir información relevante para los clientes. Además, 

establecieron relaciones efectivas con instituciones de salud aliadas(17).  

  

En el ámbito actual, se ha destacado la importancia crucial del relacionamiento con el cliente en las 

empresas de salud, dado que los pacientes son el centro de atención y constituyen el cliente principal a 

satisfacer. Según Cotrino, la implementación de CRM ha demostrado ser fundamental para el crecimiento 

exponencial de las organizaciones, facilitando la recompra y generando procesos de referencia positiva 

que fomentan la fidelización de los pacientes, además de constituirse en la mejor forma de publicidad 

para una IPS: clientes satisfechos. Asimismo, se observa una reducción significativa en los costos 

operativos y en el trabajo administrativo. En términos de costos, Cotrillo menciona que un cliente 

satisfecho está dispuesto a pagar un 15% más por un servicio de mayor valor que incluya 

personalización, rapidez y confianza mejoradas(18).  

   

Por otro lado, la implementación de la planificación de recursos empresariales tuvo un impacto positivo 

significativo en la gestión interna de las empresas del sector salud. Esta solución permitió procesar 

información en tiempo real, relacionar datos entre sí y acceder a ellos de manera inmediata, minimizando 

así el riesgo de alteración o pérdida de datos. Como resultado, se redujo considerablemente el tiempo de 
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los procesos y se optimizó el flujo de trabajo. En el mercado actual, existen diversas herramientas 

informáticas que complementan la gestión empresarial, como el CRM (Customer Relationship 

Management), diseñado para gestionar las relaciones con los clientes. La integración de ambas 

soluciones permitió establecer una conexión efectiva entre proveedores, clientes internos y externo; esto 

genera una propuesta de valor significativa para la empresa y fortalece su posición en el mercado. 

Además, proporciona beneficios tangibles para los proveedores al facilitar la gestión eficiente de 

inventarios y optimizar los tiempos de adquisición de productos necesarios(19).   

 

6 MARCO TEÓRICO Y ESTADO DEL ARTE 

 
6.1 Tecnologías de información digital en Salud 

La innovación se definió como la capacidad de crear nuevas ideas para mejorar el rendimiento 

empresarial, aplicándose en diversos contextos, incluido el sector salud. Por otro lado, la salud digital se 

consideró una forma de innovación sanitaria, pues mediante el uso de tecnología y la creación de 

plataformas digitales se facilitó el proceso de atención en salud, integrando activamente la participación 

de los pacientes(3).  

 

La atención sanitaria digital fue mencionada por primera vez por Seth R Frank en el año 2000, quien la 

definió como “un servicio formado por la convergencia de Internet y la atención médica, que combina la 

atención médica con las tecnologías centrales de la llamada “cuarta revolución industrial”(20). 

 

6.1.1 Beneficios de las Tecnologías de la Información en Salud 

Las tecnologías de la información en el ámbito sanitario fueron una herramienta crucial que ofreció 

numerosos beneficios para las empresas del sector. Entre estos beneficios se destacaron la mejora en la 

comunicación del equipo de salud y el acceso ubicuo a la información, la reducción de costos al 

minimizar gastos, admisiones y trámites, el aumento en la eficiencia, calidad, seguridad y efectividad de 

la atención al paciente, la optimización de servicios y flujos de trabajo en salud, así como el soporte en la 

toma de decisiones y la provisión de información clínica relevante para los profesionales de la 

salud(21),(22). 

 

6.1.2 Estrategia Mundial sobre Salud Digital 2020–2025 

A pesar de los avances en tecnología y el progreso alcanzado por algunos países, muchos están aún en 

proceso y necesitaban apoyo para desarrollar estrategias nacionales de cibersalud o salud digital. La 
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Organización Mundial de la Salud (OMS) desarrolló la "Estrategia Mundial sobre Salud Digital 2020–

2025", documento en el cual se enfatizó que las plataformas y herramientas que facilitan el intercambio, 

almacenamiento, captura e intercambio de datos e información dentro del ecosistema de salud podían 

mejorar los resultados sanitarios. Estas mejoras incluían la optimización de los procesos de salud médica, 

la toma de decisiones terapéuticas basadas en evidencia, las terapias digitales, los ensayos clínicos, el 

autocuidado y la atención personalizada, además de ampliar las capacidades de los profesionales para 

ofrecer servicios de salud eficaces y de calidad. Es importante destacar que esta estrategia mundial 

sobre salud digital tenía como objetivo mejorar y complementar las actividades de las redes de salud 

digital existentes o en desarrollo(23).  

 

6.1.3 Principios Éticos de las Tecnologías Digitales en Salud 

Es importante destacar que la salud digital se considera una parte integral de las prioridades de salud, 

con el objetivo de beneficiar a las personas de manera ética, segura, fiable, equitativa y sostenible. En 

este contexto, las tecnologías digitales en salud son desarrolladas bajo los principios de transparencia, 

accesibilidad, escalabilidad, replicabilidad, interoperabilidad, privacidad, seguridad y confidencialidad(24). 

 

6.2 Arquitectura empresarial: 

La Arquitectura Empresarial (AE) fue definida como un plan maestro de la organización que incluía la 

planificación de negocio, la automatización y la infraestructura tecnológica disponible (24). Esta estrategia 

facilitó a las empresas generar transformaciones positivas que fortalecieron la gestión y el alcance de 

objetivos estratégicos. Permitió llevar a cabo la visión de la entidad y ayudó en la implementación de 

soluciones, respondiendo a los requerimientos de los diferentes grupos de interés de manera 

estructurada, disciplinada y sostenible en el tiempo. La AE se consideró una herramienta muy útil y 

adecuada para todo tipo de organización, incluidas las del sector salud, independientemente de sus 

niveles, capacidades, ubicaciones y tamaños (25). 

 

La (AE) estableció mecanismos para alcanzar las metas u objetivos de una organización, definiendo los 

recursos necesarios que soportaban esas metas. La AE determinó la misión, la visión y las estrategias 

del negocio, la información disponible, las personas, productos y servicios, las aplicaciones y tecnologías 

de la información, los principios de gobierno, la operación del negocio y el mejoramiento de 

procesos(26),(27). 
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El uso de software y sistemas de información con una infraestructura tecnológica definida y alineada a los 

procesos del negocio y objetivos estratégicos y misionales de la entidad ayudó a las organizaciones a 

lograr sus objetivos y misión de manera efectiva y eficiente, añadiendo valor a la empresa (28). 

Asimismo, en los procesos de salud, el respaldo de las tecnologías de la información fue un beneficio que 

potenció la efectividad y calidad del servicio (29). La AE fue una metodología de mejora continua a 

mediano plazo, que permitió mantener actualizada la estructura de información organizacional basada en 

una visión integral (28). 

 

6.2.1 Frameworks y Marcos de Arquitectura Empresarial 

En el contexto del proyecto sobre los ecosistemas digitales en salud, fue fundamental comprender los 

conceptos de framework y marcos de arquitectura empresarial. Un framework, término que proviene del 

inglés y significa marco de trabajo o estructura, se definió como un conjunto organizado de herramientas, 

reglas y convenciones diseñadas para facilitar el desarrollo eficiente de aplicaciones y software. Estos 

frameworks juega un papel crucial en áreas como el desarrollo de software y la gestión de proyectos, al 

proporcionar una estructura inicial que optimizaba el tiempo y mejoraba la eficiencia del equipo de 

trabajo. Además, fomentaban la colaboración entre los participantes y contribuían a mejorar la calidad de 

los resultados obtenidos (29). 

 

Por otro lado, los marcos de arquitectura empresarial, como TOGAF y Zachman, fueron fundamentales 

para definir cómo debía implementarse la arquitectura empresarial dentro de una organización. TOGAF, 

por ejemplo, se destacó por su fácil implementación y sus beneficios tangibles, como la reducción de 

costos y la mejora en la calidad del trabajo realizado. En contraste, Zachman se basa en una taxonomía 

estructural estática que organizaba y categorizaba la arquitectura empresarial con preguntas, lo que 

podía dificultar su implementación por la falta de metodología y modelo de referencia claro (30), (31). 

 

6.2.2 TOGAF 

Por sus siglas en inglés “The Open GroupArchitecture Framework”, es un marco de referencia o marco de 

trabajo utilizado para planificar, diseñar, implementar y gobernar la AE de una organización de manera 

efectiva. TOGAF es un marco que permite a las organizaciones definir sus objetivos y alinearlos con los 

objetivos de la AE, fue desarrollado en 1995 por los miembros de The Open GroupArchitectureForum, y 

se basó en el marco de arquitectura técnica para la gestión de la información (TAFIM) (32), (33), (34) . 

 



 

ASPECTOS TÉCNICOS  
MODALIDAD DE INVESTIGACIÓN 

Código: FR-IN-019 Fecha: 6/10/2022 Versión: 05 

PROCESO Investigación e Innovación  
 

 

  

 

Página 17 de 54 

 

TOGAF tiene unos componentes claves para su desarrollo eficiente, el ADM (Architecture Development 

Method) es el núcleo del trabajo el cual proporciona un paso a paso del desarrollo de la AE e incluye 

fases importantes como la definición del contexto, planificación, implementación y gobernanza. TOGAF 

así mismo proporciona guías, y herramientas que facilitan la implementación del marco de trabajo e 

incluye prácticas y recursos para gestionar el cambio organizacional necesario para la transformación e 

implementación de nuevas arquitecturas(34).  

TOGAF brinda beneficios importantes para las empresas como:  permitir la optimización de los sistemas y 

favorecer la adaptación al cambio, facilita la comunicación entre los equipos a través de la 

estandarización, mejora la eficiencia al reducir costos y al simplificar las tareas de desarrollo, 

mantenimiento y soporte, desempeña un papel importante en la reducción de riesgos del proceso de 

desarrollo de la AE al facilitar la implementación de nuevos sistemas y métodos(32). Es una metodología 

flexible y adaptable a cualquier tipo de sector y a cualquier tipo de empresa, grandes, medianas o 

pequeñas; además, brinda un marco de mejores prácticas para agregar valor a la empresa y le permite a 

esta crear soluciones viables y económicas que aborden sus problemas y necesidades comerciales. 

