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Equipos y sistemas biomédicos ante el cambio
de milenio: {estan preparados los instrumentos
y los programas para el afio 2000?

Resumen

*

Dr. Ing. Franco Simini

El uso de dos cifras para designar el afio en los sistemas y equipos biomédicos de las décadas
pasadas puede dar origen a situaciones no previstas cuando se inicie el siglo XXI. Este
fendmeno se manifestard en todos las computadoras y los programas para los cuales no se
previé explicitamente su uso en el tercer milenio. Los efectos posibles van desde errores en el
cdlculo de edades y estadias, en el dia de la semana (1 de enero de 2000 es sdbado y no
lunes como el 1 de enero de 1900), hasta la no operacién de una bomba de infusién continua
que espera encontrar una fecha de calibracion reciente. Las acciones recomendadas incluyen
la simulacién anticipada del 31 de diciembre de 1999, que puede derivar en sustituciones
parciales o totales de los sistemas. Las primeras versiones del Sistema Informdtico Perinatal,
inicialmente desarrollado en 1983, siguen en uso en varios paises, lo que motivé
modificaciones para el afio 2000. Se incluye un cronograma para enfocar el problema en una

institucion de salud y una encuesta.
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Introduccién

En los afios previos al anterior cambio de milenio, el
mundo occidental temia grandes desastres, incluido el fin
del mundo. La era tecnolégica actual, pragmética, desen-
cantada de 1o sobrenatural y segura de su método cienti-
fico, no tiene ninguna duda de que el sol saldrd normal-
mente el primero de enero de 2000 **. El temor se limita
en esta oportunidad al comportamiento de unos instru-
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**_La indicacién del afio sigue la norma actual que consiste en aban-
donar el arcaismo “el 1998" y abreviar con el ndmero 1998 lo que en-
tendemos por el afio 1998"; es asf que escribimos “el primer dia de
2000" en lugar de “el primer dia del 2000".
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mentos construidos por la propia cultura occidental: las
computadoras y muchos artefactos que las incluyen. A
pesar del optimismo reinante, las consecuencias practicas
pueden distar mucho del apacible afio 1000.

Al usar dos cifras para representar el afio, al afio 99 le
sigue el afio 00, una situacién no prevista en muchos ar-
tefactos. Una mezcla de razones tecnoldgicas, de imita-
cién de la costumbre caligrafica y de falta de prevision,
hace que no sepamos lo que pueda ocurrir al iniciar el
préximo siglo en las actividades humanas vinculadas de
algin modo a las computadoras: desde el uso de electro-
domésticos como un grabador de video hasta el sistema
de reservas de pasajes aéreos, pasando por los armamen-
tos, los sistemas financieros o de comunicaciones y natu-
ralmente el equipamiento en el drea de la salud, que nos
ocupa en este articulo.

El impacto esperado

Recientemente el gobierno de EE.UU. abrié una linea de
treinta mil visas anuales reservadas para informdticos ex-
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pertos en la problemdtica del afio 2000, lo que indica la
importancia que los planificadores le atribuyen al proble-
ma ), con un atraso de dificil explicacién, a las graves
consecuencias econdmicas del cambio de siglo.

Una encuesta publicada en la revista Computer World
y difundida en la pdgina web de lared de noticias CNN el
25 de junio de 1998 @ sugiere que el tema preocupa a
23% de los ciudadanos de Estados Unidos, que piensan
que el fenémeno los afectard directamente, de los cuales
80% teme que sus cuentas bancarias se vean afectadas de
alguna manera.

La preocupaci6n por este tema puede aquilatarse por el
hecho que el sitio web de la Comisién de Comunicacio-
nes de los EE.UU. (FCC), que difunde informacién al
respecto ®4), es visitado mds de medio millén de veces
por mes desde febrero hasta junio de 1998.

