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Resumen: Introduccion: Un factor crucial para lograr una mejor atencion del paciente es compartir la infor-
macion entre los sistemas de informacion que dan soporte al proceso asistencial por medio de estandares. En
ambito de la salud los estandares FHIR y openEHR ofrecen componentes para el intercambio de la informa-
cién. Dado que ambos estandares utilizan estructuras jerarquicas basadas en tipos de datos es posible crear
una estructura comun que permita la interoperabilidad entre ellos. Método: Se propone encontrar las equiva-
lencias entre los tipos de datos FHIR y las clases openEHR. Una equivalencia existe si se cumplen dos con-
diciones: 1) los valores del tipo de dato FHIR pueden ser almacenados dentro de los atributos de las clases
openEHR, 2) se conserva el uso semantico de las clases openEHR. Adicional, se presenta un proceso auto-
matizado para la creacidn de arquetipos openEHR a partir de recursos FHIR utilizando las equivalencias
encontradas. Resultados: A partir de la revision exhaustiva de las especificaciones de FHIR y openEHR se
observa que ambos estandares comparten los mismos valores de dominio y se mantiene el propdsito de las
clases de openEHR. Los resultados del experimento realizado utilizando el proceso automético propuesto
muestran una reduccion significativa en el tiempo de creacion de los arquetipos.

Conclusiones: Ambos estandares comparten los mismos valores de dominio para sus tipos datos. Esto
permite crear una estructura comun gue facilite la comunicacion entre sistemas FHIR y openEHR. Las equi-
valencias presentadas y el proceso de creacion automatico propuesto podran mejorar la interoperabilidad de
sistemas FHIR y openEHR.
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I. INTRODUCCION

La coordinacidn asistencial involucra compartir informacion entre todos los actores interesados en el cui-
dado del paciente para lograr una mejor atencion (1). Sin embargo, esta informacidn se encuentra dispersa
entre diferentes sitios, dificultando la continuidad asistencial (2). Un factor crucial para una adecuada conti-
nuidad de cuidados es la interoperabilidad de los sistemas de informacion que dan soporte al proceso asis-
tencial por medio de estandares (3).

En el ambito de la salud uno de los estdndares méas prometedores es Fast Healthcare Interoperability Re-
sources (FHIR) desarrollado por HL7 que combina las funcionalidades de HL7 v2, v3 y CDA con los estan-
dares web (XML, JSON, HTTP, etc.) (4). FHIR se basa en recursos que son los componentes bésicos para
todos los intercambios (5).

Otro estandar de amplio uso es openEHR que especifica una plataforma para construir sistemas de Historia
Clinica Electrénica (EHR por sus siglas en inglés) (6). En openEHR, los arquetipos son los modelos para
capturar la informacién y uno de sus propositos es el de garantizar la interoperabilidad (7). Estos arquetipos
son expresados formalmente en el Lenguaje de Definicidn de Arquetipos (ADL por sus siglas en inglés) (8).
Otra parte central de openEHR son las clases de los modelos de informacion, conocido como Modelo de
Referencia, las cuales constituyen la base del modelo de informacion y definen los tipos de datos y estructuras
de datos soportados (9).

En escenarios en los cuales se requiere un flujo continuo de informacién para el cuidado de la salud y
donde existen sistemas intervinientes que implementan FHIR y openEHR (10), se necesita una estructura
comun en donde almacenar la informacion intercambiada y que permita ser entendida correctamente, proce-
sada y utilizada de forma efectiva.

Dado que FHIR y openEHR utilizan estructuras jerarquicas basadas en tipos de datos con conjuntos de
valores similares para modelar la informacion es posible crear una estructura comdn que permita la comuni-
cacion entre estos sistemas encontrando una equivalencia entre sus tipos datos. De hecho, existe colaboracion
entre FHIR y openEHR (11) para tener un modelado de informacion comin que por lo menos contenga todas
las partes de los recursos FHIR.

Il. METODO

Se propone utilizar equivalencias entre tipos de datos de FHIR y clases del modelo de referencia de ope-
nEHR para creacion de arquetipos openEHR a partir de recursos FHIR. Estos tendran misma estructura y
semantica que los recursos definidos en FHIR, permitiendo un modelado comdn de informacion entre siste-
mas que implementan FHIR y openEHR.

La especificacion de FHIR define diferentes categorias de tipos de datos. Entre los cuales, se encuentra los
tipos de datos primitivos que permiten un solo valor de un dominio de valores definidos por cada tipo (12).
Las demas categorias son tipos de datos complejos que utilizan a los tipos de datos primitivos para su defi-
nicion.

Dentro de las especificaciones de openEHR se definen sus tipos de datos como clases de su Modelo de
Referencia. Estas clases se caracterizan por tener un atributo valor que almacena los tipos de datos primitivos
estandares (13).

Una equivalencia entre los tipos de datos de FHIR y openEHR existe si se cumplen las condiciones de: 1)
el dominio de valores de un tipo de dato de FHIR puede ser almacenado dentro de uno de los atributos de
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una de las clases del modelo de referencia de openEHR, 2) se conserva el uso de la clase de openEHR para
la cual fue disefiada.

