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RESUMEN

Ante los requerimientos constantes de medicamentos e insumos medicos dentro
de un hospital, el Area de Farmacia debe contar con el stock necesario para
satisfacer dichas necesidades de los pacientes, para ello, es importante que
cuente con buenas herramientas que permitan estar alerta ante una emergencia

supliendo la demanda actual.

El hospital en mencidn, tiene problemas de escasez de medicamentos afectando

directamente al paciente y al nivel de servicio que el mismo ofrece.

El presente proyecto tuvo como objetivo aportar una respuesta a este problema,
obteniendo valores a partir de un modelo de prondstico de la demanda y
estableciendo indicadores de desempeio para medir algunos procesos dentro del
area de Farmacia. Para ello, se realiz6 un estudio de demandas, en base a los
datos aportados, cuyos resultados fueron estudiados mediante andlisis
estadisticos por medio de un modelo Holt-Winters, y levantamiento de procesos

con sus respectivas evaluaciones de desempefio.

El modelo aplicado tuvo un bajo porcentaje de error, el cual puede mitigarse
estableciendo un stock de seguridad por medicamento, ademas de la aplicacion
de acciones correctivas en los procesos que permita llegar a la meta establecida
en cada uno de los indicadores de desempefio, los cuales seran efectivos para

decisiones a corto plazo.

Palabras Clave: niveles de stock, medicamentos, satisfaccion del paciente, nivel
de servicio, modelo de prondstico, desempefio, stock de seguridad, indicadores de

desempeinio.



ABSTRACT

Given the constant requirements of medicines and medical supplies within a
hospital, the Pharmacy Area must have the stock required to meet those needs of
patients, for this, it is important to have the necessary tools to be alert to any

emergency and supplying the current demand.

The mentioned hospital, has a lack of medicines directly affecting the patient and
the level of service it offers.

The present project aimed to provide a response to this problem, obtaining values
from a demand forecast model and establishing performance indicators to measure
some processes within the Pharmacy area. For this, a study of demands was
made, based on the data provided, whose results were studied through statistical
analysis using a Holt-Winters model, and defining processes with their respective

performance evaluations.

The applied model had a low percentage of error, which can be mitigated by
establishing a stock of safety per drug, in addition to the application of corrective
actions in the processes that allow to reach the goal established in each one of the

performance indicators, which will be effective for short-term decisions.

Keywords: stock levels, medication, patient satisfaction, service level, forecast
model, performance, safety stock, performance indicators.
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GLOSARIO

CUALITATIVO: Adjetivo que se utiliza para referirse a la cualidad de una cosa, objeto o
fendmeno, definiendo, por ejemplo, se es alto, bajo, ancho, angosto, -color,

comportamiento, tendencias, etc.

CUANTITATIVO: Se refiere a la cuantia, magnitud, proporcion u numero de las cosas o

fendbmenos que se estan analizando o evaluando.

DEMANDA: En términos econémicos la demanda se refiere al total de bienes y servicios
gue un grupo social realiza, lo cual puede verse afectado por la oferta, los precios,

disponibilidad del producto u otros factores de tipo econémico, social, politico etc.

ESTACIONALIDAD: En las areas de economia y finanzas se interpreta como una
caracteristica comportamental de variables de estas areas las cuales fluctian en el
tiempo, como respuesta a factores diversos como cambios de estaciones, temporadas de
comercio especiales, etc. La estacionalidad puede ocurrir en periodos de corto, mediano y

largo plazo.

GESTION: Comprende un conjunto de operaciones encaminadas a la direccion y/o
administraciéon de un negocio o empresa. El objetivo de la misma es optimizar los

resultados de la compafia.

INSUMO: Hace referencia a un determinado bien que se requiere y emplea para la
produccién de otros bienes, por lo cual hace parte del proceso productivo y operacional de

una empresa.

MATERIA PRIMA: Es el conjunto de elementos e insumos que se requieren en una
empresa o fabrica para la elaboraciébn de un producto, de manera que puede ser

incorporada o trasformada para la obtencion del mismo.

MODELO: Representacion de un objeto, sistema, idea o proceso el cual esta disefiado
para su aplicacion en ambitos diferentes bajo unas condiciones y caracteristicas

determinadas.

Xl



OFERTA: Cantidad de bienes y/o servicios que los las empresas y personas productoras
estan dispuestas a poner en el mercado para su compra por el consumidos, bajo precios y
condiciones diferentes. La oferta puede verse afectada por el precio del producto en el
mercado, factores relacionados con la produccién, tamafio del mercado, empresas

competidoras, cantidad de bienes producidos, entre otros.