En general el desconocimiento es grande y los usuarios
de equipos que comprenden algiin elemento informético
desconocen si pueden comportarse sin problemas al cam-
biar de siglo. En el sector salud se observa el mismo fe-
némeno y los operadores de aparatos de electrocardio-
graffa, de dosificadores por radicinmunoanalisis o de sis-
temas de imdgenes diagnésticas no se imaginan los pro-
blemas que pueden surgir muy pronto. En Uruguay opera
una comisién nombrada por la Presidencia de la Reptibli-
ca, y en el sector salud estd en curso una encuesta entre
jefes de informdtica y encargados de mantenimiento de
equipos biomédicos para determinar la magnitud del pro-
blema *.

Ya en 1999 habri dificultades: los programas de com-
putadora y los programas incluidos en microcircuitos de
equipos electrénicos van a manejar fechas posteriores al
afio 2000. En efecto, es comiin que se prevean comproba-
ciones o verificaciones con un afio de anticipacién o que
se necesite extrapolar al afio siguiente una tendencia de
valores histSricos. Los primeros problemas se plantearin
entonces unos dias después de esta publicacién, al iniciar
el afio 1999. Se asistird entonces al remedio inmediato,
que consiste en cambiarle la fecha a los equipos con pro-
blemas. Estos pasardn a operar por el resto de sus vidas
titiles con un afio falso, como 1990 o 1998. Esto no ten-
drd consecuencias graves a menos que el equipo tenga
que emitir algin documento fechado (por ejemplo una
factura o un informe de laboratorio clinico) o que esté co-
nectado en red con otros sistemas.

También en 1999 fallardn algunos programas estadisti-
cos y administrativos que usan la cifra 9 como indicacién
de falta de informacidn: entonces 99 es sinénimo de afio
desconocido, con la imposibilidad de calcular una edad o
una estadia en hospital como consecuencia inmediata.

* Se reproducen en el anexo los formularios para ser llenados por los
sectores de mantenimiento e informatica.
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El problema del afio 2000 tendrd en 1999 una instancia
que podriamos Hamar “ensayo general” ya que algunos
sistemas de determinaci6n de la posicién global por saté-
lite (GPS) entrarén en crisis. En efecto, una de las varia-
bles que transmiten los satélites a las unidades GPS te-
trestres montadas en vehiculos, aviones y barcos conec-
tados a este sistema, es el nimero de semana . Este nd-
mero se inici6 el 5 de enero de 1980, en una época en la
que no se vislumbraba como préximo el afio 2000 y en
que la economfa de digitos llevé a reservar tres digitos
para la semana. A 52 semanas por afio, se comprende que
el 22 de agosto de 1999 los GPS de las primeras genera-
ciones pasardn de la semana 999 a la semana 0, lo que
equivale al 6 de enero de 1980 y generarén por lo tanto
datos de posicion errados con consecuencias imprevisi-
bles para la navegacidn y la ubicacidn de méviles.

La dificultad del ano 2000

En las primeras décadas de la era informética, el espacio
de almacenamiento de datos y el tiempo de célculo eran
recursos escasos y era practica comtn de proyecto el sim-
plificar datos redundantes para mejorar los programas. Es
asi que el afio era representado por dos digitos en lugar
de cuatro, sin tomar en cuenta el cambio de siglo aun
lejano. Ademads los proyectistas y programadores sabian
que la vida util de los productos que ideaban era limitada
y suponian que a los pocos afios los modelos iban a ser
sustituidos por otros nuevos. La préctica manual de es-
pecificar el afio con dos cifras fue trasladada sin previ-
$i6n a los sistemas informéticos. A partir de 1990 en ge-
neral los productos concebidos tienden a contemplar las
fechas del proximo milenio. Lo que no fue previsto en
su momento es que muchos equipos instalados hace 20
afios seguirfan en uso mucho mds alld del tiempo en que
se comercializaron. Otro hecho no suficientemente pre-
visto fue el de la permanencia de las bases de datos y la
necesidad de consultarlas después de 2000.

Al tener dos cifras para representar el afio, los circuitos
y los programas pasarén, de acuerdo a la Iogica implicita,
del 31 de diciembre de 1999 al primero de enero de 1900.
La literatura técnica ha adoptado una denominacién es-
pecial para este fenémeno: “Y2K Problem”, que lo dis-
tingue de otras consideraciones sobre €l afio 2000.