Una forma de crear los arquetipos de recursos FHIR es modelar la misma estructura de los recursos usando
las equivalencias de tipos dentro de algun editor de arquetipos disponibles (14). Los principales inconvenien-
tes de la creacion manual son la lentitud y un mayor riesgo de introducir errores por factor humano. Una
alternativa diferente es la propuesta en este trabajo, consistente en la creacién a través de un proceso auto-
matizado de 3 etapas: abstraccion, sustitucion y definicion (ver Fig. 1), las cuales se realizan por cada arque-
tipo openEHR de recurso FHIR a crearse.
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Figura 1 Proceso automatizado

A. Etapa de abstraccion

Los recursos de FHIR se modelan dentro de un sistema de tipos de FHIR. Este Gltimo es similar a la
formalizacion propuesta en (15), lo cual permite expresar los recursos de manera independiente a la sintaxis
de FHIR conservando la estructura. En el formalismo de este trabajo se incluye la semantica de los recursos.

Las salidas de la abstraccién, llamados esquemas FHIR, son conjuntos de tipos de FHIR definidos formal-
mente, los cuales modelan los recursos.

B. Etapa de sustitucion

A partir de los esquemas FHIR se generan los esquemas openEHR. Estos son conjuntos de tipos de ope-
nEHR definidos formalmente para modelar los recursos FHIR. Dicha generacion se realiza al sustituir los
tipos de datos de FHIR por los de openEHR siguiendo las equivalencias encontradas. Ambos esquemas con-
servan la jerarquia estructural y la semantica.
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C. Etapa de definicion

Los esquemas openEHR son transformados a la sintaxis de ADL, creandose los arquetipos openEHR de
recursos FHIR. Las estructuras de los recursos son representadas usando las clases openEHR CLUSTER para
los tipos de datos FHIR complejos y openEHR ELEMENT para los tipos de datos FHIR primitivos.

I1l. RESULTADOS

A. Equivalencias

A partir de una revision exhaustiva de las especificaciones de FHIR y openEHR se encuentra las siguientes
equivalencias (ver Tabla 1)

Tabla 1 Equivalencias.

Tipo de dato FHIR Tipo de dato openEHR
boolean DV_BOOLEAN
integer DV_QUANTITY
string DV_TEXT
decimal DV_QUANTITY
uri DV_URI
base64Binary DV_PARSABLE
instant DV_DATE_TIME
date DV_DATE
dateTime DV_DATE_TIME
time DV_TIME
code DV_TEXT
oid DV_URI
id DV_TEXT
markdown DV_PARSABLE
unsignedint DV_QUANTITY
positivelnt DV_QUANTITY

Cabe mencionar que para todos los tipos de datos FHIR se encuentra su equivalente en openEHR, obser-
vandose que ambos estandares comparten los mismos valores de dominio.
Ademas, se verifica a partir de las especificaciones que las clases de openEHR mantienen sus propoésitos.

B. Proceso automatico

Con el fin de comparar los tiempos de creacién manual y automatica, se llevo a cabo un experimento en el
cual se compara el tiempo requerido para la creacion manual y automatica del arquetipo de openEHR de
recurso Flag de FHIR. Para la creacion manual se utilizo el editor ADL WORKDbench (16). Para la creacion
automatica se implementé el proceso (ver fig. 1) en el lenguaje Python, el cual retorna arquetipos con estruc-
turas equivalentes a los recursos. Los resultados del experimento (ver Tabla 2) muestran una reduccion sig-
nificativa en el tiempo de creacion usando el proceso automatico.
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Tabla 2 Tiempos de creacion.

Creacion Manual Creacion Automatica
~ 30 minutos ~ 180 milisegundos

IV. CONCLUSIONES

Este trabajo presenta las equivalencias entre los tipos de datos FHIR y las clases del Modelo de Referencia
de openEHR, asi como las condiciones para encontrar dichas equivalencias: 1) el dominio de valores de un
tipo de dato de FHIR puede ser almacenado dentro de uno de los atributos de una de las clases del modelo
de referencia de openEHR, 2) se conserva el uso de la clase de openEHR para la cual fue disefiada. Ademas,
se presenta un proceso automatizado para la creacion de arquetipos de openEHR a partir de recursos FHIR.

A partir de las equivalencias se observo que todos los tipos de datos FHIR tienen su equivalente en ope-
nEHR, concluyéndose que ambos estandares comparten los mismos valores de dominio. Esto permite crear
una estructura comun que facilite la comunicacion entre estos sistemas.

La creacion automatica de los arquetipos basandose en equivalencias de tipos muestra una reduccion sig-
nificativa.

En conclusion, las equivalencias de tipos y el proceso automatico podran mejorar la interoperabilidad de
sistemas FHIR y openEHR, siendo un siguiente paso verificar la posibilidad de crear recursos de FHIR de
arquetipos de openEHR utilizando las equivalencias presentadas y el proceso propuesto en este trabajo.
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