TOGAF enfatiza en la importancia de alinear la arquitectura con los objetivos estratégicos de la 

organización generando un buen impacto para las empresas y promueve un enfoque de mejora continua 

al revisar y adaptar la AE según las necesidades y cambios del negocio y del entorno tecnológico(33), 

(34).   

El hecho de usar el estándar TOGAF brindó a la AE un resultado coherente, que refleja las necesidades 

de todas las partes interesadas y además empleó las mejores prácticas y tiene en cuenta tanto los 

requisitos actuales como las necesidades futuras percibidas de la organización (34).  

 
6.2.3 TOGAF y la Arquitectura Empresarial 

Después de conocer ambos conceptos, la AE ofreció una infraestructura de información más sólida que, 

en conjunto con el marco de referencia de TOGAF, expuso cómo los elementos de las tecnologías de la 

información en una organización trabajaban de manera articulada, mediante el análisis de cuatro 

componentes: arquitectura de negocio, estructura, proceso y gobernabilidad. TOGAF permitió planificar, 

diseñar e implementar la arquitectura empresarial de una organización. La AE de TOGAF se basó en 

cuatro dimensiones: la arquitectura de negocios, la arquitectura de datos, la arquitectura de aplicaciones 

y la arquitectura tecnológica(35),(36). 
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6.2.4 Política de Gobierno Digital en Colombia 

En Colombia el Ministerio de las Tecnologías de la Información y las Comunicaciones motivó mediante la 

Política de Gobierno Digital a las empresas a implementar la Arquitectura Empresarial (AE) a través del 

Marco de Referencia de Arquitectura Empresarial. Este marco de referencia fue un conjunto de 

instrumentos que orientó a las entidades públicas en la implementación del enfoque de AE (25),(28),(37). 

 

6.3 Plataformas digitales   

Uno de los diferenciadores más importantes para que las empresas sobrevivan hoy en día en un 

mercado que cada vez es más dinámico y competitivo es la capacidad de innovación y adaptación al 

entorno, y la tecnología es el mejor aliado para afrontar los retos en el ámbito de la innovación(38). El 

objeto central del sistema sanitario había sido el paciente y la relación con el médico y el personal de 

salud, lo que correspondía al concepto de "relaciones sociales" (34). En ese sentido, en la exploración de 

sistemas de gestión más eficientes que permitieran a las empresas afrontar con éxito sus procesos de 

transformación digital, surgieron herramientas como el Customer Relationship Management (CRM), los 

sistemas ERP y las plataformas de historia clínica como unas de las mejores soluciones empresariales 

(38). 

 

6.3.1 CRM 

Customer Relationship Management, también conocido como Gestión de la relación con el cliente (CRM), 

fue una tecnología de innovación que buscó mejorar la satisfacción, la lealtad y la rentabilidad del cliente 

a través de la adquisición, desarrollo y mantenimiento de interacciones efectivas con los clientes(22), 

Asimismo, el CRM fue una estrategia para que las organizaciones establecieran relaciones a largo plazo 

con los clientes y aumentaran la rentabilidad mediante el empleo de enfoques específicos del cliente y un 

buen sistema de gestión, lo cual benefició tanto a la empresa como a los clientes (39). 

 
Dos puntos importantes que formaron parte del CRM fueron el análisis de las preferencias del cliente y la 

extracción de datos. Esto ayudó a la organización a recopilar información sobre los clientes, las ventas, la 

eficacia del marketing, la respuesta y las tendencias del mercado, para después utilizar estos datos y 

obtener información sobre el comportamiento y conservación del cliente. Esta estrategia se reflejó en la 

reducción de costos, el aumento de ganancias y la lealtad del cliente (39).  

 

En el ámbito de la salud, el CRM permitió analizar de manera rápida y precisa grandes volúmenes de 

datos de pacientes para la toma de decisiones precisas y automatizadas (36). El CRM se definió como un 
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método que permitía aprender y obtener información sobre los pacientes, con el fin de establecer buenas 

relaciones, comunicarse adecuadamente y proporcionar información oportuna, además de hacer 

seguimiento de resultados y satisfacción del paciente y, posteriormente, realizar los ajustes necesarios. 

Esto, finalmente, mejoraba la calidad de la atención médica y el manejo de enfermedades, aumentaba la 

satisfacción del paciente y ayudaba a establecer una línea exitosa de comunicación entre el personal de 

salud y los pacientes (39). 

 

De forma resumida, autores como Baashar y otros (21) definieron el CRM como "un enfoque de gestión y 

una aplicación de tecnología de la información sanitaria que respaldaba el concepto de atención centrada 

en el paciente". Esto permitía a los hospitales centrarse en los pacientes, satisfaciendo sus necesidades 

y expectativas, mejorando la fidelidad, la calidad del servicio y construyendo una relación más efectiva a 

largo plazo (22). El CRM en el sector salud resultaba beneficioso para cualquier empresa sanitaria, ya 

fuera pequeña o grande, incluyendo clínicas, hospitales, consultorios, privados o independientes. Algunas 

de las ventajas que ofrecía este sistema eran: gestionar y captar información de pacientes nuevos y 

antiguos, disponer de información médica, historial de citas y tratamientos, ayudar con las reservas y el 

envío masivo por correo electrónico de información clínica crítica a grandes grupos de personas, así 

como automatizar tareas administrativas sencillas. Por eso varias empresas usan el sistema de CRM 

para potenciar sus organizaciones (35). 

 

El CRM es una de las categorías de software empresarial más grande y de más rápido crecimiento, 

empodera a las organizaciones en cuatro áreas: atención y soporte al cliente, comercio digital, marketing 

y ventas(39), por lo tanto, era una de las plataformas más utilizadas y llamativas a la hora de implementar 

en una compañía. Las estadísticas mostraban que el 70% de los clientes esperaban una experiencia 

fluida en todos los canales. Además, se estimó que los ingresos del CRM alcanzaron los 48.7 mil millones 

de USD en 2021; para el año 2023, se esperaba que el 81% de las organizaciones utilizaran un sistema 

de CRM. El acceso a esta estrategia permitió que el 74% de las compañías que lo implementaron 

accedieran de forma oportuna y pertinente a los datos de los clientes(40). 

 

Para hablar de cifras de costos, las empresas que utilizaron este sistema vieron un aumento del 16% en 

la retención de clientes y una mejora del 21% en la productividad. También se evidenció que era el 

mercado de software más grande, con un ingreso global esperado de 114.4 mil millones de dólares para 

2027. En promedio, los sistemas CRM ofrecían un retorno de la inversión (ROI) de 8.71 dólares por cada 
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dólar gastado. El software CRM podía aumentar las ventas en un 29%, la productividad en un 34%, la 

precisión de las previsiones en un 42%, mejorar las ventas en un 87%, aumentar la satisfacción del 

cliente en un 74% y mejorar la eficiencia empresarial en un 73% (41). En el ámbito sanitario, el mercado 

mundial de CRM sanitario valía 8.800 millones de dólares en 2018 y se esperaba que alcanzara los 

17.400 millones de dólares en 2023(39).  

   

6.3.2 ERP 

La planificación de recursos empresariales (ERP, Enterprise Resource Planning, por sus siglas en inglés) 

es un sistema de gestión de los aspectos administrativos, financieros y médicos de las entidades 

sanitarias. Tenía como objetivo facilitar la gestión de todos los recursos de la empresa mediante la 

integración de la información de las diferentes áreas. Además, facilitaba el seguimiento de las actividades 

que constituían la cadena de valor. El ERP combinaba en un solo programa la funcionalidad de distintos 

programas, obteniendo una base de datos centralizada(42),(43).La gestión empresarial interna de una 

compañía hace que dicha institución sea más competente y pueda presentar más oportunidades que 

otras en el mercado, La implementación de un ERP que les permitiera organizarse internamente hizo que 

su valor comercial aumentara y fuera más eficiente, según las cifras disponibles(44). 

  

Más del 70% de las grandes empresas utilizaban software ERP. En cuanto a costos, se estimó que el 

software ERP alcanzará los 74.200 millones de dólares en 2023. En promedio, los costos de 

implementación de ERP oscilaron entre $150.000 y $750.000. El gran beneficio de las compañías al usar 

un sistema de ERP se reflejó en el control de recursos humanos, gestión de inventario, gestión financiera, 

mejora del servicio al cliente, optimización de procesos de producción, implementación de estrategias de 

marketing, y aumento de las ventas tanto físicas como electrónicas. No solo se observó beneficio al 

utilizar esta estrategia por sí sola, sino que varias empresas la implementaron en conjunto con sus CRM 

para mejorar su rendimiento(45). 

  

6.3.3 Plataformas de Historias Clínicas 

La Historia Médica Electrónica (EMR) se definió como un registro electrónico de la información de salud 

de una paciente generada en la atención, donde se incluían datos demográficos del paciente, notas de 

progreso, diagnósticos, tratamientos, valoración de signos vitales, antecedentes médicos, resultados de 

laboratorio, entre otros. El EMR permitió automatizar y optimizar el flujo de trabajo del profesional. Los 
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registros médicos electrónicos (EHR) fueron más completos en términos de datos proporcionados al 

médico y compartieron la información de salud entre proveedores (46). 

  

El tamaño del mercado de Historia Clínica Electrónica (EHR) en América Latina fue valorado en 1.270 

millones de dólares en 2022 y se estimó que se expandiría a una tasa de crecimiento anual compuesta 

(CAGR) del 5% de 2022 a 2030, esperando alcanzar los 1.880 millones de dólares en 2030. El gasto en 

atención médica y las tendencias en salud digital y registros médicos electrónicos (EHR) en América 

Latina variaron ampliamente entre los países de la región. Según la Organización Mundial de la Salud 

(OMS), el gasto sanitario promedio de América Latina fue del 6,5% del PIB, cifra inferior al promedio 

mundial del 9,9%. Sin embargo, existió una variación significativa entre los países de la región: algunos 

países gastaron hasta el 10% del PIB en atención médica, mientras que otros gastaron menos del 5% 

(47).  

 

Se proyectó que el mercado latinoamericano de registros médicos electrónicos crecería a una tasa 

compuesta anual de alrededor del 8,12% durante el período 2022-2027, debido a los beneficios de los 

EHR, como el almacenamiento del historial médico de los pacientes, el diagnóstico, las fechas de 

vacunación y los resultados de pruebas de laboratorio en una plataforma digital. Además, superar los 

desafíos tradicionales de la atención médica, como la preocupación por mantener en papel los registros 

médicos anteriores de los pacientes, impulsó la demanda de registros médicos electrónicos en las 

unidades de atención médica, como hospitales, clínicas y laboratorios, contribuyendo a un mejor 

tratamiento de los pacientes en el futuro (48).  

