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1 - Ingreso por primera vez

1.1 Requisitos Previos
Para poder trabajar en el nuevo Sistema de Gestion del FNR debera tener instalado
alguno de los siguientes navegadores: Mozilla Firefox, Chrome, Opera o Safari.

Verifique si tiene instalado alguno de los navegadores mencionados, en caso contrario
soliciteselo al departamento de informdtica de su instituciéon. Puede descargarlos
gratuitamente.

1.2 Usuario y contrasena

Si usted aln no cuenta con usuario para acceder al sistema del FNR, debera solicitar al
Administrador de su Institucién la creacién del mismo, con los siguientes permisos
para poder ingresar a la aplicacién:

Rol:
REPASIS operador_soclicitud

Si ya posee un usuario, pero no cuenta con los permisos necesarios, debera solicitarle
al Administrador que le agregue los permisos antes mencionados.
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Una vez que su usuario quede creado, recibird un mail automatico desde un
destinatario: “no_responder@fnr.gub.uy”, en cuyo asunto dice: “Creacién Usuario
FNR”. En el mismo, se comunicd la denominacién que le han dado al usuario y la
contrasefia que le asignd el sistema.

Para ingresar al Portal debe ir a la web del FNR: www.fnr.gub.uy. Alli debe hacer clic el
botdn: Acceso al Portal.

ACCESOALPORTAL | ACCESOAPACIENTES | CORREOINSTITUCIONAL | ACCESOAMOODLE [N [N CONTACTO

FONDO NACIONAL
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Llamado a Auditoria de Normativas Teleclinica ECHO
Nacional de Recursos Desde el Proyecto ECHO

El Fondo
de Uruguay llama a Uruguay y el FNRlos invitamos
T, (ECHO)  patbutimnamce
§ g

‘ interesados en realizar suﬂm&dﬂde‘s no
de cobertura, hasta el 21 de - Todos los primeros miércoles
mayo de 2022 hay tiempo para de cada mes, alas 1730
postularse. horas.
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1.3 - Inicio de sesion (Login)

8 Ingreso al Portal

Usuario

[] Mostrar Contrasefia

;Olvidaste tu Contrasena/Password?

18 de Julio 985, Galeria Cristal 3er. Piso | Tel:2901 4091 | Fax: 2902 0783 | C.P. 11100, Montevideo, Uruguay.

En esta pantalla Ud. debe ingresar su nombre de usuario y su contrasefia
(los que se le enviaron por e-mail).
La primera vez que ingrese, le solicitara cambio de contrasefia, esto se debe a un tema
de seguridad. Luego de realizar el cambio, esta en condiciones de comenzar a trabajar
en el sistema.

En caso de olvido de contraseia, deberd solicitar una nueva desde “¢Olvidaste tu
Contrasefia/Password?”, en esta misma pantalla.
Se le pedira ingresar nombre de usuario y direccidon de correo asociada. Haga clic en
“Enviar”.

Le llegard una mail con un botdn: “Resetear Contrasefia”. Haga clic en él. Esto lo
conducird a una nueva pagina, donde deberd ingresar una nueva contrasefa vy
confirmarla.
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2. Formulario de Solicitud

2.1. Acceso al Formulario de Solicitud

Una vez que ingrese al Portal, deberd hacer clic en la opciéon Tramites, Tareas
Pendientes

Como se muestra en la siguiente imagen:

6 Portal del Sistema de Gestion

o] bhogn | Deperdencs:[CLINICA PRUERA

Administracién Trémites Medicamentos

Consulta de Tramites de

PacmE— —— el Sistema
o)

05H22022 [ |

esmzenz [

05122022 |

os/20022 |

082202 I

uS20z2 [

esrz022 [ |

05122022 [

[ [ 1

05M2R022 [ ]

Mostrando registros del 1 al 10 de un tofal de 203 regstros

En dicha pantalla ademds, podrad visualizar los Avisos del Sistema, seran las
notificaciones que reciba de cada paciente.
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Al hacer clic en Iniciar Tramite, se comenzard completando con los datos de

identificacion del paciente.

