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* Esimportante al primer contacto del
consultante, solicitar su DNI para poder
confirmar que es afiliado a IOMA, para evitar
Inconvenientes.

* Se chequea en

http://sistemasl.ioma.gba.gov.ar/sistemas/cons
ulta padron afiliados/consulta afiliados.php



http://sistemasl.ioma.gba.gov.ar/sistemas/consulta_padron_afiliados/consulta_afiliados.php
http://sistemasl.ioma.gba.gov.ar/sistemas/consulta_padron_afiliados/consulta_afiliados.php

Psicologos - autorizaciones.

1. Ingreso al sistema

Ingresando a la pagina de IOMA www.ioma.gba.gob.ar dentro del menu “Prestadores” encontramos el link
“Salud Mental”, luego “Salud Mental Ambulatorio” y posteriormente “Autorizaciones” o via de acceso rapido
https://sistemas.ioma.gba.gov.ar/Psicologos/login.aspx . Ingresando en éste encontramos el acceso al sistema
de autorizacion de psicoterapias. hacemos clic en el link, nos encontramos con la pantalla de acceso al sistema,
usuario y contrasena.

Ingreso - AUTORIZACIONES DE PSICOTERAPIA

Introduzca sus codigo personales para registrar sus datos

Mombre de usuario:

Contrasena:

Usuario y contrasefia sera otorgado por IOMA y es el
mismo que para facturacion electrdnica



https://sistemas.ioma.gba.gov.ar/Psicologos/login.aspx

Después de ingresar al sistema nos encontramos con un menu
superior desde donde podemos acceder a todas secciones del mismo.
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Psicoterapia Psicodiagnostico Solicitudes Proforma Impresiones

1.2 Psicoterapia

Desde aqui se realizara la solicitud de autorizacién a IOMA de las distintas psicoterapias:
Individual, Familiar, De Pareja, Grupal, Educacional. Para comenzar debemos buscar al
afiliado por su “sexo” y “DNI”.
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AN PSICOTERAPIA

Seleccionar sexo0 & ingresar numero de docurmento: m
Masculino




Al momento de ingresar un afiliado el sistema nos va a
mostrar:

“El afiliado no se encuentra activo en el padron de IOMA”: En este caso, el Psicologo le
tendra que informar al paciente que no se encuentra en el padréon del IOMA vy éste debera
ir a la delegacion de IOMA mas cercana a buscar una Certificacion Afiliatoria. Una vez que
la tenga, deberd informarselo al psicélogo para que éste pueda cargarlo al sistema. (El

psicologo podra hacerlo a las 72hs posteriores a que el afiliado haya pedido dicha
Certificacion).
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Psicoterapia Psicodiagnostico Solicttudes

Proforma

PSICOTERAPIA

Seleccionar sexo e ingresar numerno de documento: |Femenino v 12345878 m

El afiliado mo se encuentra active en el padrdn de afiliados. Por favor, remitir al mismo a lz Dalegacidn dal IOMA.



Si el afiliado se encuentra en el padron del IOMA:

Si es un paciente nuevo Si es un paciente gue ya viene con tratamiento

La planilla saldra con los datos del afiliado ya
cargados:
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La planilla saldra incompleta:

Psicoterapia Psicodiagnostico Solicitudes Proforma Impresiones

Psicoterapia Psicodiagnostico Solicitudas Proforma Impresiones Salir
PSICOTERAPIA PSICOTERAPIA

Roelid yNorre: R S0 @ |
Ppelido y Nombre: _ Sexn; Hombre @ Mujer Feley Hombre - Muer
_ Afiliado No: ] ov: [
IAfiliado Ne: ] DNI: _

Fecha Nadmiento: 03/08/1960 Edad: 57 Partido: ENSENADA v

IFecha Nadimiento: 26/10/2001  Edad: 15 Partido: LA PLATA 1981
[nterrumpir Trafamiento Cambiar tipo de prestacidn

Fecha primera consuitz: Fecha incior Fecha primera consulta: 14/08/2017 Fecha inicio:  14/03/2017

Localidad: Teléfono: Localidad: LA PLATA Tel&fono:

Lugar de trabzjo: Lugar de trabajo: LA PLATA

Tipo de prestacion: Seleccione una prestacion Tino de prestadidn: TS

Consulta: (®) Espontanea () Sugerida Consulta: ® Espontinea Sugerida

Motivo de I3 consulta: Motivo de I3 consulta:

VES] 0/393

Antecedentes de tratamientos

: Antecedentes de tratamientos
anteriores:

anteriores:

VES] 0/393

Diagndstico: - Seleccionar - - Seleccionar - Diagndstico: - Seleccionar - - Seleccionar -




Si el afiliado es un paciente nuevo, se deberan completar los
campos que indique la planilla:

IOMA
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Psicoterapia Psicodiagnostico Solicitudes Proforma Impresiones Salir
PSICOTERAPIA
Apellido y Nombre: m Sexo: Hombre '® Mujer
Afilado N ] ov: |
Fecha Nacimisnto: 26/10/2001 Edad: 15 Partido: LA PLATA ﬂ
Fecha primera consulta: Fecha inicio:
Localidad: Telefona:
Lugar de trabajo:
Tipo de prestacidn: Seleccione una prestacion v
Consulta: (®) Espontnez (O sugerida