ADMINISTRACION DE OPERACIONES: Actividad en donde los recursos fluyen en un
sistema definido para ser combinados y transformados de manera controlada con el fin de
agregarles valor, y de esta manera generar bienes y servicios que seran ofertados en el

mercado.

PLANIFICACION: Primera fase del proceso administrativo que consiste en formular de
manera ordenada las directrices de la empresa y las acciones que llevara a cabo para el

logro de sus objetivos y metas.

PONDERACION: Hace referencia a la relevancia o peso que un fenémeno o algo posee

en relacion a otros.

PROMEDIO: Dato estadistico que valor medio que resulta de dividir la suma de un

nimero determinado de valores entre la cantidad de estos mismos.

PRONOSTICO: Es el conocimiento anticipado sobre un suceso o fenémeno el cual se
obtiene por un método o proceso definido.

PROVEEDOR: Persona u organizacidon que abastece a otras empresas con hienes o
productos, los cuales se utilizaran para la produccion de otros bienes o servicios o para su

venta.

TENDENCIA: Patron de comportamiento en un determinado tiempo que sefala la

direccién o rumbo del mercado.

TOMA DE DECISIONES: Proceso organizacional en donde se consideran varias
opciones o alternativas para la solucion de un problema, prevenir el mismo o resolver
situaciones diversas dentro del ambito organizacional, optando por la elecciébn de una

opcion.
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MARCO DE TIEMPO: Es el tiempo estimado en que se espera que una tarea sea

finalizada, pueden ser de corto a largo plazo.
MEDIDA DEL ERROR: Perturbacién cuantificable provocada en la medicion.

SUAVIZAMIENTO EXPONENCIAL: Es un método usado en patrones de demandas

aleatorios para eliminar el impacto de los elementos irregulares.

MODELO DE HOLT WINTERS: Modelo utilizado habitualmente para pronosticar la
demanda a corto plazo cuando los datos de venta contienen tendencias y patrones

estacionales de un modo subyacente.

ALGORITMOS DE CARACTERISTICAS EVOLUTIVAS Y/O GENETICAS: son métodos
de optimizacién y busqueda de soluciones basados en los postulados de la evolucion

biolégica y su base genético-molecular

PARAMETRO: Dato o factor que se toma como necesario para analizar o valorar una

situacion.

XV



CAPITULO 1

1. INTRODUCCION

Dentro de una unidad de salud, el ordenamiento y manejo de los medicamentos
e insumos se constituye vital para el buen funcionamiento de la atencion, ya que
es importante tenerlos a disposicion tanto de areas como cirugia, hospitalizacion,
emergencia, enfermeria, etc.; como de los pacientes que reciben la atencion
médica mediante algin seguro de vida y necesitan que el valor de las medicinas

sea cubierto en su totalidad por dicho seguro.

Un problema de escasez de medicamentos o sobrestock de los mismos
representa una mala utilizaciébn de recursos de un hospital, el cual debe
balancearse en un stock promedio que permita satisfacer los requerimientos de

todos los medicamentos a un costo 6ptimo.

El presente proyecto detalla la aplicacion de un Modelo de Prondstico de la
Demanda de Medicamentos para un Hospital infantil de la ciudad de Guayaquil e
Indicadores de Desempefio al Area de Farmacia, para determinar stocks 6ptimos
durante todo el afio 2017 y la mediciéon de algunos de los procesos manejados
por dicha area que permite mejorar el nivel de servicio dado por el hospital a sus

pacientes.

La estructura del proyecto se encuentra dividida en 5 capitulos, donde el Primer
Capitulo detalle los Antecedentes de la Problemética y los Objetivos a lograr; el
Segundo permite una visualizacion de los conceptos bases para la realizacion
del trabajo tanto del modelo de prondstico como de los Indicadores de
desempefio; en el Tercer Capitulo se explican los procedimientos a seguir para
el cumplimiento de lo planteado con las fechas en las cuales se desarrollaron
cada una de las actividades, el Cuarto Capitulo consta del andlisis de los datos,
resultados del analisis estadistico, definicion de los indicadores de desempefio,

sus respectivas mediciones durante los meses observados y las soluciones
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planteadas. El Quinto Capitulo nos muestra las conclusiones y recomendaciones
sugeridas.