? FONDO NACIONAL
-} DE RECURSQS

Tareas Pendientes

Iniciar Tramite

Tipo de Tramite a Iniciar;

Tareas Pendientes

Seleccione Tipo de Tramite a iniciar

2.2 Identificacion de Paciente

8 FONDO NACIONAL
DE RECURSOS

Identificacion de Paciente

Ingreso de paciente

Institucion del Paciente

Elila Institucion:

identificacion del Paciente.

Pais documento: *

Elja pais documento

1er. nombre: *

Ingrese primer nombre

Fecha nacimiento: *

Documentos Adjuntos

Documento (DNI): *

Examinar.

Institucién Origen del Paciente:*

Tipo de documento: * Hro. documento: *

- Elja tipo documento

2do. nombre:

ndo nombre

& | Ingrese fecha ds nacimisnto

Pais nacimiento:

Elja pais nacimiento

Consentimiento: *

Examinar.

Ingrese niimero de document

1er.apeliido: *

Ingrese primer apelido

2do. apellido:

qundo apelido

Departamento nacimiento:

Elja departamento nacimients

Sexo:

Eija sexo

Otra documentacion de identificacion:

Examinar.

Género: *

Elja género

Etnia: *

Elja etnia

Q@ 2:34

A Volver

[ Manual de Uso
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Dentro de la Identificacidon, deben completar todos los campos, hay
algunos que son requeridos u obligatorios, que sin haberlos llenado,
no podra guardar y enviar el formulario. Los campos requeridos son

marcados con un asterisco a la derecha.

Dentro de la primera pestafia se encuentra una seccidn para adjuntar lo siguiente:

Documentos Adjuntos
Documento (DNI): * Consentimiento: * Otra documentacion de identif;
Examinar... Examinar.. Examinar...

- Documento de Identidad

- Consentimientos
- Otra documentacion de Identificacion

Para ello haga clic en el botén Examinar. Se abrird un cuadro para

buscar la ubicacion de archivo en su PC:

@ Subir archivo @
—_—
S l- Escritorio » - | 4,‘ l o
Organizar v Nueva carpeta > [ @
- Carpeta de archivos N
i Favoritos =
& Descargas B ) I ATC 2014 a 2018.xlsx
B Escritorio =5 | Microsoft Office Excel Worksheet
« 812MB
=, Sitios recientes
#
d ATC 2014 a 2018.zip
4 Bibliotecas i Carpeta comprimida (en zip)
E8) Documentos ™  camtasia.exe
=| Imadgenes g%em, Camtasia 9 .
& Mdsica ~_ TechSmith Corporation =
B Videos ,. Frente Cedula Identidad.png =
| Imagen PNG
o | aEe0Ks .
"M Fanina
3 z |
Nombre: Frente Cedula Identidad.png be [Todos los archivos (*.%) VI
[ Abrir |v] [ Cancelar ]
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Seleccione el archivo y presione Abrir. Compruebe que aparezca
en el campo que se encuentra a la derecha del botén Examinar.

Si se equivoca puede quitar el archivo desde la opcidon que aparece
debajo de éste. También tiene la opcidon de descargarlo para
visualizarlo.

Observaciones del Paciente

Observaciones:

«" Guardar a completar

Luego de completar todos los campos, tendra la opcidn de Guardar a
completar, en el caso que le falte algun dato, donde podra volver a
abrirlo para completarlo cuando vuelva a tener los datos que le
faltaron.

Le dara un mensaje con un aviso:

Nro. de puerta: Otra designacion:

18

@

Exito

La tarea se realizd correctamente

Volver

Nro. de puerta: Otra designacion:

Guardar completo guarda los datos, valida que estén todos los campos requeridos, y
mueve el trdmite a la siguiente tarea (por lo que ya no se van a poder editar los datos
de identificacién).
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Desde Tareas Pendientes, ingreso id transitorio paciente, se podra buscar al paciente
qgue habia guardado anteriormente, para seguir con el llenado y finalizar con la

identificacion.

Tareas Pendientes

Tareas Pendientes

Filtros
Ingrese Paciente: Namero ENR . naci
Tipo de Tramite: 2201 - Reproduccidn asistida de atta complejidad | ingreso id | Q Buscar Tarsas Pendientss

Ingreso id transitorio paciente

Iniciar Tramite

Saldra un aviso nuevamente, confirmando que se guardd correctamente:

Nro. de puerta: Otra designacion:

1189 grese otra designacion
Exito

La tarea =& realizd correctamente

Volver

Nro. de puerta: Otra designacion:
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2.3 Ingreso Formulario Solicitud Inicial

Una vez completada la identificacién nuevamente desde Tareas Pendientes, filtrando
en el tipo de tramite por Ingreso formulario solicitud inicial, se podra visualizar en la

grilla los pacientes que tiene para ingresar y continuar con el flujo.