 

6.3.4 Interoperabilidad de la Historia Clínica Electrónica 

La interoperabilidad de la Historia Clínica Electrónica (HCE) en Colombia representa un esfuerzo 

fundamental para modernizar el sistema de salud y mejorar la atención a los pacientes. Liderado por el 

Ministerio de Salud y Protección Social, este proyecto se está implementando gradualmente en etapas y 

módulos específicos, para asegurar un proceso exitoso con documentos de apoyo. 

Colombia se adentra en su propia transformación digital, alineándose con la "Cuarta Revolución 

Industrial" global. Este cambio estratégico busca no solo digitalizar, sino transformar profundamente los 

procesos para adaptarlos a las necesidades y expectativas de los usuarios. Las nuevas tecnologías 
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digitales están diseñadas para simplificar el acceso a bienes y servicios, colocando al ciudadano en el 

centro del sistema. 

Para lograr esta transformación, es crucial realizar cambios estructurales en los procesos, procedimientos 

institucionales y modelos operativos del sector salud. Esto implica ajustes significativos en actividades, 

competencias y flujos de información, aprovechando así las oportunidades que ofrecen las tecnologías 

digitales. 

La implementación de normas específicas regula todos los aspectos relacionados con la historia clínica, 

desde su contenido y generación hasta su transferencia, conservación, seguridad y protección. Estas 

normas garantizan la precisión, integridad, confidencialidad y seguridad de la información clínica, 

protegiendo así la privacidad de los pacientes y asegurando un uso adecuado de sus datos médicos. 

La disponibilidad de estas normativas representa un avance significativo hacia la transparencia y la 

rendición de cuentas en el sistema de salud. Al conocer sus derechos y obligaciones en materia de salud, 

los pacientes pueden exigir que se maneje su información médica de manera responsable, promoviendo 

así una mayor confianza en el sistema de salud digitalizado de Colombia(49).  

Tabla 1. Normograma de interoperabilidad de la historia clínica electrónica en Colombia 

MARCO NORMATIVO DESCRIPCIÓN EMISOR 

 

 

 

LEYES 

Ley 2294 de 
2023 

Por la cual se expide el Plan Nacional de Desarrollo 2022-2026 
“COLOMBIA POTENCIA MUNDIAL DE LA VIDA”. 

 

Congreso de 
la república 

 

Ley 2015 de 
2020 

Por el que se crea la HCE interoperable y se dictan otras 
disposiciones. 

Ley 1712 de 
2014 

Por medio de la cual se crea la Ley de Transparencia y del Derecho de 
Acceso a la Información Pública Nacional y se dictan otras 

disposiciones. 

Ley 1581 de 
2012 

Por la que se dictan disposiciones generales para proteger datos 
personales. 

Ley 1419 de Por la cual se establecen los lineamientos para el desarrollo de la 
Ministerio de 

salud y 
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2010 Telesalud en Colombia. protección 
social 

Ley 594 de 
2000 

Por medio de la cual se dicta la Ley General de Archivos y se dictan 
otras disposiciones Congreso de 

la república 

 Ley 527 de 
1999 

Por medio de la cual se define y reglamenta el acceso y uso de los 
mensajes de datos, del comercio electrónico y de las firmas digitales 

 

 

DECRETOS 

Decreto 1789 
de 2021 

Por el cual se reglamenta el artículo 18 de la Ley 2069 de 2020 y se 
adicionan los artículos 2.2.2.47.9 y 2.2.2.47.10 al Decreto 1074 de 
2015, en lo relacionado con el uso de la firma electrónica y digital 

como una herramienta para facilitar la innovación y la transformación 
digital" 

Ministerio de 
comercio, 
industria y 

turismo 

Decreto 780 de 
2016 

Por el que se expide el Decreto Único Reglamentario del Sector Salud 
y Protección Social. 

Ministerio de 
salud y 

Protección 
social 

Decreto 1074 
de 2015 

Por medio del cual se expide el Decreto Único Reglamentario del 
Sector Comercio, Industria y Turismo. Capítulo 25 del título 2 del libro 

2 de la parte 2 y las normas que las modifiquen, reglamenten o 
sustituyan 

Ministerio de 
comercio, 
industria y 

turismo 

 

 

 

RESOLUCIONES 

Res.1036 de 
2022 

Por la cual se reglamenta el Registro Individual de Prestación de 
Servicios de Salud 

 

Ministerio de 
salud y 

protección 
social 

Res. 866 de 
2021 

Por el cual se reglamentan el conjunto de elementos de datos clínicos 
relevantes para la interoperabilidad de la historia clínica del país y se 

dictan otras disposiciones. 

Res. 3100 de 
2019 

Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de inscripción 
de los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitación de servicios 

de salud. 

Res.2654 de 
2019 

Por la cual se establecen disposiciones para la Telesalud y parámetros 
para la práctica de la telemedicina en el país. 

Res.839 de 
2017 

Por la cual se modifica la Resolución 1995 de 1999 y se dictan otras 
disposiciones. Establece el manejo, custodia, tiempo de retención, 
conservación y disposición final de los expedientes de las historias 

clínicas, así como reglamentar el procedimiento que deben adelantar 

https://www.funcionpublica.gov.co/eva/gestornormativo/norma.php?i=76608#2.2.2.47.10
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las entidades del SGSSS para el manejo de estas en caso de 
liquidación. 

Res.1918 de 
2009 

Por la cual se modifican los artículos 11 y 17 de la Resolución 2346 de 
2007 y se dictan otras disposiciones. 

Res.2346 de 
2007 

Por la cual se regula la práctica de evaluaciones médicas 
ocupacionales y el manejo y contenido de las historias clínicas 

ocupacionales. 

Res.1995 de 
1999 

Por la cual se establecen normas para el manejo de la Historia Clínica, 
el consentimiento informado y los anexos de la Historia Clínica. 

Fuente: Elaboración propia 
 

6.4 Ecosistemas digitales  

A pesar de los grandes avances en tecnologías de la salud, falta trabajo para llegar a un sistema 

interoperable, siendo así uno de los desafíos más importantes para el sector salud. Los registros médicos 

electrónicos, el historial médico del paciente, las ayudas diagnósticas de laboratorio e imagenología, los 

datos demográficos, los medicamentos, entre otros datos, están ocultos en bases de datos aisladas, 

sistemas incompatibles y software separados, lo que creaba obstáculos para el intercambio, análisis e 

interpretación de datos (50).Además, el CRM y el EHR generalmente se implementaban en las empresas 

de manera separada y provenían de proveedores diferentes, lo cual a menudo resultaba en bases de 

datos aisladas, incluso cuando eran del mismo fabricante. Esto se convertía en un problema para 

mantener la coherencia y la actualización de la información completa de la organización (51). 

 

Las tecnologías digitales ofrecen para la industria de la salud, otras oportunidades y ventajas como el 

poder implementar nuevas funcionalidades, productos y servicios a partir de la agrupación de varias 

tecnologías. En la era digital de la salud, son muy utilizadas diferentes tecnologías digitales, entre ellas 

las plataformas digitales las cuales se convierten en un ecosistema para innovaciones tecnológicas y 

comerciales (52). 

   

La conectividad digital de plataformas amplía las posibilidades de combinar productos y servicios, e 

incluso de múltiples organizaciones heterogéneas, permitiendo conexiones más estrechas entre las 

actividades comerciales subyacentes a esos productos y servicios. Innovar en formas más diversas de 

combinar actividades entre las plataformas y las organizaciones son cruciales para la supervivencia a 
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largo plazo de los ecosistemas digitales ya que facilitan la innovación continua de las propuestas de 

valor, esto se convierte en desafíos para que los líderes de los ecosistemas gestionen adecuadamente 

estas actividades nuevas, las ajusten para incorporarlas y se coordinen con los actores que las 

ejecutan(53).   

 

El rápido desarrollo de la digitalización y las redes relacionadas con las tecnologías hizo necesario la 

creación de ecosistemas de plataformas digitales para hacer frente a la competencia y generar 

innovaciones en el sector salud. Un ecosistema se definió como un conjunto de capacidades y servicios 

que integraron a los participantes de la cadena de valor (clientes y proveedores de plataformas y 

servicios) mediante un modelo comercial común y un pilar de datos virtuales, con el fin de crear modelos 

mejorados y eficientes para una mejor experiencia de los consumidores y las partes interesadas(54). 

 

Los ecosistemas están siendo habilitados bajo cinco fuerzas clave que impulsan la innovación 

tecnológica: uno, las ineficiencias de la industria que proporcionan un punto de mejora para que la 

innovación genere altos rendimientos. Segundo, se está invirtiendo alto valor en tecnología sanitaria, el 

cual está centrado en tres categorías: la participación del paciente, datos y análisis, y los nuevos modelos 

de atención. Tercero, Las grandes empresas tecnológicas buscan la participación en la nube pública y en 

el compromiso de los consumidores invirtiendo en I+D en sus plataformas para crear servicios fáciles de 

usar por clientes y aplicaciones. por último, los titulares de la industria sanitaria están haciendo cada vez 

más grandes apuestas para adquirir capacidades que podrían hacer avanzar sus ecosistemas(54).   

   

6.5 Arquitectura de Ecosistemas 

La arquitectura de un software constituye un conjunto de decisiones y la selección de elementos 

estructurales significativos acerca de la organización de un sistema, y se considera como una de las 

etapas más importantes del desarrollo de un software. La arquitectura de software se interés ó por la 

estructura, el comportamiento, las restricciones, compromisos de uso, funcionalidad, comprensión, 

tecnología y aspectos estéticos (43). 