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

1.1.1 ANTECEDENTES
El hospital de atencién infantil en el cual se desarrollara el proyecto
cuenta con 111 afios al servicio de la comunidad en sus areas de
Pensionado y General.
Ubicado en la ciudad de Guayaquil, recibe una afluencia de 200
pacientes diarios, atendidos en una infraestructura dividida en 8 salas
de hospitalizacion, 13 consultorios, 5 quiréfanos y 9 camas de la
Unidad de Cuidados Intensivos.
Actualmente, el nivel de ocupacion de sus instalaciones corresponde a
un 65% de su capacidad, mismo que se espera incrementar con la
aplicacion de mejoras en el tiempo.
Su stock de medicinas e insumos es de 1984 SKU's, el cual es
manejado de forma empirica sin tomar en consideracion su demanda,
nivel de rotacion o algun factor que determine la cantidad de
abastecimiento permitiendo que en muchos casos el paciente no
obtenga su receta completa en el Area de Farmacia debido a la
escasez de productos, ya sea por inexistencia o porque los mismos se
encuentren caducados.
Esto ocasiona que el nivel de servicio se vea afectado con una mala

utilizacion de recursos.

1.1.2 JUSTIFICACION
El manejo de medicamentos en un hospital se constituye vital ya que
involucra la rapidez de respuesta ante alguna emergencia o patologia
gue presente el paciente.
Dichos medicamentos deben de encontrarse en condiciones 6ptimas

para su utilizacion tanto para personas gue cuenten con un seguro, sea

16



este publico o privado, o que simplemente acudan a esta unidad de
salud.

El estado de los medicamentos afecta al nivel de servicio del hospital.
Ademas, un correcto control permite una adecuada utilizacion de
recursos econdmicos, optimizando costos y ayudando a que la

actividad realizada sea sostenible en el tiempo.

1.1.3 HIPOTESIS
eUn modelo de prondstico de la demanda mejorara la situacion actual
del hospital en cuanto a escasez o sobrestock de medicamentos y
permitira una respuesta 6ptima al incrementarse su nivel de ocupacion.
eLa implementacion de indicadores de control en el éarea de
medicamentos, permitira ofrecer un mejor nivel de servicio al paciente y
reducir los costos de mantenimiento o pérdidas teniendo un stock

optimo.
1.2 OBJETIVOS

1.2.1 OBJETIVO GENERAL
e Diseflar un modelo de prondstico de la demanda de medicamentos y
elaborar indicadores de desempeiio para medir la eficiencia de los

procesos dentro del Area de Farmacia del Hospital Infantil.

1.2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Analizar los datos histéricos para el disefio de un modelo de prondstico.

e Determinar factores que permitan obtener el nivel de ocupacion del
hospital.

e Obtener un modelo de prondstico de la demanda.

e Comprobar la eficiencia del modelo.

e Medir el nivel de servicio mediante indicadores de desempefio.

e Proponer las acciones correctivas para mejorar el resultado dado por lo

indicadores.
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CAPITULO 2

2. MARCO TEORICO

2.1 REVISION DE LA LITERATURA
Articulo No.1

Nombre de la publicacién: Desarrollo de un modelo integrado de medicién

de desempefio para la industria farmacéutica

Autor: Hosein Shabaninejad, Mohammad Hossein

Mirsalehian and Gholamhossein Mehralian

Institucién/Universidad: School of pharmacy, Shaheed Beheshti University

of Medical Sciences
Fecha de publicacién: Invierno/2014
Resumen

Tomando en consideracion el cambio en las dos ultimas décadas debido al
crecimiento de la demanda y de la presién de los competidores en las
distintas industrias, con el presente proyecto se propone disefiar un modelo

de medicion de desempeiio enfocandose en la industria farmaceéutica.

Se determiné definir varios indicadores de la organizacién, y priorizarlos
segun su importancia, los mismos que deben ser especificos, medibles,
alcanzables, robustos, estar documentados y dirigidos hacia la mision de la

organizacion.

Para el disefio de este modelo, lo que se hizo fue encontrar y definir los “Key
Perfomance Indicators (KPI)” y los “Key Result Indicators (KRI)” de una

compaiiia farmaceéutica cualquiera. Y bajo opiniones de expertos se midieron
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los antes mencionados indicadores con respecto a su importancia, y los mas
relevantes fueron afiadidos al modelo propuesto. En el modelo que se realizo
se identificaron 25 KPIs y 12 KRIs, los mismo que son aplicables para
cualquier tipo de organizacion. El uso de un modelo tan efectivo como el que
se realizdé ayudaria a los gerentes farmacéuticos de una forma drastica a
mejorar su desempefio en los empleados y una continua mejora en la

organizacion.

Direccién Electronica:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3977072/

(Hosein Shabaninejad, 2014)
Articulo No.2

Nombre de la publicacion: Andlisis, Pronéstico de la Demanda vy
Necesidades de Personal en un Call Center de Emergencias Sanitarias

Autor: José Diaz Hierro

Institucion/Universidad: Universidad de Granada

Fecha de publicacion: Julio 2014

Resumen

La asistencia prehospitalaria y la gestion de transporte de pacientes mediante
la atencion de un Call Center se constituye un factor importante en una

emergencia sanitaria.