Tareas Pendientes

Filtros

Ingrese Paciente: imers IR

Tipo de Tramite:

2201 - Reproduccion asistida de alta complejdad X

Tareas Pendientes

Ingreso formulario solicitud inicial X

Q Buscar Tareas Pendientes

Iniciar Tramit

Mostrar| 10 ~|registros  Copiar | Exportar PDF | Exportar Excel Buscar.

Tramite Tarea Paciente

Hro. 1& Tipo Trémite Fecha Trémite Nombre Tarea Fecha Tarea Institucién Origen Imae  Clinica 1d Paciente Tipo Doc. Documento Hombre Paciente Consulta Tramites Paciente
2201 Reproduccion asistida de ata complejdad 201052022 Ingreso formulario solictud inicial 180772022 cen on i}

22001 Reproduccion asistida de ats complejdad 0822022 Ingreso formulario soficitud inical o202 ont o

2201 Reproduccion asistida de ata complejdad 111092020 Ingreso formulario sofcitud inical 010212021 ceu ol ;]

Buscar Nro. ‘ ‘EuscﬁrTlpn Tramite | |EusnﬁrFenhﬁ Tram\‘ ‘Busnar Nombre Tarea | ‘EusuarFenha Tare‘ ‘Eusnﬁrﬂ ‘ ‘Buscarms]iucmu Elru‘ ‘Euscar\mﬁe Cllmx‘ ‘Eusuar\d Panlemiwl |Busr:ar Tipo Dm:.‘ ‘Buscﬁrﬂncumen'wl |Euscﬁrunmhre Paciente ‘ ‘BuscﬁrCm\su\ia Tramites Pa(l

lostrando registros del 1 al 3 de un total de 3 registros.




Haciendo clic en la tarea Ingreso formulario solicitud inicial, del paciente que desea
seguir completando la solicitud, se podra acceder al formulario donde se debe llenar

todos los campos:

FONDO NACIONAL
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Solicitud Inicial

Fecha de Solicitud
Datos del Paciente

Tipo de Documento  Maimero de Documento Edad Mombre Completo
DHI 33

Fecha de Nacimiento Departamento Institucidn
COLONIA CAMOC IAMPP

Datos del Acto Selicitade

Procedimiento Solicitado
(Tratamiento de RAAC |
Médico Solicitante

Mimero de Caja Mimero de Documento (sin verificador)

Médico Tratante

Mumero de Caja Mimeroe de Documento (sin verificador)

Diagnéstico
Diagnastico
Infertiidad masculina v |

Sexo

Mombre Completo

Mombre Completo

Clinica

Clinica >

Técnicas Propuestas

O Utero subrogada

[l Tratamiento con semen donado

[l Transferencia con embriones donados
Tratamiento con gametos propios de la pareja
Ay

] Tratamiento con ovocitos propios

O Transferencia con embriones propios
[l Tratamiento con ovedonacién

[Tl Transferencia embrionaria en fresco
st

[l Biopsia testicular

Busqueda Avanzada

Busqueda Avanzada

12

——
| —




/ FONDO NACIONAL
DE RECURSOS

Medicina Altamente Especializada

Haciendo clic en el botén 'volver' hace que no se guarde ninguno de los datos

ingresados.
Sale del formulario sin guardar nada, y se vuelve a Tareas Pendientes sin que quede ningdn

cambio.

Si se necesita adjuntar informacién adicional tiene un campo para poder hacerlo, en la

parte inferior del formulario.

Archivos con informacion

Ho b

y archivos subidos.

El formulario se va a guardar completo 7

No ~

Por ultimo, si la solicitud estd completa, le hace una pregunta

i’“.

c

el formulario se va a

guardar completo?” Se indica que SI, se guarda para ser enviado al FNR.
Si se pone NO queda a completar pudiendo retomarlo luego como se explicé en el caso

de identificacion.