En el sector salud el criterio de economia en la repre-
sentacion de datos no se limitd al afio de la fecha: la talla
de los pacientes fue frecuentemente reducida a “centime-
tros por encima del metro”, con lo cual un individuo de
175 cm era registrado con *“75". El “’problema del indivi-
duo alto” se daba de vez en cuando pero sin mayores re-
percusiones clinicas al tener presente que “99"” indicaba
un individuo de talla de unos dos metros o més. Estas y
otras variables no afectan mas que al andlisis del paciente
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o del grupo de pacientes, sin consecuencias para el con-
junto del sistema. En cambio, la fecha es una variable a la
cual los proyectistas dieron el poder de desencadenar ac-
ciones globales, como veremos mds adelante.

Manifestaciones posibles

En los equipos y programas en uso en el sector salud pue-

den darse las siguientes dificultades que presentamos

como ejemplos ilustrativos, sin pretensién de ser comple-
ta:

a) El puesto de trabajo o la computadora personal tiene
problemas y no puede operar con una fecha superior a
2000. Este problema es comtin a todas las ramas de la
informética y su solucién pasa por la sustitucién de
partes de la computadora, como la plaqueta principal
0 la memoria de solo lectura (ROM), o el sistema ope-
rativo.

b) Los programas que calculan la edad del paciente pue-
den dar valores equivocados: por ejemplo una edad de
“menos 60 afios” en 2000 para un individuo nacido en
1960. Como consecuencia, la obtencién de un valor
esperado del nivel de colesterol en sangre en funcién
de Ia edad puede complicarse.

¢) Los programas que calculan la duracién de la estadia
en el hospital, el decaimiento radiactivo de fuentes iso-
topicas o los tiempos desde la visita anterior tendrdn
problemas si el cambio de milenio se encuentra entre
medio, y pueden dar resultados errados o dejar de ope-
rar. Lo mismo para fechas futuras de visitas o de cita-
cion de pacientes en tratamientos programados.

d) En una base de datos clinicos o de informacién de afi-
liados, los nacidos en 1900 y los recién nacidos de
2000 tendrdn la misma edad, a menos que se defina
una nueva base de datos con sus respectivos programas
de consulta.

e) Los equipos de andlisis de sefiales (por ejemplo un
electrocardiograma) que utilizan la fecha para docu-
mentar el registro pueden tener dificultades si verifi-
can el afio y al encontrar 00 esperen que se especifique
una fecha “vélida”. Hasta que no se ingrese por ejem-
plo “98" no operarian.

f) Los equipos y programas que sigan operando sin indi-
cacién del siglo, cometeran el error de considerar el
afio cero como no bisiesto mientras 2000 lo es. Recor-
damos que es bisiesto todo afio divisible por 4, excepto
si es divisible por 100: la excepcién de la excepcidn
es si también es divisible por 400, como 2000 que es
bisiesto.

2) El cdlculo del dia de la semana es diferente en 1900
que en 2000: el primero de enero de 1900 fue lunes
mientras que el 1 de enero de 2000 serd sdbado.

h)Los equipos que, antes de funcionar, verifican en su
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memoria que el dltimo mantenimiento o calibracion
fue realizado menos de un afio antes pueden tener pro-
blemas si no fueron preparados para el cambio de si-
glo: el cartel “mantenimiento vencido” puede poner
fuera de uso mds de una bomba de infusién continua
de Centros de Tratamiento Intensivo.

i) Comportamientos erréneos derivados de situaciones
no previstas por el proyectista del programa que invo-
lucre el afio. Supongamos que un programa en lengua-
je de maquina incluido en un equipo médico de la dé-
cada de 1980 presente el valor medido en pulgadas si
el afio estd entre 80 y 88 y lo presenta en centimetros
si es igual o superior a 89. Si el proyectista no previd
que el afio puede también ser inferior a 80 y en parti-
cular valer cero, el programa no responderd a ninguna
de las dos opciones y seguird de largo en la memoria
gjecutando instrucciones de consecuencias no previsi-
bles. Muchos equipos digitales que contienen un mi-
crocontrolador o un microprocesador tendrén este tipo
de problemas en las instalaciones industriales y médi-
cas. Las técnicas de “programacién segura” tienden a
minimizar estos comportamientos imprevistos que por
otra parte solamente podran ser descartados mediante
una simulacién exhaustiva.