Debido al crecimiento y envejecimiento de la poblacion, la cantidad de
llamadas a los niumeros de emergencias ha incrementado, lo que demanda a
los distintos centros de ayuda una respuesta mas eficiente, con consejos

sanitarios o el envio de recursos. Dichos recursos deben ser proporcionados
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de manera responsable ya que la crisis econdmica que atraviesa el pais no

permite tal despilfarro.

El presente proyecto doctoral, propone un modelo de optimizacién a corto y
medio plazo para reducir los costos del personal que labora en un call center
de emergencias sanitarias, definiendo 3 modalidades de puestos de trabajo:
teleoperador, operador de radio y médico coordinador que deben interactuar
entre si para la atencion de cada llamada. El modelo permite la pronosticacion
de la demanda para la definicibon de las necesidades del personal y la
elaboracion de una plantilla de trabajo.

Direccion Electrénica:

http://Ohera.ugr.es.adrastea.ugr.es/tesisugr/24031318.pdf

(Hierro, 2014)

Articulo No.3

Nombre de la publicacién: Gestion de la influencia de stakeholders en
adoptar un codigo de conducta empresarial y ética en una empresa
farmacéutica local: Caso de Kampala Pharmaceutical Industries

Autor: David Katamba, Cedric Marvin Nkiko, Consolate Ademson

Institucion/Universidad: Kampala, Uganda; Makerere University Business
School (MUBS) and Uganda Chapter for Corporate Social Responsibility
Initiatives (UCCSRI)

Fecha de publicacion: 01 de junio del 2014

Resumen

Se pretende aprovechar un enfoque para abarcar el proceso de creacién de

un cédigo de conducta y ética empresarial y hacer que funcione para una
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compafiia farmacéutica que quiere seguir siendo relevante ante las partes
interesadas y la sociedad, en medio de los incentivos escalonados para ir
compaginado con un  aceptable comportamiento  farmacéutico.
Las lecciones aprendidas de los KPI pueden ser prestadas y utilizadas tanto
por actores farmacéuticos globales como por actores nacionales / locales,
especialmente aquellos que enfrentan desafios que viven por la promesa de
sus codigos existentes o aquellos sin codigo de conducta y ética empresarial.
Es decir, ambos jugadores pueden usar el proceso sugerido para ayudar a los
participantes en su cadena de suministro de medicamentos, a elaborar
cédigos de conducta de negocio que funcionen, asi como guiar el proceso de
consulta de las partes interesadas que resulta en la participacion de los

mismos.

Direccién Electrénica:
http://www.emeraldinsight.com/doi/abs/10.1108/RIBS-02-2014-0028

(David Katamba, 2014)
Articulo No.4

Nombre de la publicacion: Pronéstico erratico de la demanda de
medicamentos en un hospital publico: Una comparacion de las redes

neuronales artificiales y modelos ARIMA

Autor: A. Molina, J. Costas, B. Ponce, J. Parrefio, D. De la Fuente
Institucion/Universidad: International Conference of Atrtificial Intelligence
Fecha de publicacion: 2016

Resumen
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Los medicamentos se constituyen en insumos bésicos para la asistencia
sanitaria, por ello se ha trabajado para eliminar las diferencias entre el sector

publico y el sector privado.

Un prondstico de la demanda nos permite tomar las decisiones futuras sobre
nuestro inventario, al manejar productos, estas previsiones son esenciales. En
el presente proyecto se muestra la comparacion entre los modelos ARIMA y
las Redes Neuronales para el prondstico de la demanda de medicamentos

con naturaleza erréatica.

Direccion Electrénica: http://worldcomp-
proceedings.com/proc/p2016/ICA7531.pdf

(A. Molina, 2016)

Articulo No.5

Nombre de la publicacién: Optimizacion de la gestion de stocks de una

farmacia hospitalaria a partir del analisis estadistico de consumos

Autor: Lemonnier, Gabriela; Melo, Maria José

Institucién/Universidad: Hospital EI Cruce

Fecha de publicacion: 2015

Resumen

Dentro del area de Farmacia de un hospital se busca atender a los pacientes
con el nivel de servicio deseado minimizando los costos del capital de

inversion del mismo.
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Tener un stock de seguridad, nos permite atender la demanda que se excede

a lo previsto en un lapso de tiempo.