   

Por otro lado, Mishra R et al. en su estudio sugirieron que la interoperabilidad fue indispensable en el 

desarrollo tecnológico de la salud. Dentro de los ejemplos de tecnologías emergentes como Internet de 

las cosas, software como servicio y la computación en la nube, también se encontró la integración de la 

interfaz de programación de aplicaciones (API) como una de las mejores herramientas para aumentar el 
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rendimiento empresarial (50).API fue un conjunto de reglas definidas que permitieron la comunicación 

entre diferentes aplicaciones. Actuó como un puente intermedio que procesaba las transferencias de 

datos entre sistemas, al traducir los mensajes enviados de un programa a otro y ejecutar protocolos 

programados en el API(55),(56). Esta herramienta mejoró la interoperabilidad de la información del 

paciente entre organizaciones de salud, conservando la privacidad y seguridad de la información, por lo 

cual fue una de las mejores opciones para gestionar el flujo de datos entre aplicaciones internas, 

registros médicos electrónicos (EHR) y otras herramientas al permitir el intercambio de datos y funciones. 

Además, tuvo beneficios como ofrecer mayor funcionalidad para las empresas al tener acceso a datos, 

ahorrar costos y tiempos al integrar aplicaciones, generar innovación tecnológica y optimizar operaciones, 

entre otros (50),(55). 

 

De esta manera, las organizaciones sanitarias pueden ofrecer servicios innovadores a los pacientes 

mediante la tecnología API al poder integrar bases de datos o sistemas, de igual manera es una 

herramienta con la cual se puede articular cualquier ERP, CRM, mercados y otros sistemas en una sola 

plataforma con el fin de optimizar el proceso, y de igual forma permite aprovechar el intercambio con las 

nuevas tecnologías, como la inteligencia artificial y el BigData(50),(57). Sin embargo, existen varios 

problemas para que los sistemas sean interoperables en las organizaciones de salud, entre ellos están, la 

falta de decisiones por parte de las coordinaciones de las empresas frente a aspectos tecnológicos, las 

restricciones financieras, la naturaleza sensible de los datos de atención médica que presentan 

cuestiones cruciales, como la privacidad, la seguridad y la confiabilidad, que deben abordarse en 

cualquier sistema de gestión de datos en salud,   la existencia de sistemas obsoletos, entre otros 

aspectos(50),(57),(58). 

 

Además, alguno de los obstáculos presentados con relación a la interoperabilidad es la heterogeneidad 

de los datos, ya que provienen de diferentes fuentes y formatos. Las organizaciones sanitarias cuentan 

con variedad de software y sistemas que ejecutan programas, sistemas operativos, lenguajes 

informáticos y configuraciones de red diferentes, y en este sentido algunos de los principales EHR han 

utilizado diversas tecnologías para formatear la información y poder compartir datos, no obstante, aún 

existe una brecha para integrar los datos(50). La Sociedad de Sistemas de Gestión e Información 

Sanitaria estadounidense (HIMSS por sus siglas en ingles de Health care Information and Management 

Systems Society)y algunos expertos en el área de informática definieron cuatro niveles diferentes de 

interpretabilidad que son: tradicional, estructural, semántico y organizacional(50).En el nivel tradicional los 
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datos se envían de un sistema a otro sin un formato ni interpretación especifica, por ejemplo, cuando el 

personal de salud ingresa manualmente los resultados de laboratorio del paciente de un archivo PDF en 

el historial médico. En el estructural, los datos deben estandarizarse a un formato específico para ser 

entendidos por varios sistemas o dispositivos; en este nivel la interoperabilidad estructural se proporciona 

a través de estándares de datos como FHIR y HL7 Con el fin de que los registros sean uniformes, 

centralizados y fáciles de transportar entre sistemas. En el nivel semántico: Los variados EHR de 

estructuras heterogéneas deben ser intercambiables entre varios sistemas.  y en el nivel organizacional: 

se da la transferencia fluida de datos entre diversas organizaciones con varias reglas, requisitos y 

objetivos. Para este nivel se necesitan innovaciones en cuanto a gobernanza, políticas y tecnología que 

logren flujos de trabajo integrados, salvaguardando la seguridad y consentimiento entre las partes(50). 

   

6.6 Contexto   

Con la inmersión de las tecnologías digitales se ha ido explorando el tema de ecosistemas digitales, los 

autores Ejehiohen G et al(3). En 2016, exploraron los términos salud digital, innovación y ecosistemas 

digitales. En su estudio, definieron los ecosistemas de innovación en salud digital como una red de 

comunidades de salud digital interconectadas, interrelacionadas e interdependientes. Estas incluían 

partes interesadas en la atención en salud, instituciones y dispositivos digitales situados todos en un 

entorno digital. Estos ecosistemas interactuaban como una unidad funcional y estaban vinculados entre sí 

a través de acciones, información y flujos de transacciones. Adoptaban e implementaban las mejores 

prácticas mediante el uso de tecnologías de la información para monitorear y mejorar el bienestar y la 

salud de los pacientes. 

  

En Finlandia, en el estudio de Ruokolainen J et al.(59). Los autores investigaron cómo se podría construir 

un ecosistema de plataforma de atención médica digital, centrándose en sus elementos centrales 

esenciales y considerando características específicas de la atención médica. Para ello, llevaron a cabo 

un estudio de caso sobre un ecosistema planificado para pacientes con enfermedad de Parkinson. El 

estudio concluyó que un ecosistema de plataforma digital no debía considerarse una configuración final, 

sino un sistema activo con ideas e innovaciones que podrían implementarse sobre el sistema existente. 

Además, se construía en torno a varias propuestas de valor que formaban una jerarquía de servicios, 

pudiendo incluir otros ecosistemas de plataforma como activos complementarios para cumplir con 

propuestas de valor multilaterales. 
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En África, en el 2023 Tsegahunet al(60). desarrollaron un estudio para caracterizar y mapear los 

ecosistemas de salud digital de 54 países de África en el contexto de enfermedades endémicas 

infecciosas y no transmisibles, con el fin de proporcionar evidencia que orientara a los gobiernos sobre la 

priorización de esfuerzos en la implementación de tecnologías de salud digital en África e información 

clave para ayudar a establecer las metas para la Salud de las Naciones Unidas  y la estrategia global de 

la OMS sobre salud digital 2020-2025, ya que la construcción de infraestructura digital debe ser parte 

clave de los programas de desarrollo económico para garantizar resultados de salud más equitativos en 

países con una alta carga de morbilidad, además, las iniciativas de salud global fortalecen las 

intervenciones de salud digital al cerrar las brechas de conocimiento e inversión. 

    

En España, RodríguezJ.e tal.(61)evaluaron las opiniones de los individuos que conforman la sociedad 

española sobre las ocho tendencias identificadas por la Sociedad Española de Cardiología que 

influencian el futuro de la cardiología. Estas tendencias incluyen aspectos demográficos, entorno 

económico y político, expectativas ciudadanas, incorporación de la mujer, innovación tecnológica, niveles 

de salud y factores de riesgo cardiovascular, así como la organización y gestión sanitaria. El enfoque 

principal de estas tendencias se centró en mejorar la atención centrada en el paciente. Posteriormente, 

se analizaron las opiniones expresadas por los ciudadanos mediante ecosistemas digitales y canales de 

comunicación oficiales utilizando herramientas de procesamiento del lenguaje natural. 

  

En Colombia, Rojas O. et al.(62) presentaron un modelo de toma de decisiones llamado DecISIonAl para 

evaluar y gestionar los riesgos de implementación en proyectos de ERP y CRM antes de realizar la 

inversión real. Este modelo le permite a las organizaciones planificar la inversión con decisiones 

informadas, comprendiendo mejor las implicaciones y la incertidumbre, es decir, costos, tiempo, recursos 

humanos y riesgos.  

 

 

 

 

 

https://nature.cesproxy.elogim.com/articles/s41599-022-01235-z.#auth-Jorge-Rodr_guez_Capit_n-Aff1
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7 OBJETIVOS 

7.1 Objetivo general: 

Proponer la articulación de la gestión de relacionamiento con el cliente, la planificación de recursos 

empresariales y la historia clínica para mejorar la toma de decisiones en las IPS.  

7.2 Objetivos específicos 

✓ Diseñar el proceso tecnológico que articule las plataformas ERP, CRM e historia clínica en una 

IPS.  

✓ Estimar el diagnostico financiero de la articulación de las plataformas ERP, CRM e historia 

clínica  

✓ Analizar las implicaciones éticas y legales relacionadas con la articulación o manejo de ERP, 

CRM e historia clínica.  
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8 METODOLOGÍA 

Tabla 2. Matriz de marco lógico del proyecto 
PROYECTOS 

 

Nombre del 

proyecto 
Ecosistemas digitales en salud: un modelo de procesos que articule las plataformas de CRM,ERP e historia clínica. 

 

 Descripción 
Meta 

Indicadores Medios de verificación 
Supuestos - 

Riesgos 
 

Fin - Alcance 

Contribuir a la seguridad de la 

toma de decisiones que 

benefician la eficiencia de los 

procesos, la calidad de la 

atención en los servicios y la 

eficiencia operativa y 

productiva de una IPS de 

Medellín. 

Al finalizar la semana 100 se habrá 

contribuido a la seguridad de la 

toma de decisiones que beneficien  

una IPS con la articulación de la 

planificación de recursos 

empresariales, gestión de 

relacionamiento con el cliente e 

historia clínica. 

  

  

Propósito - 

Objetivo 

General 

Modelo de procesos 

propuesto para articular la 

planificación de recursos 

empresariales, gestión de 

relacionamiento con el cliente 

e historia clínica para mejorar 

la toma de decisiones en las 

IPS 

Al finalizar la semana 25 se habrá 

logrado proponer la articulación por 

medio de un modelo de procesos 

de la gestión de relacionamiento 

con el cliente, la planificación de 

recursos empresariales y la historia 

clínica para mejorar la toma de 

decisiones en las IPS. 

# de 

documentos 

entregados 

Un documento con la 

recopilación de los 

productos del proyecto 

1. No encontrar el 

punto para articular 

el proceso 

tecnológico, 

financiero, ético y 

legal. 

2. Perdida de datos.  

 

Componente 1 

- Objetivo 

Específico 

Plataformas digitales: Diseñar 

el proceso tecnológico que 

articule ERP, CRM e historia 

clínica para Instituciones 

Prestadoras de Servicios de 

Salud. 

Al finalizar la semana 12 se habrá 

logrado diseñar el proceso 

tecnológico de la  articulación ERP, 

CRM e historia clínica.  

# de diseños de 

procesos 

tecnológicos 

entregados 

Un documento con el 

diseño de la arquitectura 

tecnológica de la 

articulación del 

ERP,CRM y HC 

1. No entender a 

fondo la arquitectura 

digital de los datos.  