Remedios

Las organizaciones que estdn siguiendo el tema ® reco-
miendan que los administradores entren en contacto con
los proveedores de los equipos en uso y les soliciten una
declaracion de capacidad de operacién mds alld del afio
2000, como parte del servicio posventa. La declaracién
especificard o bien que ningiin componente (ni de pro-
grama ni de circuitos) toma en cuenta la fecha o bien que
incluye las 4 cifras para el aiio, incluyendo el cardcter
bisiesto del afio 2000.

Ya sea que lo realice el proveedor o el propio usuario
del equipo o del programa, recomendamos realizar una
simulacién planificada del cambio de siglo. En el caso de
un equipo que incluye circuitos digitales y al que se le
pueda poner la fecha, definir el 31 de diciembre de 1999
y operar el equipo mds alld de la medianoche; se debe ve-
rificar también el dltimo dfa de febrero. El comporta-
miento y los resultados serdn comparados con los obteni-
dos con la fecha real de 1998.

En el caso de un sistema informatico complejo, en red
0 en una computadora aislada, se hard un respaldo total
de programas y datos y un sdbado de mafiana (o en un dia
previsto para la prueba) se cambiard la fecha y la hora del
sisterna al 31 de dicientbre de 1999 y 22:30 horas para
que el cambio de milenio se haga en plena jornada de tra-
bajo. La planificacidn de esta simulacién variard segiin se
trate de una central de monitoreo de pacientes en un cen-
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tro de tratamiento intensivo, un sistema de reservas de
horas de consultorio o un centro de imagenologia, pero el
principio se mantiene: observar el comportamiento del
sistema para detectar eventuales fallas con el tiempo sufi-
ciente para poder encarar su correccién. Luego de la
prueba se restaurardn los archivos de respaldo de progra-
mas y datos para analizar con detenimiento los efectos
“secundarios” del perfodo de operacién simulado en el
préximo milenio en los informes de rutina, los registros
de marcas (“log book”), historias clinicas y todos fos ele-
mentos propios de cada sistema. Una de las posibles con-
clusiones de la simulacién es que para mantener el siste-
ma en operacién resulte méis conveniente proyectar un
sistema nuevo que bucear en programas antiguos para co-
rregirlos. En otros casos, con programas bien documenta-
dos y que pueden ser modificados, se procederd a susti-
tuir las rutinas de manejo de fechas. Quizds la consecuen-
cia mds costosa sea la necesidad de definir nuevamente
las bases de datos que no tengan indicacién de siglo por
el hecho de almacenar el afio con dos cifras.

Enfoque del problema paso a paso

En una institucién de salud, la diversidad de situaciones y
el elevado niimero de equipos en operacién deben enfren-
tarse con un plan escalonado para evitar transformar los
pocos meses que quedan antes de 2000 en una situacién
de incertidumbre y de falta de confiabilidad en el desem-
pefo de los servicios de salud. Las etapas a seguir son las
que todo administrador conoce y apuntan a identificar el
problema, cuantificarlo y resolverlo a lo largo de un cro-
nograma establecido de antemano. En un estudio de
ECRI 7, organismo sin fines de lucro de evaluacién tec-
noldgica, se plantean cinco pasos para el abordaje del
tema:

1. Inventario y prioridades: basiandose en el inventario
de la institucion establecer el impacto que puede tener
el cambio de milenio sobre cada equipo. Asignar una
prioridad (alta, media y baja) a cada equipo, conside-
rando el nivel de riesgo que la falla del equipo presen-
tarfa para los pacientes y su tratamiento.

2. Auditoria legal: examina las garantias y condiciones
contractuales de los equipos instalados. Esta revision
permite determinar si el mantenimiento contratado o
las condiciones de compra permiten exigir la adecua-
cién al cambio de milenio.