Por medio del analisis se buscé desarrollar una herramienta de gestiéon que
permita la correcta gestion dentro del 4rea de Farmacia, respetando los

lineamientos descritos anteriormente.

Direccién Electrénica:

https://repositorio.hospitalelcruce.org/xmlui/handle/123456789/263?show=full

(Gabriela Lemonnier, 2015)

2.2 MARCO CONCEPTUAL
MODELOS MATEMATICOS DE PRONOSTICO

Existen distintos modelos matematicos y estadisticos que se han disefiado para
el calculo de pronésticos en diferentes areas y para diversos propositos, a
pesar de que las metodologias son distintas, se pueden encontrarse las
siguientes caracteristicas comunes, la cuales son descritas por Chapman en

su libro titulado Planificacion y Control de la Produccion (2006).

- Casi siempre son incorrectos: resulta raro que el calculo de un prondstico
coincida con la realidad de lo que pueda pasar en la empresa, puesto que
existen factores externos a la misma que no son predecibles. En este sentido,
la concentracion del administrador o gerente se enfoca en estimar qué tan
equivocado puede ser el método utilizado, para asi prevenir la accién por

medio de la cual se atendera dicha equivocacién en la medida en que ocurra.

- Son mas precisos para grupos o familias de articulos: esta afirmacién se
soporta bajo la premisa de que los errores de proyeccion respecto a productos
individuales tienden a cancelarse entre si a medida que se les agrupa, asi
entonces, resultaria mas preciso pronosticar la demanda de todas las marcas

de carros, que pronosticar la demanda de una sola.
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- Son méas precisos calculados para periodos cortos: esto gracias a que
siempre se cuenta con un numero mayor de informacion para calcular los

eventos inmediatos a corto plazo que aquellos a largo plazo.

- Siempre deben incluir un error de estimacion: entendiendo que, tal como se
afirma en el primer principio, los prondsticos casi siempre son incorrectos, por
ello, en todos los modelos matematicos disefiados para su calculo incluyen una

estimacioén de error.

- No sustituyen la demanda calculada: en este sentido el autor indica que si se
cuenta con datos de la demanda real para un determinado periodo, nunca se
deben realizar célculos en base al pronéstico para el mismo periodo, por lo
tanto, es mas recomendable siempre hacer uso de la informacién real mientras
esté disponible. Un ultimo principio descrito por Heizer y Render (2004) que es
importante resaltar, es que las técnicas o0 metodologias de prondstico

—suponen la existencia de cierta estabilidad subyacente en el sistemall.
METODOS PARA EL CALCULO DE PRONOSTICOS

Existen dos clasificaciones de los prondsticos: la primera es de acuerdo al
marco de tiempo, pudiendo ser a corto, mediano o largo plazo; y la segunda de
acuerdo al tipo de enfoque usado, encontrando enfoques de tipo cuantitativo o
cualitativo. En relacion a la clasificacion por el marco de tiempo, la siguiente
tabla indica de manera clara el rango de tiempo que cada uno de estos puede
abarcar, los factores a pronosticar, y algunas unidades de medida tipicas en

cada uno de ellos.
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Tabla 2.1 Prondsticos segun el rango de tiempo

Horizonte | Rango Ejemplos de factores Algunas unidades de
de de que deben pronosticarse prondstico tipicas

prondstico | tiempo

Nuevas lineas de Délares

productos Délares

Lineas actuales de Galones, horas, libras,
Largo produqtos _ uniqades o clientes por
plazo Aflos Capacidades de fabrica periodo

Fondos de Capital Délares

Espacios, volumenes

Necesidades de

instalaciones

Grupos de productos Unidades

Capacidades Horas, golpes, libras,
Mediano M departamentales galones, unidades o

eses 3 3

plazo clientes por periodo

Fuerza de trabajo Trabajadores, horas

Materiales comprados Unidades, libras, qalones

Existencias o inventarios Unidades, délares

Productos especificos Unidades

Tipos de habilidades y Trabajadores, horas

mano de obra

Capacidades de maquinas | Unidades, horas, galones,
Corto plazo | Semanas golpes, libras o clientes por

Efectivo
Inventarios

periodo
Doélares
Unidades, délares

inmediato”.