2. No encontrar el 

punto donde puedan 

articularse las 

plataformas. 

3.Resistencia al 

cambio 
 

Actividad 1 

Realizar una vigilancia 

tecnológica para verificar la 

realización del proceso 

tecnológico. 

Al finalizar la semana 5 se habrá 

logrado realizar un documento 

síntesis que resuma la vigilancia 

tecnológica del proceso para 

verificar la realización del modelo. 

# de 

documentos 

entregados 

Un documento con la 

vigilancia tecnologica 

  

Actividad 2 

Reconocer las arquitecturas 

empresariales de los ERP, 

CRM e Historia clínica para 

identificar puntos de 

encuentro. 

Al finalizar la semana 9 se habrá 

elaborado un documento síntesis 

donde se describen las diferentes 

arquitecturas empresariales de las 

plataformas mencionadas y sus 

puntos de encuentro. 

# de 

documentos de 

procesos 

entregados 

Un documento que en su 

contenido se describe las 

arquitecturas 

empresariales de las 

plataformas mencionadas 

y sus puntos de 

encuentro. 
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Actividad 3 

Elaborar el proceso 

tecnológico de integración de 

sistemas de información para 

mejorar la toma de decisiones. 

Al finalizar la semana 10 se habrá 

estructurado un documento que 

describe el proceso tecnológico de 

integración de los sistemas de 

información. 

# de 

documentos de 

procesos 

entregados 

Un documento que 

describe el proceso 

tecnológico de 

integración de los 

sistemas de información. 
  

Actividad 4 

Estructurar un instrumento 

para la validación del modelo 

de procesos.  

Al finalizar la semana 11 se habrá 

estructurado un instrumento para la 

validación del modelo en una IPS. 

# de 

instrumentos 

de validación 

Una lista de chequeo 

parametrizadas en excel 

  

Componente 2 

- Objetivo 

Específico 

Costos: Estimar el diagnóstico 

financiero de la articulación de 

las plataformas mencionadas. 

Al finalizar la semana 16 se habrá 

estimado el diagnóstico financiero 

de la articulación de las 

plataformas mencionadas. 

# de matrices 

entregados 

Una matriz  con el 

diagnóstico financiero 

1. Cambio en el 

entorno económico.  

2. Falta de datos 

precisos.  

3. Sesgos en la 

estimación. 

4. Falta de claridad 

en los objetivos 

estratégicos y 

financiero de las 

organizaciones. 
 

Actividad 1 

Calcular costos para 

articulación de las plataformas 

mencionadas.  

Al finalizar la semana 13 se habrá 

logrado calcular costos para la 

articulación de las plataformas.  

# de matrices 

entregados 
Una matriz en excel 

  

Actividad 2 

Realizar comparativos del 

mercado actual con el modelo 

de procesos propuesto.  

Al finalizar la semana 14 se habrá 

logrado realizar un comparativo del 

mercado local. 

# de 

documentos 

entregados 

Un cuadro comparativo 

en excel 

  

Actividad 3 

Establecer un modelo de 

negocio de la articulación de 

las plataformas.  

Al finalizar la semana 15 se habrá 

establecido un modelo de negocio 

# de modelos 

entregados 
Un modelo canvas 

  

Componente 3 

- Objetivo 

Específico 

Ética y legal: Analizar 

implicaciones éticas y legales 

relacionadas con la 

articulación o manejo de ERP, 

CRM e historia clínica. 

Al finalizar la semana 24 se habrá 

logrado analizar las implicaciones 

éticas y legales. 

# de 

documentos 

entregados 

Un documento con las 

implicaciones éticas y 

legales que recopila las 

actividades del objetivo. 

1. No poder acceder 

a las bases de datos.  

2. No encontrar 

suficiente 

información 

pertinente y precisa. 

3. Conflicto de 

intereses.  

4. Cambio del 

entorno legal del 

país.  
 

Actividad 1 

Revisar  en la literatura  las 

implicaciones éticas y legales 

relacionadas a las 

plataformas.   

Al finalizar la semana 16 se habrá 

realizado un cuadro de síntesis con 

las variables autor, año y aporte en 

implicaciones éticas y legales 

relacionadas con la articulación o 

manejo de ERP, CRM e historia 

# de cuadros 

entregados 

Un cuadro de síntesis 

con las variables autor, 

año y aporte en 

implicaciones éticas y 

legales 
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clínica  

Actividad 2 

Estructurar un manual de 

gobernanza digital que 

acompañe el modelo de 

procesos.  

Al finalizar la semana 19 se habrá 

estructurado un manual de 

gobernanza digital  

# de manuales 

entregados 

Un documento con el 

manual de gobernanza 

  

Actividad 3 

Validar el modelo de procesos 

en una IPS, teniendo en 

cuenta el proceso, el tema 

financiero y ético-legal. 

Al finalizar la semana 23 se habrá 

validado el modelo en una IPS. 

# de 

validaciones 

entregadas 

Un documento informe 

con el resultado y la 

conclusión de la 

validación del 

instrumento en una IPS 
  

 

9 CONSIDERACIONES ÉTICAS 

Con el objetivo de asegurar la integridad científica del proyecto, este se basó en directrices tanto 

nacionales, como la Resolución 8430 de 1993, así como internacionales, incluyendo la Declaración de 

Helsinki y los principios fundamentales de la bioética establecidos por Beauchamp y Childress. 

De acuerdo con el Artículo 11 de la Resolución 8430/93, la investigación se clasificó como "Investigación 

sin riesgo", ya que no implicó intervenciones ni modificaciones intencionadas de variables biológicas, 

fisiológicas, psicológicas o sociales (63). 

Siguiendo el principio veintitrés de la Declaración de Helsinki, se estableció que el protocolo de 

investigación sería sometido para consideración, comentario y aprobación al Comité de Ética de 

Investigación de la Facultad de Medicina de la Universidad CES antes del inicio del estudio(64). 

El análisis del proyecto bajo los principios básicos de la bioética, con especial atención en la 

beneficencia, no maleficencia, autonomía y justicia(65), revelo un compromiso ético integral. La 

beneficencia se manifestó en la búsqueda a contribuir en la mejora de la eficiencia y la calidad de la 

atención mediante la integración de plataformas digitales en salud, asegurando beneficios para los 

pacientes y contribuyendo positivamente al sistema de salud. La no maleficencia se garantizó mediante la 

identificación y mitigación proactiva de posibles riesgos asociados con la implementación de sistemas 

digitales, con medidas de seguridad robustas para proteger la privacidad y la seguridad de datos 

sensibles. 

La autonomía se promovió al analizar las implicaciones éticas y legales relacionadas con la articulación 

de los diferentes sistemas de información, facilitando a las organizaciones información clara sobre 

beneficios y riesgos dispuestos en los lineamientos básicos para la gobernanza en la AE. Además, se 

fomentó el control y la gestión ética de datos, permitiendo a las entidades ejercer autonomía en la 
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protección y utilización responsable de la información. La justicia, en un contexto donde la participación 

directa de individuos o entidades específicas no era central, se redefinió hacia la equidad en la 

adquisición y aplicación de información. La recopilación y el análisis de datos se llevaron a cabo de 

manera objetiva, evitando sesgos injustos y asegurando que los resultados beneficiosos se aplicaran 

equitativamente para fortalecer los sistemas de salud. 

Finalmente, se destaca que los recursos utilizados en el proyecto fueron escogidos con medida y 

estuvieron destinados únicamente a fines académicos, garantizando un uso responsable y ético. (Ver 

anexo). 
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10 RESULTADOS ESPERADOS 

10.1 Tipo de producto: desarrollo tecnológico e innovación 

Tabla 3.Lista de productos de desarrollo tecnológico e innovación. 

Subtipo de 

producto 
Producto Descripción Cantidad Beneficiario 

Producto 

empresarial 

Modelo de 

procesos para la 

articulación de 

las plataformas 

CRM, ERP e 

historia clínica. 

Se pretende realizar un modelo de 

procesos donde se muestreen que punto 

de la arquitectura tecnológica de tres 

plataformas digitales (ERP, CRM y la 

historia clínica) se unen, sus principales 

consideraciones éticas y legales y un 

modelo de negocio para ejemplificar 

como puede ser implementado en una 

institución prestadora de salud en 

Medellín.  

1 

IPS de la 

ciudad de 

Medellín 

 

11 IMPACTO 

La materialización del proyecto "Ecosistema Digital: un modelo de procesos que articula las plataformas 

CRM, ERP e Historia Clínica" proyecta un cambio transformador en la gestión en salud para el año 2026 

y años sucesivos, promete generar efectos significativos en diversos ámbitos.  

 

La generación e implementación de ecosistemas digitales que permiten la integración de las plataformas 

CRM, ERP e Historia Clínica (HC) mediante una AE tienen un gran impacto en el sector salud y en la 

transformación de la sostenibilidad, ya que es una propuesta de valor y un enfoque innovador y más 

sostenible al incorporar la tecnología digital. Estas articulaciones digitales generan beneficios económicos 

y competitivos para las empresas sanitarias, representando una herramienta importante para gestionar 

de manera más eficiente los procesos, favorecer la toma de decisiones tanto administrativas como 

asistenciales, aumentar la calidad de los servicios y así mismo la satisfacción de los usuarios, siendo 

finalmente un gran aporte para la salud pública  (66). En el ámbito de la administración de salud, el 

proyecto desempeña un papel clave al mejorar la gestión de recursos financieros y logísticos en las 

Instituciones Prestadoras de Salud (IPS). Esto se traduce en la optimización de presupuestos, una 

gestión eficiente de inventarios y la programación estratégica de citas y procedimientos. Estos ajustes no 
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solo prometen ahorros significativos y un uso más efectivo de los recursos, sino que también construyen 

la visión de un sistema de salud económicamente sostenible. La disponibilidad de información 

actualizada impulsa la toma de decisiones informadas y estratégicas para los administradores de salud, 

facilitando una planificación a largo plazo, la identificación proactiva de áreas de mejora y una adaptación 

ágil a los cambios en el entorno de la salud.   