3. Contacto con los proveedores: en esta instancia se so-
licitan a los proveedores las declaraciones de confor-
midad con el cambio de milenio de los equipos insta-
lados, ya sea en garantia o fuera de garantia. Se esta-
blece una lista de equipos y se archivan las declaracio-
nes de conformidad recibidas por escrito. Esta etapa
abreviard la siguiente.
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4. Prueba de equipos: esta instancia indica la resistencia
del equipo al cambio de milenio. Las interacciones en-
tre equipos deben ser consideradas ya que la solucidn
por separado de dos aparatos en comunicacién no ga-
rantiza el buen funcionamiento del conjunto (por
ejemplo una fecha transmitida de un equipo de rayos
X ala computadora adyacente que procesa las imige-
nes).

5. Reparacion o reemplazo del equipo con problemas:
considerando las ofertas de los proveedores y las con-
secuencias sobre la asistencia, debe tomarse una deci-
5i6n sobre la solucion del problema. La adaptacién al
afio 2000 en las lineas de equipos que se siguen co-
mercializando deberfa ser resuelta sin costo por los
proveedores: el organismo ECRI publica los nombres
de los proveedores que no hayan cooperado ©.

La puesta en préctica de una planificacién ordenada y
progresiva de la solucién global del problema del aiio
2000 debe iniciarse lo antes posible.

Los sistemas informaticos del Centro
Latinoamericano de Perinatologia (OPS/OMS)

El Sistema Informatico Perinatal (SIP) es un conjunto de
tecnologias para la normatizacion y documentacion de la
atencién durante el embarazo, parto y puerperio. Los pro-
gramas del SIP fueron desarrollados por el Centro Lati-
noamericano de Perinatologia (OPS/OMS) inicialmente
en 1984 sobre una base de datos definida en la década de
1970. Desde 1985 fueron distribuidos unos 850 ejempla-
res de copia libre a las maternidades de todos los paises
de América Latina y del Caribe; desde 1997 est4 disponi-
ble en Internet . A pesar de su distribuci6n sin trabas,
las primeras versiones siguen en uso 15 afos después de
su generacidn en algunos hospitales. Este ejemplo confir-
ma la percepcién de que muchos equipos y programas si-
guen produciendo mucho mds alld del limite previsto por
los programadores. Es por lo tanto imperiosa la necesi-
dad de sustituir esas versiones con programas capaces de
registrar embarazos iniciados en 1999 y terminados en
2000. La tarea fue llevada a cabo mediante el examen de
todas las funciones que involucran tiempos. Para que el
usuario tenga confianza en la versién compatible con el
afio 2000, sugerimos la realizacion de algunas pruebas en
las cuales se mencionan las variables del SIP ®:

0 Ingresar una paciente con fecha de parto 4 de noviem-
bre de 1998.

0 Ingresar otra paciente con terminacidn de embarazo
anterior el 10 de febrero de 1998 y parto actual el 14
de octubre de 2002: el intervalo intergenésico
(VAR099) deberia tener 48+8 = 56 meses. Si en cam-
bio tiene otro valor imposible la versién no fue adap-
tada al afio 2000.
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0 Ingresar una paciente con fecha de hospitalizacién el
30 de diciembre de 1999 con parto el 3 de enero de
2000 y alta de madre e hijo el 5 de enero de 2000:
verificar que los dfas de estadia (VAR165) son cuatro,
dos dfas de vida al egreso (VAR089), dos dfas de hos-
pital posparto (VAR166) y seis dias de hospital total
(VAR167).

0 Verificar que las fechas extremas del archivo en la pan-
talla del menii, una vez ingresada la paciente con fecha
de parto 3 de enero de 2000, sean desde el 4 de noviem-
bre de 1998 hasta el 3 de enero de 2000. Si aparecen en
orden inverso, la versién no fue actualizada.

0 Ejecutar una distribucién de la variable afio del parto
(VARO066) vy verificar la correcta secuencia de los afios
antes y después del afio 2000.

El Sistema Informatico del Nifio (SIN) y el Sistema
Informdtico del Adolescente (SIA), también desarrolla-
dos por el CLAP, de proyecto mds reciente, pueden ope-
rar sin limitacién de fecha alguna, excepto los 1imites im-
puestos por la computadora en uso.

