
Autorización en tiempo real

La autorización en tiempo real de Conexia es un concepto revolucionario que permite a los 

financiadores de la salud (aseguradoras, gobierno, obras sociales, empresas de medicina 
prepaga, gerenciadoras, mutuales) eliminar por completo los trámites de reclamos. Las 
prestaciones se aprueban automáticamente en el punto de atención, antes de que se preste el 

servicio. Esto significa que no hay proceso de reclamación posterior, lo que mejora los tiempos 
de respuesta y la satisfacción de los beneficiarios. 

¿Cómo funciona? 

� El financiador establece las reglas dentro del  sistema de Conexia.

� Las reglas se aplican en tiempo real y el 90-95% de los casos se procesan en forma 
automática.

� El 5-10% de los casos restantes se vuelcan a un módulo de auditoría médica, 
monitoreado por médicos.

� Las prestaciones médicas son aprobadas y procesadas en el lugar de atención, 

antes de que se preste el servicio

� Se acumula automáticamente el saldo a pagar a cada prestador

� El paciente es informado de cualquier coseguro y abonados directamente por el 

proveedor en el momento del servicio

� No más débitos



Componentes de la solución

� Tecnologías de captura de datos
� Servicios de gestión de datos

� Software de autorización en tiempo real
� Módulo auditor en tiempo real

� Tablero de comando
� Soporte y capacitación

Beneficios para Financiadores

� Reduce costos administrativos – fin del proceso de reclamos
� Mayor control de costos médicos
� Prevención de fraudes

� Datos en tiempo real para la toma de decisiones

Beneficios para Proveedores

� Identificación rápida y automática de los pacientes y su cobertura
� Certeza del pago
� Reduce trámites – no más débitos

Beneficios para Beneficiarios

� No más reclamos, no más sorpresas
� Certeza sobre el coseguro (previo a la prestación de servicios)

� Mejor calidad en la atención médica recibida, como resultado del acceso del 
profesional a su historia prestacional en línea.
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