 

A nivel social y en sintonía con las ideas de López(67), las nuevas tecnologías, omnipresentes en nuestra 

sociedad actual, configuran su estructura y delinean proyectos para abordar las carencias existentes, se 

establece una interacción crítica y reflexiva, subrayando que solo desde las necesidades de la sociedad 

se puede dirigir el "progreso" tecnológico. En este contexto, nuestro proyecto aspira a enfrentar los 

desafíos del sistema de salud colombiano, transformando la atención médica hacia un enfoque más 

centrado en el paciente. La anticipación de necesidades y la prevención de enfermedades no solo 

prometen mejorar la calidad de vida individual, sino que también aliviarán la presión sobre los sistemas 

de salud. La transparencia en la gestión de la información fortalecerá la relación entre pacientes y 

profesionales de la salud, fomentando una dinámica más colaborativa y empoderada. 

  

Desde un punto de vista científico la implementación exitosa de este proyecto abrirá las puertas a 

avances significativos, la capacidad de consolidar datos de múltiples fuentes permitirá identificar patrones 

epidemiológicos, correlaciones clínicas y avanzar en la investigación médica. Adicionalmente, en 

términos ambientales este proyecto reduce la dependencia de documentos físicos y procedimientos 

manuales, disminuyendo el impacto ambiental asociado a la gestión tradicional en papel. La eficiencia 

operativa derivada de la digitalización se traducirá en un uso más sostenible de recursos, alineando la 

gestión de la salud con principios eco-amigables.  

  

En resumen, este proyecto representa un primer paso hacia la transformación en la gestión de la salud. 

Este estudio sienta las bases para futuros proyectos, proyectando beneficios significativos. Si bien los 

impactos a gran escala podrían no ser inmediatos, estos cimientos sientan las bases para un enfoque 

más eficiente en la administración de la salud en el futuro. Es un precursor significativo para proyectos 

más amplios que podrían, con el tiempo avanzar hacia una administración más eficiente en salud, 

reconociendo que la verdadera transformación requerirá esfuerzos continuos y desarrollos evolutivos a 

medida que se enfrentan a los desafíos del sistema de salud. 
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Tabla 4. Descripción de los impactos esperados con la ejecución del proyecto. 

Tipo de 

Impacto 
Descripción 

Año 

esperado 

Innovación en 

salud 

La propuesta de un modelo de ecosistema digital es una propuesta de 

valor con un enfoque innovador que contribuyen a la diferenciación, 

competitividad, viabilidad y crecimiento sostenible a largo plazo de las 

empresas del sector salud.  

 

2026 

 

Sostenibilidad y 

Ambiente 

 

Es un modelo más sostenible al incorporal la tecnología digital que 

ayuda a las IPS o empresas sanitarias a crear y entregar 

continuamente valor económico, social y ambiental. Reduce la 

dependencia de documentos físicos y procedimientos manuales, 

disminuyendo el impacto ambiental  

2026 

Administración 

en salud – 

Económicos 

Este proyecto genera beneficios económicos y competitivos para las 

empresas sanitarias, representando una herramienta importante para 

gestionar de manera más eficiente los procesos y favorecer la toma de 

decisiones tanto administrativas como asistenciales; la optimización de 

presupuestos, una gestión eficiente de inventarios y la programación 

estratégica. Estos ajustes no solo prometen ahorros significativos y un 

uso más efectivo de los recursos, sino que también construyen la 

visión de un sistema de salud económicamente sostenible.  

 

2026 

Impacto en la 

salud pública – 

Sociales 

Este proyecto enfrenta uno de los desafíos del sistema de salud 

colombiano, transformando la atención médica hacia un enfoque más 

centrado en el paciente, permite la obtención de datos en datos en 

tiempo real y más organizados al estar la información integrada, lo que 

aumenta los tiempos de respuesta, se generan reportes más 

oportunos y así mismo se aumenta la calidad de los servicios y la 

satisfacción de los usuarios, siendo finalmente un gran aporte para la 

salud pública. La anticipación de necesidades y la prevención de 

enfermedades no solo prometen mejorar la calidad de vida individual, 

sino que también aliviarán la presión sobre los sistemas de salud.  

2028 
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12 APORTE A LOS OBJETIVOS DE DESARROLLO SOSTENIBLE (ODS) 

Tabla 5. Descripción de las metas de los objetivos sostenibles en los que aporta el proyecto. 
FIN DEL 

OBJETIVO DE 

DESARROLLO 

SOSTENIBLE  
 

Contribuir a la seguridad de la toma de decisiones que benefician la eficiencia de los   procesos, 

la calidad de la atención en los servicios y la eficiencia operativa y productiva de una IPS de 

Medellín. 

ODS A qué meta del ODS Descripción 

N°3: Salud y 

Bienestar 

3. c Aumentar sustancialmente la financiación de 

la salud y la contratación, el desarrollo, la 

capacitación y la retención del personal sanitario 

en los países en desarrollo, especialmente en los 

países menos adelantados y los pequeños 

Estados insulares en desarrollo. 

 

3. d Reforzarla capacidad de todos los países, en 

particular los países en desarrollo, en materia de 

alerta temprana, reducción de riesgos y gestión 

de los riesgos para la salud nacional y mundial  

Este modelo aporta al objetivo del desarrollo 

número 3 ya que está encaminado a la 

seguridad del paciente, poniendo al sujeto 

como eje central de la importancia de la 

articulación de dichas plataformas digitales 

(en la historia clínica). El proyecto puede 

optimizar la eficiencia operativa, permitiendo 

una asignación más efectiva de recursos y 

facilitando la toma de decisiones 

informadas. Permite fortalecer la capacidad 

de los países, especialmente aquellos en 

desarrollo, en alerta temprana, reducción de 

riesgos y gestión de riesgos en salud. Al 

articular plataformas de CRM, ERP e 

historias clínicas, se establece una base 

sólida para una toma de decisiones 

informada, permitiendo respuestas más 

ágiles ante amenazas a la salud. 

N°9: Industria, 

Innovación e 

Infraestructura 

9.5 Aumentar la investigación científica y mejorar 

la capacidad tecnológica de los sectores 

industriales de todos los países, en particular los 

países en desarrollo, entre otras cosas 

fomentando la innovación y aumentando 

considerablemente, de aquí a 2030, el número 

de personas que trabajan en investigación y 

desarrollo por millón de habitantes y los gastos 

de los sectores público y privado en 

investigación y desarrollo. 

Este modelo aporta al objetivo del desarrollo 

número 9 ya que está encaminado a la 

mejorar los procesos empresariales, a 

aumentar la seguridad en los costos y a 

optimizar la toma de decisiones dentro de 

una compañía.El proyecto propone integrar 

plataformas de CRM, ERP e historias 

clínicas para mejorar la eficiencia operativa 

en el sector de la salud; Además, al facilitar 

la gestión eficiente de datos clínicos, el 
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FIN DEL 

OBJETIVO DE 

DESARROLLO 

SOSTENIBLE  
 

Contribuir a la seguridad de la toma de decisiones que benefician la eficiencia de los   procesos, 

la calidad de la atención en los servicios y la eficiencia operativa y productiva de una IPS de 

Medellín. 

ODS A qué meta del ODS Descripción 

 

9.c Aumentar significativamente el acceso a la 

tecnología de la información y las 

comunicaciones y esforzarse por proporcionar 

acceso universal y asequible a Internet en los 

países menos adelantados de aquí a 2020  

proyecto puede fomentar la innovación y 

aumentar la inversión en investigación y 

desarrollo, contribuyendo así a mejorar la 

calidad de la atención médica y avanzar en 

la capacidad tecnológica, especialmente en 

entornos con recursos limitados. 
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13 ADMINISTRACIÓN DEL PROYECTO 

Tabla 6. Presupuesto del proyecto 
TÍTULO DEL 

PROYECTO 
Ecosistemas digitales en salud: un modelo de procesos que articule las plataformas de CRM, ERP e historia clínica.  

PRESUPUESTO GENERAL 

RUBROS 

ENTIDADES FINANCIADORAS 

 

DIRECCIÓN DE 

INVESTIGACIÓ

N E 

INNOVACIÓN 

GRUPO EJECUTOR 
FACULTAD DE 

MEDICINA 
 

Dinero Dinero Especie Dinero Especie Dinero Especie 

PERSONAL 

CIENTÍFICO 
 $ 1,400.000  $ 50,767,680.00    $ 3,791,181     

PERSONAL DE 

APOYO 
 $ -          

VIAJES  $ -          

SALIDAS DE 

CAMPO 
 $ 140,000        

EVENTOS 

CIENTÍFICOS 
        

EQUIPOS Y 

SOFTWARE 
$ -           

MATERIALES  $ 150,000        

SERVICIOS 

TÉCNICOS 
 $ 1,000,000     

 $ 

1,000,000.00  
  

BIBLIOGRAFÍA         

PUBLICACIONES 

Y PATENTES 
        

TOTAL $ - 
 

$ 2,690,000 
 

$ 50,767,680.00 $ - $ 3,791,181.00 $ - $ - $ 57,248,861. 

 

14 DESCRIPCIÓN DE LA SOLUCIÓN, CUMPLIMIENTO DE LOS OBJETIVOS PROPUESTOS 
 
Para abordar la solución y el cumplimiento de los objetivos propuestos en este trabajo, se desarrolló una 

arquitectura empresarial denominada Seele, diseñada específicamente para Instituciones Prestadoras de 

Salud (IPS) de mediana y baja complejidad. Esta arquitectura busca articular de manera efectiva los 

sistemas de gestión de relación con el cliente (CRM), planificación de recursos empresariales (ERP) e 

historia clínica, con el fin de mejorar la toma de decisiones en estas instituciones. 

 

El objetivo general de proponer la articulación de estos sistemas se cumplió a través del desarrollo 

detallado de la arquitectura Seele, que se describe en profundidad en el Anexo N°1. En este documento 
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se presenta la estructura completa de la arquitectura basada en TOGAF, que incluye modelos de 

negocio, datos, aplicaciones y tecnología. Esta arquitectura Seele abarca desde la fase preliminar hasta 

la fase F del modelo TOGAF, facilitando la integración de sistemas críticos y estableciendo las bases 

para una gestión eficiente de información y toma de decisiones en instituciones de salud. (Ver Anexo 

N°1). 

 

En cuanto al primer objetivo específico, el diseño del proceso tecnológico que articula las plataformas 

ERP, CRM e historia clínica se logró mediante la elaboración de un mapa de procesos tecnológicos 

detallado presentado en el Anexo N°1. El mapa ilustra cómo los diferentes sistemas de información se 

interconectan y soportan los procesos institucionales de una IPS de mediana o baja complejidad. A través 

del diagrama de flujo visualiza el recorrido de la información a través de estos procesos y sistemas. 