Fuente: (Gaither y Frazier, 1999, p. 60)
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Respecto al uso de los prondsticos de largo, y mediano plazo Macias Calvario
(2007) anota que:

“Los prondsticos a largo plazo son necesarios para establecer el curso general
de la organizacién para un largo periodo; de ahi que se conviertan en el
enfoque particular de la alta direccidén. Los prondsticos a corto plazo de utilizan
para disefiar estrategias inmediatas y que usan los administradores de rango
medio y de la primera linea para enfrentar las necesidades del futuro

Para la relacion de tipos de prondstico se tiene que los de corto plazo son
usados para la planificacion de tareas y asignacion de personal, los de




mediano para planificar produccién, presupuesto y ventas, y los de largo para

disefiar y desarrollar nuevos productos o servicios, o construir instalaciones.
MODELOS DE SERIES DE TIEMPO

Estos modelos son de los mas utilizados en la proyeccion de la demanda de
productos, y parten bajo el siguiente supuesto: La demanda pasada sigue
cierto patrén, y si este patron puede ser analizado puede utilizarse para
desarrollar proyecciones para la demanda futura, suponiendo que el patrén
continla aproximadamente de la misma forma. Por udltimo, esto implica el
supuesto de que la Unica variable real independiente en el prondstico de series
de tiempo es, precisamente, el tiempo (Chapman, 2006, p. 23). Estos modelos
deben su nombre a la disponibilidad de datos y observaciones de una variable
medida en diferentes puntos en el tiempo o en diferentes periodos 38 sucesivos
(Anderson et al, 2004).

Estos modelos cuentan con los siguientes componentes:

- Componente tendencia: A pesar de que los datos tomados a lo largo de uno
o varios periodos pueden presentar fluctuaciones de tipo aleatorio, es posible la
identificacion de cambios graduales hacia valores mayores 0 menores,
identificando asi una tendencia de comportamiento de la demanda. Los
factores que pueden afectar la tendencia del comportamiento pueden ser
innumerables, como, por ejemplo, la entrada de nuevos productos al mercado,
una mejora de la calidad del producto, el cambio del precio, eventos no
previstos, etc. La siguiente figura ilustra algunos patrones de tendencia que se

pueden identificar.

Patrones de tendencia:
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llustraciéon 2.1 Patrones de Tendencia

(] v v
= = =1 e *
3 - 3 © hd e
- & © B
- - - P = . p. -
Tiempo Tiempo Tiempo
(a) Tendencia no lineal (b)) Tendencia lineal decreciente (¢) Sin tendencia

Fuente: (Anderson et al, 2004, p. 176)

La tendencia no lineal se caracteriza por un crecimiento leve al inicio, seguido
por un periodo de acelerado crecimiento y finaliza con una estabilizacion;
puede estar representando el comportamiento de un producto desde su
introducciébn en el mercado hasta su posicionamiento. La tendencia de
diminucién lineal ilustra de manera clara una disminucion de la demanda. Por
altimo, la linea sin tendencia representa una demanda constante. Figura 3.
Patrones de tendencia 39 - Componente ciclico: A pesar de que exista una
linea de tendencia durante el andlisis de periodos, se reconoce que los valores
futuros no siempre concuerdan de manera exacta con la misma, pudiendo
presentarse por debajo o por encima de la misma, y pueden extenderse por
varios periodos, sin embargo, la linea de tendencia sigue siendo la misma. La
siguiente figura representa la relacion entre el componente ciclico y la

tendencia:
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llustracion 2.2 Componente Ciclico

Los aiclos estan indicados por lasD
cornidas de observaciones encimall
y debajo de la linea de tendencia

Volumen

Linca de tendencia

Tiempo

Fuente: (Anderson et al, 2004, p. 176)

Cabe recalcar que tanto el componente de tendencia como el ciclico son
identificables a través del analisis de varios periodos de tiempo. - Componente
estacional: Este componente debe su nombre a la influencia de las estaciones
de tiempo sobre el comportamiento de la demanda, puesto que hay productos
cuyas ventas son casi nulas en invierno, como, por ejemplo, cremas anti
solares, vestidos de bafio, y otros productos propios de la temporada de
verano. lgualmente, dicha estacionalidad puede estar marcada por fechas
especiales, como fin de afio, vacaciones de verano, navidad, semana santa u
otras festividades especiales propias de cada pais. Figura 4. Relacion entre
componente ciclico y tendencia 40 - Componente irregular: este debe su causa
a factores de corto plazo que no se estimaban y que tampoco suelen ser
recurrentes y que por lo tanto afectan la serie de tiempo, sin embargo, su
utilidad radica en que permite explicar la variabilidad aleatoria. Ya expuestos
los componentes de los modelos de serie de tiempo, a continuacion, se
exponen los diferentes métodos de prondsticos cualitativos bajo el modelo de

series de tiempo.

