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Qué es SNOMED?

• Una visión
• Una organización
• Una terminología
• Uno de los recursos elementales para

compartir significados
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El objetivo de SNOMED CT

• Facilitar la mejora de la calidad de atención médica
– Uso en historias clínicas electrónicas, soporte para la toma 

de decisiones, investigación, notificación de enfermedades 
a los centros de vigilancia epidemiológica, informes de 
resultados de microbiología, codificación de instrucciones 
en etiquetas de medicamentos (FDA)



El problema del intercambio de información clínica entre 
aplicaciones informáticas

• Necesidad de estándares
– Para definir qué datos intercambiar, 

cuándo hacerlo, cómo hacerlo
• Protocolo HL7

– Mensajería, intercambio de 
documentos (CDA)

– Para definir el significado de los 
datos adquiridos durante el 
intercambio

• Terminología clínica
– Para definir el modelo de 

información y su relación con la 
terminología

• Arquetipos
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Terminología clínica

Es aquella orientada a registrar los 
aspectos relevantes de la atención
médica en forma normalizada, con un 
nivel de granularidad apropiado a una
HCE.
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Terminología de interfase

Orientada al ingreso o registro de datos
en una historia clínica electrónica. 
Utiliza los términos preferidos por el 
usuario, intenta ser intuitiva y eficiente
para la recolección de datos clínicos.
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El valor de una términología de interfase

• Facilita el ingreso de datos utilizando términos familiares para el usuario
• Facilita la búsqueda eficiente de conceptos

– Búsqueda de texto
– Navegación de conceptos
– Posibilidad de agregar calificadores

• Permite representar los conceptos utilizando los términos preferidos por el 
usuario

• Permite entender el significado del concepto al proveer una descripción 
completa (Fully Specified Name)

• Permite “filtrar” los conceptos en base al contexto de la aplicación, 
mediante el mecanismo de definición de subconjuntos de la terminología
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Terminología de referencia

Una colección de conceptos y 
relaciones usada como un punto de 
referencia común para comparar datos 
recolectados por múltiples individuos 
utilizando variedad de sistemas 
diferentes en diversas instituciones.
Orientada al análisis de datos.
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El valor de una terminología de referencia

• Representa un amplio rango de conceptos en forma consistente.
• Especifica las relaciones entre los conceptos.

– Una neumonía tuberculosa
• Es una neumonía

– Causada por el Mycobacterium tuberculosis
– Con localización pulmonar
– Con inflamación como morfología asociada

– Clasifica el concepto en forma consistente, en base a la definición lógica de su 
significado

• Facilita la interoperabilidad semántica
– Permite recuperar y agregar información por múltiples criterios
– Es independiente del propósito inicial de la recolección de los datos
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Ateroesclerosis
Coronaria

Es una Enfermedad 
arterial coronaria

Tiene morfología
Arterioesclerosis

Tiene morfología Ateroesclerosis

Tiene topografía
Arteria coronaria

Es una Enfermedad vascular arterioesclerótica

Es una Esclerosis vascular

Es una Esclerosis vascular Es parte del Corazón

Es una Enfermedad arterial Es una 
Enfermedad cardíaca

Es una Enfermedad 
arterial

Es una enfermedad del 
sistema cardiovascular

Es una trastorno degenerativo

Es un trastorno degenerativo

Es una Enfermedad vascular

Es parte del
Sistema cardiovascular

Es una Enfermedad 
vascular

Es una Enfermedad
Es una Enfermedad

Es parte de entidad física

Es una Enfermedad del
Sistema Cardiovascular

Es una Morfología

Es una Morfología Es parte de los Sistemas corporales

Es una Enfermedad

Es una Enfermedad del sistema cardiovascular

CIE-9-MC 414.00
Ateroesclerosis coronaria, 
vaso no especificado



Qué es SNOMED Términos Clínicos?

• Es un sistema de codificación
– Provee identificadores para conceptos y para los términos que representan a 

esos conceptos
• Es una clasificación

– Multiples ejes clasificados por significado (subtipos)
– No es una clasificación estadística

• Pero incluye mapeos a clasificaciones estadísticas como CIE-9-MC, CIE-
10

• Es una terminología de referencia
– Incluye relaciones entre los conceptos que definen su significado

• Es una terminología de interfase
– Provee sinónimos en múltiples idiomas, mecanismos de localización de 

preferencias, extensión con términos locales, posibilidad de definición de 
subconjuntos, etc.