Motivo de [3 consulta:

Antecedentes de tratamientos
anteriores:

Diagndstico: - Seleccionar- v

- Seleccionar

Fecha primera
consulta

~echa inicio

L ocalidad

_ugar de trabajo
Teléfono




Una vez completos, se debe seleccionar el tipo de prestacion.
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PSICOTERAPIA

Apellido v Nombre: | Sexo: Hombre @ Mujer
Afiliado No: I DNI: |
Fecha Macimiento: 26/10/2001 Edad: 15 Partido: LA PLATA
Fecha primera consulta: 25102017 Fecha inicio: 231032017
Localidad: LA PLATA Telefono: 0221 1234567
Lugar de trabajo: 40 N* 680 x

Tipo de prestacion: Seleccione una prestacion

Consulta: (®) Espontanea

l

L Sugerida

Motivo de la consulta:

0/g95
antecedentes de tratamientos
anteriores:;

0999

Diagndstico: - Seleccionar - - Seleccionar -



Al seleccionarlo, se reducira la planilla y solamente podran cargar el
“motivo de la consulta” y si el afiliado tuvo “antecedentes de
tratamientos anteriores”. Una vez completa, hacemos click en “enviar”
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PSICOTERAPIA

apellido v Mombre: — Sexo: Hombre " pMujer

Afiliado No: | DINI: ]
Fecha Macimiento: 26/10/2001 Edad: 15 Partido: LA PLATA
Fecha primera consulta: Fedha inicio:

Localidad: Teléfono:

Lugar de trabajo:

Tipo de prestacion: Individual
Consulta: =) Espontdnea ) Sugerida

Motivo de la consulta:

WECE]

antecedentes de tratamientos
anteriorss:

ECE]




En estas planillas, al igual que en todo el sistema, cuando nos
olvidemos de completar algun dato obligatorio o al ingresar un
dato incorrecto, al momento de presionar el boton de “enviar”
saldra a la derecha del recuadro un asterisco color rojo.

Para poder enviarla correctamente, debemos modificar los
datos en donde figure el asterisco rojo.

Tener a mano todos los datos que va a solicitar el sistema, ya que si estamos con la
pagina abierta por mas tiempo que el estipulado, la planilla no se va a enviary va a
dar error por consiguiente se va a tener que cargar todos los datos nuevamente,

IMPORTANTE sélo vamos a poder poner en tipo de prestacion en la cual estamos
inscriptos, ejemplo si no estamos inscriptos para psicoterapia fliar no lo vamos a
poder realizar y asimismo si tenemos un paciente que lo estamos atendiendo por
psicoterapia individual, ya no lo podemos atender por otro tipo de psicoterapia, ni
psicodiagnostico, viceversa, Como tampoco podemos atender en miembros de una

misma familia.




Una vez enviado, nos saldra la siguiente planilla donde nos
indicara que el tratamiento esta aprobado para hacer las 4
sesiones iniciales:
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SOLICITUDES

Ingrese el nimero de afiliado: |G m

O Vigentes () Rechazadas ® pprobadas ) Pendientes de Auditoria O Todas

Psicoterapia | Psicodiagndstico

Apellido
Accion [Solicitado Afiliado y Prestacion Estado| Desde = Hasta |[Frecuencia

Nombre

Frecuencia| Obs.

Padres |Auditor MLt

O
Autori




Para los casos de Psicoterapia Familiar, Grupal o de Pareja:

PSICOTERAFPFLA

Apellido v Mombre: VILLEGAS AZUL MARLA Semo Hombrs 0 Mujer
Afiliado N=: 12957 7FEI0302 CxMIL: AFITFTFAT2EE
Facha Macimienbo: 264 10/ 2001 Edad: 1& Partida: LA PLATA ~]

Fecha primera consuits: Fecha inicio:

Localidad: Telsfono:

Lugar de trabajo:

Tipo de prestacidn:

Indhridu =l
Consula: =aminar

Motiva de la consulea:

Antecedentss de tratamientos
SmiEriores:

Di=sgndstico: - Salecclonar - [~] - Selecclonar- =1

Descripcon del cuadro clinico:

Purtuacion {EEAS]:

Frecusncia: Salecclons una frecuenclis[ > ]

Trataméznto psicofarmacoldgico: [

Observaciones:

enwviar

Cuando seleccionemos un tipo de prestacion, debajo de “Observaciones” iran apareciendo
los datos a completar segun la terapia que elegimos:



En la siguiente imagen vemos los datos que deberemos completar en caso de seleccionar psicoterapia
familiar. En caso de necesitar agregar datos de mas familiares, hacemos click en “agregar”.