Una vez que ingresa al FNR, tiene una primera etapa, donde serd verificado,
controlando que estén todos los datos y los adjuntos correspondientes del paciente,
en el caso que se considere necesario, se puede devolver desde esta tarea

nuevamente a la clinica aclarando el motivo del mismo, de lo contrario continta su

flujo, en este caso a Control Médico.

——

13

'
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2.4 Consulta de Tramite de Paciente

Desde el Portal podrd acceder a la consulta de Tramites de Paciente,
puede buscar por numero FNR o por cédula de identidad del paciente (sin digito
verificador o numero a la derecha del guién). Ingrese alguna de estas opciones y
presione el botén Buscar.

Portal del Sistema de Gestion

Usuario: Dependencia:
Ambiente

ON

Administracidn Tramites Medicamentos

ta de Tramites de

Notificaciones |
Tareas Pendientes FOF

pel Sistermd

Buscar Paciente
MNumero FNR

l l

Documento (Sin verificador)

Apareceran los datos del paciente y el Tratamiento al que esta asociado:

Datos del Paciente

Mimera FNR  Doc t Hombre Completi
Tramites
‘ Id ” Descripcién " Fecha Inicio || Fecha Fin H Tareas ” Formularios " Mas Informacidn
\ 18012762 || Reproduccisn asistida de alta complejidad || 31/10/2022 12:28:26 || Sin Finalizar H Ver ” Ver || Clinica activa:

14

——
| —
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- Para consultar las tareas por las que ha pasado el tramite, seleccione la opcién Ver
dentro de la columna Tareas.

Tareas

[ Mostrar todas las tareas.

[ Mostrar todas las columnas.

| Id ” Nombre Fecha Fin H Usuario Asignado H Informacicon
18013017 Contral médico de solicitud inicial Sin finalizar Sin asignar
18013013 Contral médico de solicitud inicial 3141072022 14:29:16 sdasdas
18013005 Control médico de solicitud inicial 311072022 14:27:36 dasdasdas
18013001 Verifica Id transitario paciente Sobicitud 311072022 14:04:48
18012997 Reclamo identificacion paciente 31/10/2022 14:02:50 [
18012990 Reclama identificacion paciente 3141072022 14:02:26 [ |

| 18012984 I Verifico Id transitorio paciente Solicitud 31/10/2022 13:58:44 I [ I dasdsad
18012884 Verifice Id transitorio paciente Sobicitud 11/10/2022 13:57:52 1
18012867 Ingreso formulario solicitud inicial 31/10/2022 13:47:53 | —

| 18012842 I |dentificacion Paciente 31/10/2022 13:32:27 I — I

( Pagina 1 de 1

Se detallara el nombre de cada tarea, la fecha y hora de finalizada, el usuario que la
ingreso y las observaciones que se han agregado.

La tarea que se encuentre pintada en color amarillo es la que se encuentra
actualmente abierta para el paciente, lo que significa que aun no se ha finalizado.
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- Para consultar los formularios ingresados, seleccione la opcién Ver dentro de la

columna Formularios.

Aparecera el siguiente cuadro conteniendo todos los formularios ingresados

para el paciente:

Formularios

Fecha Ingreso ” Formulario

Ciclo

Trans.

Estado etapa

31/10/2022 00:00:00 ” Solicitud Inicisl

PEN

Se detalla la fecha y hora de ingreso, el tipo de formulario y el estado de la

etapa.

Haciendo clic encima del nombre del formulario, podrd visualizar todo su

contenido a modo de consulta.

——

16

'




/ FONDO NACIONAL
DE RECURSOS

Medicina Altamente Especializada

3. Consultas sobre el Sistema

En caso de que se presente algin error o consulta durante la
utilizacion del sistema, solicitamos que se comunique con
nosotros. Para esto, haga clic en el botdn Consultas a Informatica

gue se encuentra en la parte superior derecha de la pantalla.

SISTEMAS EN LINEA

DE RECURSOS

Medicina Altamente Especializada

8 FONDO NACIONAL Institucional Area Técnica Administracién

Consultas sobre los Sistemas

Nombre *

Correo electrénico *

Institucion a la que pertenece

Teléfono de Contacto

;Que parte del sistema utiliza? *

- Seleccionar -

Ingrese su consulta *

17
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