• Es una terminología clínica



Clasificaciones Tradicionales
• Problemas

– Están optimizadas para un caso de uso en 
particular

• Limitada utilización para otros fines (re-uso)

– El usuario no encuentra exactamente lo que quiere
representar (usabilidad)

– Se pierde información clínica al asignar un caso
real a una categoría genérica

– No hay mecanismos de localización y extensión



Solución

• Utilizar una terminología clínica que permita
representar la realidad tal como es percibida por el 
profesional
– Que utilice términos comunes en el ámbito del usuario
– Que permita su asignación o mapeo a categorías de otras

clasificaciones estandarizadas (CIE9-MC, ATC, CIAP, 
etc.)



Contenido de SNOMED® CT

• Hallazgos y enfermedades (106.000 conceptos)
• Procedimientos (56.000 conceptos)
• Estructuras anatómicas

– estructuras normales (anatomía / topografía)  (33.000 conceptos)
– estructuras anormales (patología / morfología) (4.000 conceptos)

• Organismos (30.000 conceptos)
• Sustancias y productos farmacéuticos (33.000 conceptos)
• Agentes físicos, fuerzas y actividades (causas de lesión)
• Ocupaciones
• Contexto social y demográfico (raza, grupo étnico, religión, estado civil, nivel de la 

educación, hábitos, relaciones familiares, etc.)
• General (contexto, modificadores, localización, certeza, severidad, curso, períodos de tiempo, 

estadificación, estado, características)
• Otro (especímenes, relaciones espaciales, unidades)



Los componentes básicos de 
SNOMED CT

• Conceptos

• Descripciones
– Incluyendo una descripción completa (fully specified name)
– Sinónimos (uno de ellos será marcado como preferido)

• Relaciones entre conceptos

• Mecanismos
– Subconjuntos y Referencias (RefSets), Mapeo, Historia y

versionamiento, etc.



Castellano

Inglés

Los conceptos están representados por 
descripciones

Anteojos

Gafas

Eyeglasses

Concepto

Descripciones



Ciclo de desarrollo de SNOMED 
CT

IHTSDOCentro Nacional



Desarrollo de la versión en castellano

• Acuerdo de cooperación con el College of American Pathologists para la traducción 
al español de la versión oficial de SNOMED (1995)

• Evolución de SNOMED III hacia una terminología de referencia (1998)
• Traducción de SNOMED RT al castellano completada, (Septiembre 2000)
• SNOMED CT en Castellano (2003)

– Actualizada semestralmente luego de cada publicación en inglés
• Publicación en inglés en Enero y Julio, en castellano en Abril y Octubre

– Mantenimiento coordinado en Buenos Aires, con colaboradores en varios 
países

• Evolución hacia un mantenimiento colaborativo distribuido en multiples
lugares, coordinado centralmente (edición en castellano) y con la edición 
inglesa



El proceso de traducción
1. Entender el significado representado por la descripción completa en inglés 

americano
1. Es entendible, completa y consistente con su representación lógica?

2. Crear una descripción completa (Fully Specified Name) en castellano
3. Identificar e incluir sinónimos (términos que representan el mismo concepto)
4. Definir uno de los sinónimos como término preferido

1. Aceptabilidad (reflejar el uso, no normatizarlo)
2. Corrección

5. Revisión (profesional, estilo, etc.)
6. Control de calidad
7. Validación





Asignaciones, listas de tareas, entorno de traducción



Control de calidad



Proceso de validación (2003)



Resultados de los procesos de validación

• El grado de acuerdo con la traducción depende
de: 
– las preferencias regionales y de la categoría

semántica
– Anatomía, medicamentos (2-4%)
– Procedimientos y hallazgos clínicos (8-12%)

– Frecuencia de uso, variabilidad
• Lista de problemas (1% Argentina, 15% España)



Resultados de los procesos de validación

• La terminología no debe tratar de prescribir como
expresar un concepto, sino reflejar como se 
representa ese concepto en expresiones utilizadas
cotidianamente por los profesionales de la salud en el 
mundo real.

• Parte de los problemas encontrados en la traducción
están relacionados con la relativa madurez del 
proceso de internacionalización del original.





Localización

• Adaptación de una Edición de SNOMED CT a los 
requerimientos y preferencias regionales o culturales
a fin de facilitar su utilización.