Familiar
1. Nombre: Edad: Parentesco:
Farmacos: Profesional:

Participantes:
2. Nombre: Edad: Parentesco:
Farmacos: Profesional: @

* En caso de seleccionar psicoterapia de pareja:
Conyuge
Apelido v nombre: Edad:

Tratamiento psicofarmacoldgico: [

* En caso de seleccionar psicoterapia grupal (minimo de 4 y maximo de 8 integrantes):

Grupal

Dia y harario:

Criterios de formacidn de este
grupo:

Caracteristicas generales

de los integrantes:

Descripcidn de & dindrnica
grupal:

Cant. de
integrantes:

* En caso de seleccionar psicoterapia educacional:

Educacional

Mivel de escolaridad:
Entrevista de orientacidon a padres
Frecuencia: ® Quincenal O Mensual

Participantes:

En todos los casos luego de completar la planilla debemos presionar el botdn “enviar”




1.3 Psicodiagnostico

Desde aqui se realizara la solicitud de autorizacion a IOMA de los distintos mddulos de
psicodiagnosticos: Evaluacion neurocognitiva, Evaluacion psicoldgica, Psicodiagndstico clinico,
Psicodiagndstico neurocognitivo.

Para comenzar aqui también debemos buscar al afiliado por su “DNI” y una vez que lo
encontremos comenzamos a completar la planilla. De no encontrar al afiliado, éste debera ir a
la delegacion de IODMA mas cercana a buscar una Certificacion Afiliatoria.

BT ™ 'y
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Soliciiudes

A PSICOTERAPIA

Seleccionar sexo e ingresar numero de documento:

|Masu:.u|incu |

Una vez que ingresamos nos encontramos con el unico modelo de planilla de
solicitud de psicodiagndstico. Lo que quiere decir gue al momento de seleccionar
el “Tipo de prestacion” no aparecera ninguna pantalla extra.

En esta planilla, al igual que en todo el sistema, cuando nos olvidemos de
completar algun dato obligatorio o al ingresar un dato incorrecto, al momento de
presionar el botdon de “enviar” saldra a la derecha del dato un asterisco color rojo.
La siguiente imagen nos muestra el formato de esa planilla.




PSICODIAGNOSTICO

Apelco y Nombre: — sexo:

Afiliado MNo:

Fecha Macimiento: 17/09/1978 Edad: 35 Partido:

v

Fecha primera consulta:

Localidad: Teléfono:

Lugar de trabzjo:

Psicodiagndstico

Motivo de la consulta:

Motivos Clinicos de fa
eleccidn de 3 bateria:

Tipo de Prestacidn: - Seleccionar - w

Pruebas a administrar: Prugba 1: Agreqgar

Observaciones:




Si al momento de querer ingresar una nueva solicitud de psicodiagndstico de un
afiliado, existe un modulo cargado de ese afiliado sin auditar todavia; el sistema nos
mostrara una leyenda en color rojo que nos informa que no podemos solicitar nada
aun para ese afiliado en cuestion.

Pero si por el contrario ya esta auditado el mdédulo, dependiendo de la auditoria, nos
aparecera una seccion para completar una ampliacion (en caso de estar observado) o
una secciéon para completar conclusion (en caso de estar aprobado).

Ampliacion, en caso de estar observado.

Armpliacidn:

Conclusidn, en caso de estar aprobado.

Resultados de [a Prueba:

Conclusiones diagndsticas:

Indicaciones:

Una vez completada la planilla, debemos presionar el botdn “enviar” que se encuentra al pie de la
misma.



1.4 Solicitudes
Se utiliza para ver aguellas solicitudes que realizamos a IOMA e informarnos en qué

estado estan (Aprobadas, rechazadas, etc.)
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Psicoterapia Psicodiagndstico Soliciiudes
SOLICITUDES
V4
Ingrese el nimero de afiliado: m
®) vigentes ) Rechazadas () aprobadas ) pendientes de Auditoria ) Todas

La busqueda puede hacerse por medio de un numero de afiliado o dejando ese casillero
vacio. Los resultados se muestran en una grilla que esta dividida en dos: psicoterapias y
psicodiagnosticos. Esto lo podemos observar en la parte superior en dos pestafias como

vemos en la imagen siguiente:

SOLICITUDES

'@"-.-’igentES O Rechazadas {:}AprnbadES O pendientes de Auditoria O Todas

Pzicoterapia | Pzicodiagnastico

Apellido y 2 Frecuencia
Solicitado] Afiliade | Nombre del (Prestacion| Estado | Desde Hasta |Frecuencia Padres Obs. Auditor (Importe|,
Afiliado

AMTOIMTIT



Las solapas de “IMPRESIONES” y “SALIR” no funcionan. Por lo cual al hacer click
en alguna de ellas, el sistema no emitira respuesta alguna.
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En las subsiguientes evoluciones recordar:

- Que no se utiliza el botdn interrumpir tratamiento del sistema. Si queremos
interrumpir un tratamiento se hace atreves de una evolucion y en observaciones
se lo expresa.

- Para un tratamiento viejo que el paciente vuelve a consulta, Se realiza una
evolucion y en las observaciones van a colocar fecha de cuando retoma el
tratamiento.

- La modalidad de atencidn es en consultorio privado, en el caso de necesitar
entrevista virtual, se solicita en observaciones y es el IOMA el que autoriza o no
dicha modalidad.
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