(Lind, 2008)
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MONITOREO Y CONTROL DE UN MODELO DE PRONOSTICO

INDICADORES CUANTITATIVOS DE ANALISIS DEL ERROR DE LOS
MODELOS DE PRONOSTICO DESARROLLADOS

Se eligié usar dos medidas del error de los modelos de prondstico a aplicar en
esta investigacion. Estas dos medidas estan dadas en términos relativos
(Porcentaje de Error), pues unicamente es posible comparar series de tiempo
de 54 diferentes referencias de materias primas de esta forma sin sesgar el
andlisis, ya que la demanda en términos de unidades de cada referencia es
muy diferente de las demas. MAPE (Mean Absolute Percentage Error)
Porcentaje Promedio de Error Absoluto. Este indicador de error de prondstico
cuantitativo nos permite conocer en promedio, durante todos los periodos que
el modelo de prondsticos aplicado gener6 datos pronosticados, cuél fue el error
absoluto de dicha estimacion. Este instrumento estd definido por la siguiente

expresion aritmética:

Y =¥
Yi

Lt=1

n

MAPE =

MPE (Mean Percentage Error) Porcentaje Promedio de Error

Este indicador de error nos permite ver si el modelo cuantitativo de prondstico
que esta siendo evaluado esté sesgado, es decir, consistentemente calculando
datos por encima o por debajo de los datos reales. Si el modelo cuantitativo de
pronéstico que estd siendo evaluado no esta sesgado, el MPE arrojara
resultados cercanos a cero. En el caso de que si esté sesgado, si el MPE
arroja resultados de porcentajes positivos grandes (tendiendo a 100%), esta
subestimando; si arroja porcentajes negativos grandes (tendiendo a -100%),
esta sobreestimando. Este instrumento esta definido por la siguiente expresion

aritmética;
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t=1
MPE = It

FACTORES PARA LA SELECCION DEL METODO DE PRONOSTICO

Como se ha podido observar, existen diferentes tipos y métodos de
prondsticos, y la escogencia de alguno de estos para su implementacién dentro
de las empresas depende, sobre todo, del tipo de informacion que se dispone y
gue se busca obtener. En este sentido, Gaither y Frazier (1999) exponen los
siguientes factores que son necesarios considerar para su seleccion: Costo y
precision: generalmente, los métodos de prondostico mas precisos resultan ser
mAas costos, puesto que requieren de un mayor numero de datos que
generalmente no son faciles de obtener, y su disefio e implementacién es mas

costosa.

Los métodos de pronéstico méas sofisticados suelen tener una complejidad
matematica y computacional considerable, y aunque algunos de ellos no son
usados en esta investigacion cabe resaltar que entre estos métodos podemos

encontrar:

e Métodos ARMA y ARIMA.

eMétodos de suavizamiento exponencial con ajustes de tendencia y
estacionalidad (Holt-Winters).

¢ Algoritmos de caracteristicas evolutivas y/o genéticas.

¢ Aplicaciones de neurociencia computacional.

Datos disponibles: Recordando que —tal como lo dice su definicion- los
pronésticos de basan en datos histéricos, es necesario que los mismos sean
relevantes y precisos para un correcto céalculo, con esto, en ocasiones se debe
recurrir a la elaboracion de encuestas, entrevistas, o se deben recurrir a
registros de ventas de la empresa. Cabe resaltar que los diferentes modelos
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cuantitativos de pronoéstico de demanda, segun su construccion 'y
funcionamiento, requieren de cantidades y caracteristicas especificas de datos
historicos sobre los cuales trabajar para arrojar resultados realistas y

confiables.

La disponibilidad de los datos es una de las principales variables a tener en

cuenta al momento de la seleccion de un método de prondstico.

Tiempo: la naturaleza de los recursos de produccion sobre los cuales se desea
pronosticar afecta de manera directa el método de prondstico pertinente a
utilizar. Asi, por ejemplo, los métodos de promedios modviles y los de
suavizacion exponencial resultan aplicables cuando se abortan temas de mano
de obra, inventarios, efectivo e insumos, mientras que otros métodos como
investigacibn de mercados y regresiones resultan mas convenientes para
aguellos factores de decisiones a largo plazo, como lo es la infraestructura,

capacidad operacional de equipos, etc.

Naturaleza de productos y servicios: aqui se hace referencia a que un
método de prondstico no puede ser aplicado a dos productos o0 servicios
diferentes, puesto que caracteristicas variables como el volumen, costo, precio
en el mercado, tecnologia implementada, entre otras, exige caracteristicas

particulares del método a usar.