Mecanismos de localización
Frutilla

Fresa

Fragaria vesca (organismo)



Mecanismos de localización
Traducción Validación y adaptación

a las preferencias locales

Definición de subconjuntos

Desarrollo de 
extensiones

Referencias de 
navegación y de
agregación

Mapeo a otras terminologías



Castellano

Inglés

Significado, representación y 
preferencias regionales

Anteojos

Castellano
España

Castellano
Latinoamérica

Gafas

Eyeglasses

Concepto

Definición de
Subconjuntos

Navegación

Agregación

Descripciones Localización



SNOMED CT
• Clasificaciones tradicionales:

– Extension local = falta de interoperabilidad
• SNOMED CT es extensible

– Representación formal:
• Permite extender manteniendo los significados y por lo 

tanto la interoperabilidad
• Se deben seguir estrictas reglas de extensión, que

involucran un modelo formal con definiciones lógicas
• Posibilidad de detectar redundancias



Consideraciones adicionales para el uso de vocabularios
controlados a nivel regional

• Usos múltiples, a múltiples niveles
– Para atención directa e indirecta

• Vocabulario controlado
• Terminología de interfase
• Terminología de referencia

– Alertas y guías de práctica clínica
• Con mapeo a clasificaciones estándar

– Epidemiología
– Agregación y análisis de datos para gestión

• Compartido por múltiples especialidades
– Médicos, enfermeras, auxiliares en el cuidado de la salud.

• Entornos Múltiples
– Centros de cuidados primarios, hospitales, comunidad

• Extensibles y localizables
• Tener vías comunicación con el proceso editorial
Adaptado de Colin Price, United Kingdom National Health Service, 2003



Conclusiones del Grupo de Interés en el Modelo
conceptual de SNOMED CT (Abril 2008)

• Las consecuencias prácticas de las interdepencias entre la terminología y
los modelos de información son subestimadas
– Los modelos de información no pueden ser neutrales en su utilización

de la terminología
– La implantación de SNOMED CT depende de su integración con los 

modelos de información estandarizados
• Los desarrolladores de terminología y de modelos de información deben

adoptar mecanismos para facilitar la evolución y la resolución de las
interdependencias.



Actividades de NHS Connecting for Health
relacionadas con el uso de SNOMED CT

• Desarrollos iniciales
– HL7 Clinical Statements & CDA
– Recomendaciones del proyecto TermInfo (Uso de SNOMED CT en HL7 

V3)
• Desarrollos recientes (2007-2008)

– Utilización de herramientas de openEHR para capturar requimientos
expresados por los profesionales respecto al contenido

– Hallazgo de una variedad de enfoques que pueden ser aplicados para
representar información similar con arquetipos y plantillas

• Logical Record Architecture for Health and Social Care (Sep 2008)
– Desarrollo de un modelo de información genérico

• Probablemente compatible con EN13606 compliant + HL7 CDA y mensajería
– Incluye consideración de los enlaces terminológicos con SNOMED CT

Adaptada de presentación NHS CfH, 2008



Hallazgo del estudio piloto del NHS con openEHR
• Los hallazgos principales del proyecto TermInfo para el modelo de 

referencia de HL7 también parecen ser aplicables a otros modelos de 
información estandarizados
– Superposiciones

• Situaciones que pueden ser representadas con diferentes combinaciones de 
elementos del modelo de información con diferentes componentes terminológicos.

– Ambigüedad
• Posibilidad de confusión por aserciones redundantes en el modelo de información y

en el modelo terminlógico (ejemplo: “doble negativo”, “incertidumbre incierta”)
– Brechas

• Situaciones que no pueden ser representadas claramente a pesar de la expresividad
de SNOMED CT y del modelo de información

– Necesidad de guías clara para facilitar el re-uso de la información

Adaptada de presentación NHS CfH, 2008



Repositorios semánticos
• SNOMED CT no puede ser considerada una especificación semántica

completa. Es una parte de ella.
• Las aplicaciones requerirán mecanismos de representación semántica

adicional
• Arquetipos
• Adherencia a guías y restricciones para el enlace de la terminología a la HCE
• Plantillas

• Para alcanzar la interoperabilidad es necesario considerar el 
desarrollo de repositorios semánticos, que requieren una
terminología estandarizada en el contexto de componentes de 
la HCE

Adaptada de presentación
IHTSDO Technical Committee, 2008



Perspectivas finales
1. Creación de la IHTSDO 

(International Health Terminology 
Standards Development 
Organization)

2. Convergencia de SNOMED CT y
otras terminologías (CIE-11, 
LOINC, etc.)

3. Evolución hacia un mantenimiento
distribuido y coordinado de la 
terminología

4. Definición de prioridades de 
revisión sobre la base de los 
requerimientos de implementación



Influencia de la normalización de un modelo como 
estímulo a la innovación

Diferenciación Horizontal: productos diferentes pero de funcionalidad comparable
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The Economics of Standardization Report, 12/2000