Además, se identifican los sistemas específicos utilizados en cada proceso institucional, así como los 

posibles puntos críticos de conexión y oportunidades de mejora en la gestión de datos. Como resultado, 

se obtuvo una visión clara de la integración de sistemas y flujos de información, proporcionando una base 

sólida para optimizar la gestión de información y mejorar la eficiencia operativa en las IPS. (Ver Anexo 

N°1). 

 

Para el segundo objetivo específico, relacionado con la estimación del diagnóstico financiero de la 

articulación de las plataformas, se elaboró un modelo financiero completo. Este modelo, detallado en el 

Anexo N°2, presenta una proyección de ventas, costos e ingresos asociados a la implementación de la 

arquitectura Seele. Se incluyó un análisis de viabilidad financiera, adicionalmente el modelo considera 

diversos escenarios y factores, proporcionando una visión realista y matizada de las implicaciones 

financieras de la implementación de la arquitectura propuesta. Se proyectaron ventas anuales de 

$1,318,608,000 con un crecimiento anual del 2% por cada servicio ofertado. En resumen, el modelo 

financiero demuestra la viabilidad económica de la implementación de la arquitectura Seele en las IPS de 

mediana y baja complejidad. (ver Anexo N°2). 

 

El tercer objetivo específico, enfocado en el análisis de las implicaciones éticas y legales, se abordó de 

manera exhaustiva en el Anexo N°3. En este documento se presentan los lineamientos básicos para la 

gobernanza de la arquitectura empresarial, incluyendo consideraciones éticas cruciales como la 

protección de la privacidad de los datos, el respeto a la confidencialidad y la integridad de la información. 

También se detallan los principios éticos que deben regir la implementación y uso de la arquitectura, 
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asegurando el cumplimiento de las normativas vigentes en el sector salud. Como resultado se logró el 

desarrolló un marco de gobierno integrado con roles y responsabilidades definidas, incluyendo un modelo 

de medición del nivel de madurez de la arquitectura empresarial. Estos lineamientos éticos y legales 

proporcionan una base sólida para una implementación responsable y conforme a la normativa de la 

arquitectura Seele. (ver Anexo N°3). 

 

Además, para validar la efectividad y aplicabilidad de la arquitectura propuesta, se desarrolló un protocolo 

de validación, descrito en el Anexo N°4. Este protocolo incluye una metodología para evaluar la utilidad, 

productividad y rendimiento de la arquitectura Seele en un contexto real de una IPS. Adicionalmente el 

Anexo N°4 contiene el "Informe de Validación y Recomendaciones para la Arquitectura Empresarial (AE) 

Seele", que proporciona una evaluación de la arquitectura en una IPS de mediana complejidad. Este 

informe ofrece valiosos hallazgos y recomendaciones específicas, abordando aspectos críticos como la 

claridad en la propuesta de valor y estrategias para una implementación más eficiente. La validación 

reveló un potencial de mejora en la interoperabilidad de sistemas, aunque también identificó áreas de 

mejora en la comunicación de la propuesta de valor. Estos resultados subrayan el alto potencial de la 

arquitectura Seele para mejorar la integración de sistemas en las IPS, a la vez que señalan la necesidad 

de ajustes en su presentación y enfoque para una implementación óptima. (ver Anexo N°4). 

 

En resumen, la solución propuesta, materializada en la arquitectura empresarial Seele, ofrece una 

respuesta integral a los desafíos de integración de sistemas en las IPS. A través de un enfoque 

metodológico y una consideración de los aspectos tecnológicos, financieros, éticos y legales, este trabajo 

cumple con los objetivos planteados, proporcionando una herramienta valiosa para la mejora de la 

gestión y la toma de decisiones en el sector salud. 

 

15 CARACTERÍSTICAS Y BENEFICIOS: 

La transformación digital de las instituciones prestadoras de servicios de salud es una necesidad que se 

ha hecho mucho más evidente durante los últimos años, especialmente luego del papel esencial que 

estas instituciones cumplieron durante la reciente pandemia, donde las restricciones sanitarias de 

aislamiento obligaron a la implementación y masificación de herramientas remotas, que le permitieron a la 

población seguir accediendo a los servicios de salud, como es el caso de la telemedicina. 
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El concepto de arquitectura empresarial, aplicado a las instituciones de salud, resulta ser una solución 

innovadora e integral orientada a apoyar la transformación digital de IPS de mediana y baja complejidad, 

al integrar de forma estratégica plataformas ya existentes de uso cotidiano como CRM, ERP e historia 

clínica digital, aportando una visión unificada de toda la información institucional. 

Basada en el reconocido marco de referencia TOGAF, Seele garantiza una estructura sólida y escalable, 

adaptándose a las necesidades específicas de cada IPS y asegurando la alineación de la tecnología con 

los objetivos estratégicos de la institución. A través de un detallado mapa de procesos y flujograma de 

datos, se visualiza cómo los diferentes sistemas interactúan y soportan las operaciones diarias, desde la 

atención al paciente hasta la gestión administrativa. 

Además de su enfoque tecnológico, Seele tiene en cuenta los aspectos financieros, éticos y legales 

inherentes al sector salud. Incluye un modelo financiero robusto que permite evaluar la viabilidad de la 

implementación y tomar decisiones estratégicas basadas en datos. Asimismo, incorpora medidas de 

seguridad y privacidad de la información, asegurando el cumplimiento de las normativas vigentes. 

Un aspecto diferencial de Seele es su enfoque en la mejora continua. A través de un protocolo de 

validación riguroso, se evalúa constantemente la efectividad de la arquitectura y se generan informes 

detallados con recomendaciones para su optimización. Esto garantiza que Seele se adapte a las 

necesidades cambiantes de las IPS y a los avances tecnológicos. 

Al optimizar los procesos internos y reducir la redundancia de información, Seele contribuye a una mayor 

eficiencia operativa y a una reducción de costos. Asimismo, al facilitar el acceso a información relevante y 

actualizada, esta arquitectura empodera a los tomadores de decisiones, permitiéndoles adoptar 

estrategias más efectivas y alineadas con los objetivos de la institución. 

Finalmente, establece un marco de gobernanza que garantiza la gestión y evolución de la arquitectura a 

lo largo del tiempo, asegurando que se mantenga alineada con las necesidades cambiantes de la 

institución y del sector salud. 

En resumen, la arquitectura Seele ofrece una solución integral y adaptable para las IPS que buscan 

mejorar su eficiencia, calidad de atención y capacidad de respuesta ante los desafíos del sector. Al 

proporcionar una base sólida para la transformación digital, Seele posiciona a las instituciones de salud 

para el futuro, permitiéndoles ofrecer servicios de mayor calidad y valor a sus pacientes. 
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La implementación de la arquitectura empresarial en instituciones prestadoras de salud (IPS), ofrece una 

serie de ventajas significativas que impactan tanto en la eficiencia operativa como en la calidad de la 

atención al paciente. Representa un salto en la gestión de las Instituciones Prestadoras de Salud (IPS), al 

conectar de manera fluida sistemas dispares como CRM, ERP e historia clínica. Esta solución 

revolucionaria ofrece una serie de ventajas innegables que impactan tanto en la eficiencia operativa como 

en la calidad de la atención al paciente. 

En primer lugar, la integración de los sistemas de información clave (CRM, ERP, historia clínica) elimina 

los silos de datos y facilita el flujo de información entre las diferentes áreas de la institución. Esto se 

traduce en una mejora sustancial en la calidad de la atención, ya que los profesionales de la salud tienen 

acceso a una visión completa y actualizada de la historia clínica de cada paciente, lo que permite ofrecer 

un tratamiento más personalizado y eficiente. 

Además, la automatización de procesos y la optimización de recursos impulsan un aumento significativo 

en la productividad y una reducción de los costos operativos. Al liberar al personal de tareas 

administrativas repetitivas, se permite que los profesionales de la salud se enfoquen en actividades de 

mayor valor agregado, como la atención directa al paciente. Asimismo, la arquitectura Seele garantiza el 

cumplimiento de las normativas del sector salud, minimizando riesgos legales y asegurando la 

transparencia en las operaciones. 

La toma de decisiones se vuelve más estratégica y ágil gracias a la disponibilidad de datos precisos y en 

tiempo real. Los directivos pueden identificar tendencias, anticipar desafíos y tomar decisiones 

informadas que impulsen el crecimiento y la sostenibilidad de la institución. Por otro lado, la mejora en la 

eficiencia operativa y la calidad de la atención se traducen en una mayor satisfacción del paciente, lo que 

a su vez fortalece la reputación de la institución y la posiciona como un referente en el sector. 

En resumen, la arquitectura Seele ofrece facilidad de expansión y escalabilidad del negocio, ya que 

permite una fácil adaptación a futuros cambios, crecimiento de la institución y una mejora integral de la 

gestión de la IPS. Al optimizar los procesos, reducir costos, mejorar la calidad de la atención y garantizar 

el cumplimiento normativo, esta solución permite a las instituciones de salud obtener ventajas 

competitivas para diferenciarse de la competencia, las posiciona como organizaciones más modernas y 

eficientes, fortalecer su posición en el mercado y asegurar la sostenibilidad a largo plazo. 
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16 IMPACTO A GENERAR 

La implementación de la AE en las instituciones de salud puede contribuir al establecimiento de un 

ambiente laboral más satisfactorio, al simplificar los procesos y reducir la carga de trabajo administrativo, 

facilitando la retención del personal e impulsando la llegada de nuevos talentos. Ofrece un entorno 

laboral innovador y eficiente, que resulta ser mucho más atractivo para profesionales altamente 

calificados y estimulando el crecimiento de las capacidades del talento existente, lo que finalmente lleva 

al fortalecimiento del equipo humano de la institución.  

Con la integración de los sistemas, se posibilita una comunicación mucho más fluida y personalizada con 

los pacientes. Se puede fortalecer el vínculo entre el médico y el paciente, al otorgarle a este último una 

mayor participación en la toma de decisiones con respecto a su salud, mediante el uso de herramientas 

digitales que le posibilitan un mayor acceso a su información clínica. De este modo la AE ofrece una 

mayor autonomía y empoderamiento al paciente, mejorando la percepción de la calidad en la atención. 