Conclusién

El cambio de milenio conlleva una preocupacion real
para el funcionamiento de los equipos informdticos en el
drea de la salud. Los elementos proyectados antes de
1990 son los que presentan las mayores dificultades, que
deberén ser superadas recurriendo a los proveedores y
planificando simulaciones para evaluar las modificacio-
nes a incorporar. La total confiabilidad de los equipos y
de los sistemas debe ser la gufa a la hora de tomar deci-
siones con la anticipacién necesaria y minimizar asf la
crisis que inevitablemente pondrd a prueba toda la in-
fraestructura telemdtica y digital del planeta en 2000.

Agradecimientos

Se agradecen los comentarios sobre una version prelimi-
nar de este trabajo realizados por el Ing. Juan Grompone,
las sugerencias de los Dres. Fernando Althabe y Fernan-
do Nieto y las indicaciones documentales del Ing. Carlos
Gonzélez y de la Biblioteca del CLAP.

Summary

The coding of the year with two figures in medical soft-
ware and hardware of previous decades may have distur-
bing consequences at the beginning of the XXI century.
The Year 2000 Problem (Y2K) will show up in all com-
puters and programs that have not been designed to ope-
rate after the year 2000. The possible effects range from
errors in the calculation of ages and hospital stays or days
of the week (January 1st, 1900 was Monday whereas Ja-
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nuary 1st 2000 will be Saturday) to the refusal to operate
of an antomatic infusion pump looking for a recent date
of calibration in its memory. The recommended actions
include simulations of December 31, 1999 that may lead
to partial or total replacement of the systems. The first
versions of the Perinatal Information System, originally
designed in 1983, are still in use in several countries and
modifications of the software were made to cope with the
year 2000. A procedure to face the problem in a Health
Institution is suggested and a survey is included.

Résumé

L’emploi de deux chiffres pour indiquer I’année dans les
systémes et les instruments médicaux des derniéres dé-
cennies, peut provoquer de ficheuses conséquences au
début du XXI2 sigcle. Ce phénoméne se manifestera a
tous les ordinateurs et a tous les logiciels dont I’emploi
au-dela de I’an 2000 n’a pas été prévu. Les effets possi-
bles vont depuis des erreurs de calcul d’4ges et de temps
d’hospitalisation, du jour de la semaine (le ler janvier est
samedi et pas lundi comme le 1er.1.1900), jusqu’a I’arrét
d’un microgoutteur automatique qui espére trouver dans
sa mémoire une date de calibration récente. Les actions
conseillables incluent la simulation anticipée du
31.12.99, qui peut aboutir au remplacement total ou par-
tiel des systémes. Les premiéres versions du Systeme In-
formatique Périnatal, développé originairement en 1983,
sont encore en service dans plusieurs pays, ce qui a rendu
nécessaire des changements pour 1’an 2000. On propose
une routine administrative qui aborde le probleme dans
une institution de santé, ainsi qu’une enquéte.
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Anexo

Equipos y sistemas biomédicos en el afio 2000

Encuesta para jefes de centros de computos y encargados de mantenimiento
de instituciones de salud

A poco mas de 16 meses del cambio de milenio, esta encuesta aspira a evaluar la magnitud del problema y el grado
de avance de su solucidn. Las preguntas estdn dirigidas a todas las instituciones del sector salud del pais, hospitales
de Montevideo e interior del pafs, mutualistas de todo el pafs, laboratorios farmacéuticos, consultorios particulares de
todas las especialidades incluyendo imagenologfa, laboratorios de andlisis clinicos, dependencias de salud del BPS, de
los hospitales militar y policial, etcétera.

La informacién solicitada es muy reducida para permitir una respuesta rapida y un diagnéstico de la situacién.

Area de sistemas. Sistemas administrativos

A);La institucién tiene un inventario actualizado de sistemas informadticos de uso administrativo?
sild Nol[J Nosabe []
B);Existe en la institucién una lista de prioridades sobre sistemas informdticos a adecuar?

si O No [ No sabe []

C);Han sido examinados los contratos de mantenimiento y condiciones de garantia para establecer responsabilidades
sobre la operacidn en el afio 20007 (auditoria legal)

si 1 No [J  No sabe [J
D)La institucién contacté a . .... ... (cantidad) proveedores para dilucidar la operacién en el afio 2000 de los programas.
E)Cantidad de simulaciones de operacién ya realizadas poniendo la fecha 31/12/99 en los programas: ...........
F)Estimacién de la cantidad de sistemas informdticos en uso en la institucién: ...........