Al proporcionar acceso centralizado a la información y la posibilidad de realizar seguimiento detallado de 

los procesos, la arquitectura facilita el desarrollo de auditorías internas y externas con mayor eficiencia. 

Adicionalmente, le da la capacidad a las IPS de adaptarse a las necesidades de un mercado cambiante 

como el sector salud, facilitando la introducción de nuevos servicios a través de una plataforma sólida. La 

facilidad de intercambiar información entre diferentes proveedores de servicios médicos favorece la 

continuidad en la atención y reduce la probabilidad de duplicidad de pruebas y procedimientos. 

La automatización de tareas repetitivas y la reducción en la ocurrencia de errores manuales, aporta a la 

reducción del riesgo de incidentes y eventos adversos derivados de la atención médica, mejorando la 

seguridad del paciente. Permite identificar y mitigar riesgos potenciales a través del monitoreo continuo 

de procesos y la identificación temprana de anomalías, constituyéndose como un insumo necesario en la 

Gestión del Riesgo. 

La integración de los sistemas facilita una gestión mucho más eficiente del inventario de medicamentos y 

suministros médicos, reduciendo costos y anticipando episodios de desabastecimiento. La 

interoperabilidad con la historia clínica del paciente aporta eficiencia en la gestión de suministros 

médicos, controla el desperdicio y optimiza los costos. Así mismo, el acceso a la información clínica a 

través de la plataforma servirá de herramienta para investigaciones clínicas y epidemiológicas y el 

desarrollo de nuevos tratamientos. 
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La versatilidad de la estructura de la arquitectura facilita su adaptación ante eventos tan exigentes como 

pandemias o desastres naturales, garantizando la continuidad de los servicios esenciales demandados 

por la población y sin afectar la estabilidad de la institución. De forma simultánea, puede ser utilizada en 

la recopilación y análisis de grandes volúmenes de datos, para la identificación de patrones y tendencias 

en salud pública, como base para el diseño de programas de prevención y promoción efectivos. 

Seele crea un entorno propicio para la innovación al proporcionar una plataforma flexible y escalable que 

permite experimentar con nuevas tecnologías y soluciones. La arquitectura puede servir como base para 

la implementación de servicios de telemedicina, lo que amplía el acceso a la atención médica y reduce la 

carga en los servicios presenciales. 

Permite que las instituciones de salud puedan definir su planeación estratégica a mediano y largo plazo, 

con la certeza de que la versatilidad de la plataforma les facilitará el poder adaptarse a nuevos modelos 

de atención, aumentando las probabilidades de permanencia futura en el sector.  

Seele se posiciona como una herramienta fundamental para el futuro de las instituciones prestadoras de 

servicios de salud, al abordar una amplia gama de desafíos y oportunidades y como una herramienta 

estratégica para las instituciones que buscan mejorar la calidad de la atención, optimizar sus operaciones 

y asegurar su sostenibilidad a largo plazo. 

 

17 RESULTADOS DE APLICACIÓN: ASPECTOS POSITIVOS, ASPECTOS NEGATIVOS, 
ASPECTOS A MEJORAR 
 
Aspectos positivos:  

En este trabajo la AE basada en el marco TOGAF ofrece un enfoque importante para mejorar la eficiencia 

operativa y la calidad del servicio en las IPS de mediana y baja complejidad, además, facilita la 

integración de sistemas de información y datos, optimizando tanto los procesos clínicos asistenciales 

como administrativos, lo cual a su vez beneficia directamente la atención y experiencia del paciente.  

El hecho de implementar principios de seguridad y cumplimiento normativo garantiza la confidencialidad y 

protección de datos sensibles, lo que permite asegurar condiciones éticas y legales. 

La integración de las herramientas digitales mediante el modelo de procesos presentado en este trabajo 

permite centralizar, organizar y tener más disponibles los datos relevantes de los pacientes, financieros y 
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administrativos, lo cual facilita la toma de decisiones y ayuda a identificar oportunidades de mejora en los 

procesos. Así mismo estos beneficios conducen a un ahorro de costos y permiten la sostenibilidad a largo 

plazo de las organizaciones de salud.  

Aspectos negativos: 

La implementación de la AE enfrenta desafíos importantes como la resistencia al cambio de la cultura 

organizacional, la complejidad de integrar sistemas de información existentes y el cumplimiento de 

regulaciones específicas del sector. Estos obstáculos pueden limitar la eficiencia operativa de la AE y la 

capacidad de adaptación de las IPS a este modelo, impidiendo alcanzar todo el potencial transformador 

de la AE en el sector salud. De tal manera, es fundamental abordar estos desafíos de manera eficaz 

mediante la comunicación, la gestión proactiva de riesgos y la capacitación continua del personal en 

todos los niveles.  

La implementación y mantenimiento de un ecosistema digital puede ser costoso y puede acarrear 

inversiones iniciales significativas para las IPS, sin embargo, es importante destacar que el hecho de 

medir la madurez de la IPS en cuanto a los sistemas de información y procesos que tiene disponible 

puede ser un alivio para este aspecto al poderse aprovechar las herramientas ya disponibles en la 

institución. 

La dependencia tecnológica puede traer fallos en el sistema interrumpiendo operaciones críticas del 

ecosistema y afectar la atención de los pacientes, sin embargo, aquí será importante que las IPS cuenten 

con proveedores de conexión a internet seguras y eficientes. 

Aspectos por mejorar: 

Uno de los aspectos a mejorar que se detectaron en el proyecto fue en cuanto a la validación de la AE. El 

protocolo de validación realizado para validar la efectividad y aplicabilidad de la arquitectura propuesta 

mostró hallazgos importantes y recomendaciones específicas, como es el aspecto de mostrar más 

claridad en la propuesta de valor y las estrategias para una implementación más eficiente de la AE, de 

esta manera se pretende en pasos siguientes, abordar y mejorar el proceso de validación de la AE. 

Aunque las fases de implementación (G) y gestión del cambio (H) no se abordaron en el proyecto, es 

fundamental considerar su implementación de manera adecuada para asegurar una adaptación continua 

y efectiva de la AE a las necesidades emergentes del entorno tecnológico y organizacional. 
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En conclusión, si bien la AE promete transformar las IPS al mejorar la eficiencia operativa y crear nuevos 

espacios de mercado, a largo plazo, el éxito depende de cómo se aborden los desafíos identificados y 

cómo se capitalicen las oportunidades para lograr resultados óptimos en el sector salud. 

 

18 APRENDIZAJES 
 
Este proyecto permitió al equipo desarrollar habilidades en administración en salud. La creación de la 

arquitectura empresarial "Seele" les facilitó la aplicación de conceptos aprendidos durante la maestría, 

como la dirección estratégica enfocada en las IPS de mediana complejidad, las finanzas en salud, el plan 

de negocios para el modelo de costos, la gestión y administración de riesgos de la AE, así como el 

concepto de gestión de proyectos e innovación para desarrollar toda la arquitectura empresarial. 

 

Para llevar a cabo este proyecto, se exploró el concepto y la importancia de la arquitectura empresarial, 

aplicada no solo desde las tecnologías de la información, sino también con un enfoque estratégico para 

la organización. Fue crucial comprender que las AE son aplicables a cualquier tipo de organización y son 

fundamentales para optimizar los procesos empresariales en un entorno integrado y favorecer la toma de 

decisiones. 

 

Durante el proyecto, se reconoció el marco de trabajo de TOGAF como la herramienta más adecuada, 

debido a su facilidad de implementación y sus ventajas para el crecimiento organizacional. El equipo 

aprendió cómo alinear la AE con la estrategia de las IPS de mediana y baja complejidad. 

 

Además, uno de los aprendizajes más significativos fue la aplicación de la metodología del océano azul 

para la formulación de la propuesta de valor de este proyecto. Dicha propuesta tiene como objetivo 

beneficiar a las IPS de mediana y baja complejidad al mejorar la toma de decisiones clínicas y 

administrativas, aumentar la eficiencia, eficacia y calidad mediante la integración de procesos 

tecnológicos, asegurando así la sostenibilidad a largo plazo de la organización. 

 

19 CONCLUSIONES 

El trabajo realizado aporta bases importantes para la articulación de las herramientas digitales de gestión 

más comunes y utilizadas en las IPS de mediana y baja complejidad como lo son el CRM, el ERP y la 
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HCE, el modelo permite integrar estas aplicaciones digitales no solo desde las tecnologías disponibles, 

sino también desde los procesos que se dan para cada una de las herramientas. 

En este trabajo la arquitectura empresarial diseñada está acompañada de un modelo de negocios, un 

modelo financiero, un modelo de gobernanza y una validación de la AE frente a un gerente de una IPS de 

Medellín, todo esto en conjunto permite que el modelo de procesos sea efectivo para la adecuada 

articulación del CRM, el ERP y la HCE. 

Este modelo de procesos ofrece a las IPS la oportunidad de fortalecer la optimización y la gestión de sus 

procesos, aprovechando las ventajas que tiene cada una de las herramientas de gestión, pero de manera 

integral en un ecosistema digital que contribuye a mejorar la calidad en la prestación de los servicios de 

salud, permite aumentar la eficiencia en los procesos de la institución y así misma mejora la experiencia y 

satisfacción de los clientes tanto internos como externos. 

La implementación de la arquitectura empresarial permitió conocer la estructura, contexto y visión general 

de las IPS y ayudó de manera organizada a la generación de este modelo de procesos, para lograr dar 

solución a la falta de articulación de las herramientas digitales mencionadas anteriormente desde una 

perspectiva global e integral y sostenible en el tiempo. De tal forma que la AE desarrollada en este 

trabajo permite la alineación estratégica de las IPS con la infraestructura de TI que tienen disponible, 

mediante un conjunto de estrategias y actividades que establecen relación entre los procesos, los 

sistemas y las tecnologías de la institución de manera integral. El marco de trabajo utilizado para 

planificar, diseñar e implementar la AE fue TOGAF. 

La AE está diseñada bajo cuatro principios: principio de negocio que permite recopilar datos y gestionar 

la información de manera efectiva, principio de datos que define el dato como principio activo que tiene 

valor para la organización, principios de aplicación que hace referencia a la alineación de las aplicaciones 

con los procesos y principios tecnología donde lograr la interoperabilidad es fundamental. 
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