G)Complejidad del conjunto de sistemas administrativos de la institucién en kilo-lineas de programa fuente
(todos los lenguajes valen lo mismo) y en afios—persona de desarrollo acumulados.

Sistemas clinicos
{todo programa que maneja informacién médica con fines de registro para la asistencia médica)

A);La institucién tiene un inventario actualizado de sistemas informdticos de uso clinico?

St Nol[l Nosabe [

B);Existe en la institucién una lista de prioridades sobre sistemas informaticos a adecuar?
si No 0  Nosabe [

C);Han sido examinados los contratos de mantenimiento y condiciones de garantia para establecer responsabilidades
sobre la operacién en el afio 20007 (auditoria legal)

si0 No[l Nosabe []
D)La institucidn contacté a ......... (cantidad) proveedores para dilucidar la operacién en el 2000 de los programas.
E)Cantidad de simulaciones de operacién ya realizadas poniendo la fecha 31/12/99 en los programas: ...........
F)Estimacién de 1a cantidad de sistemas informaticos clinicos en uso en la institucién: ...........

G)Evalde la complejidad del conjunto de sistemas clinicos de la institucién en kilo-lineas de programa
fuente (todos los lenguajes valen lo mismo) y en afios—persona de desarrollo acumulados.

Para verificar la cobertura de esta encuesta, rogamos especificar los siguientes datos, que no serdn divulgados y que
se mantendrdn con absoluta reserva:

Nombre de lIa persona que provee la informacidn: (4rea de sistemas)
Institucion: Ciudad:

Direccidn (calle y ndmero):
Teléfono: ( ) Correo electrénico: @
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Equipos y sistemas biomédicos y el afio 2000

Area de mantenimiento de equipos biomédicos

Se define como equipo biomédico aquel que se aplica (por contacto, radiacién, etcétera) a pacientes o que procesa
alguna muestra de la anatomia humana con fines diagndsticos.

Se consideran aqui dnicamente los equipos con algiin componente digital como un microcontrolador, una computadora
dedicada o que se presume utilice la fecha en sus circuitos o programas.

A);La institucién tiene un inventario actualizado de equipos biomédicos?
sild No[O Nosabe [l
B)¢La institucién ha repasado el inventario de equipos investigando posibles problemas del afio 20007
sild Nol[d Nosabe [
C);Existe en la institucién una lista de prioridades sobre equipos a adecuar?
sild Nold Nosabe ]
D)¢Han sido examinados los contratos de mantenimiento y condiciones de garant{a para establecer responsabilidades
sobre 12 operacién en el afio 20007 (auditoria legal)
sild Nold Nosabe (1"
E)La institucidn contacté a ......... (cantidad) proveedores para dilucidar la operacidn en el 2000 de los equipos.
F)Cantidad de simulaciones de operacidn ya realizadas poniendo la fecha 31/12/99 a los equipos: ...........
G)Estimacién de la cantidad de equipos biomédicos en uso en la institucién: ...........

Equipos disefiados antes de 1980, cantidad: %
Equipos disefiados entre 1980y 1989, cantidad: %
Equipos disefiados en 1990 y después, cantidad: %
Total, cantidad: 100%

Para verificar la cobertura de esta encuesta, rogamos especificar los siguientes datos, que no serdn divulgados y que
se mantendrdn con absoluta reserva:

Nombre de la persona que provee la informacidn: (4rea de mantenimiento)
Institucion: Ciudad: -
Direccidn (calle y mimero):

Teléfono: ( ) Correo electrénico: @

Todos os que aporten informacién recibirin una copia del resultado de la encuesta antes de su publicacién. La infor-
macién presentada no permitird la identificacién de ninguna situacién especifica y reflejard el conjunto de la situacion
en el Uruguay y en cada sector.

Muchas gracias, '

Ing. Franco Simini

Vol. [4 N°3 Diciembre 1998 (91