Respuesta de impulso y amortiguacion de ruido: este ultimo término (el
ruido) se refiere a la diferencia existente entre aquello que se espera del

modelo de pronéstico frente a lo (Bernal, 2013)
ANALISIS DE VENTAS CON HOLT-WINTERS

Los prondsticos de ventas mensuales requieren tres componentes para realizar

la ecuacion:

El actual nivel de ventas subyacente, que permanece tras haber

desestacionalizado las ventas y haber restado el efecto de factores aleatorios.
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La tendencia actual que siguen las ventas. Es decir, el cambio en el nivel
subyacente de ventas que esperamos suceda entre el momento actual y el
préximo mes. Por ejemplo, si estimamos nuestro nivel actual en 500 unidades y
esperamos que sea de 505 unidades el siguiente mes, entonces nuestra

tendencia estimada es de +5 unidades.

El indice estacional para el mes que estamos pronosticando. Si nuestra
estimacion es 1.2, esto significa que esperamos que nuestras ventas este mes
sean 20% por encima del nivel subyacente de dicho mes, mostrando asi que

nuestros productos se venden relativamente bien en ese momento del afo.

Este tipo de andlisis predictivo es extremadamente util para las empresas, pues

permite planificar su respuesta a un cambio experimentado por la demanda.
“Goodwin, Paul”.
Prueba de Ljung-Box

Es un tipo de prueba estadistica de si cualquiera de un grupo de

autocorrelaciones de una serie de tiempo son diferentes de cero.
La prueba de Ljung-Box se puede definir de la siguiente manera.

Ho: Los datos se distribuyen de forma independiente (es decir, las
correlaciones en la poblacién de la que se toma la muestra son 0, de modo que
cualquier correlacion observada en los datos es el resultado de la aleatoriedad

del proceso de muestreo).
Ha: Los datos no se distribuyen de forma independiente.

La estadistica de prueba es:

h o2

P

Q=n(n+2)
gn—k
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donde n es el tamafio de la muestra, ”* es la autocorrelacion de la muestra en el retraso k
y h es el nimero de retardos que se estan probando. Por nivel de significacion a, la

region critica para el rechazo de la hipotesis de aleatoriedad es

Q > X%—mh

2
donde X1-e# es la o- cuantil de la distribucién chi-cuadrado con h grados de libertad.

INDICADOR

Es una relacion entre variables (cuantitativas o cualitativas) especificas que
mide el cumplimiento de las metas de acuerdo a los resultados esperados del
plan, programa o proyecto, proporcionando una escala con la que pueda
medirse el cambio real logrado.

X (Resultado Logrado)
Y (Resultado planeado)

x 100

Indicador =

Dimensiones de un Indicador

¢ Cualitativas: Descripcion de la Variable

e Cuantitativas: Expresion porcentual, numérica, promedio, nimero absoluto,
etc.

Todo indicador puede ser presentado como:

Cifra absoluta: Refleja caracteristicas particulares en un momento dado.

Ej: Numero total de estudiantes de un colegio.

Porcentajes: Se refiere fundamentalmente a aspectos de distribucion.

Ej: Porcentaje de analfabetos en el total de la poblacién, participacion del gasto
social en el PIB

Promedios y otras medidas estadisticas: Representa comportamientos
tipicos.

Ej: El ingreso per-capita, la mediana de los salarios de los profesionales y

técnicos.
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Como conclusién, los indicadores sirven para observar y medir los cambios
cuantitativos (mayores o menores) y cualitativos (positivos 0 negativos) que
presenta cierta variable, en determinado momento del tiempo o entre periodos
de tiempo.

TIPOS DE INDICADORES

Los indicadores deben ser clasificados de acuerdo con lo que se pretende
medir, teniendo como parametros los siguientes:

Eficacia o Resultado:

e Promedio aritmético: Suma de los datos sobre el total.

e Mediana: Dato que se encuentra en la mitad de la muestra.

e Moda: Dato que se repite.

eEsta se define como el logro de los resultados propuestos, por lo tanto,
conformaran este grupo los indicadores que nos indiquen si se cumplié o no el
resultado esperado.

Eficiencia o Gestion:

Se define como la utilizacién de los recursos de acuerdo con un programa
establecido.

La eficiencia tiene que ver entre otros con los siguientes recursos: financieros,
técnicos, humanos y tiempo, los cuales se miden en pesos, horas-maquina,
horas-hombre, y horas, dias, meses, etc., respectivamente.

eActuacion: Mide la manera cdémo se va realizando o aprovechando los
recursos de los objetivos.

e Cumplimiento: Miden el nivel de cumplimiento de los objetivos de resultado
propuesto.

elmpacto: Miden el nivel de productividad y/o satisfacciéon frente al
cumplimiento y/o actuacion.

eImpacto Estratégico: Miden los factores que determinan la capacidad de la

entidad y su permanencia en el tiempo.
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PROPIEDADES DE LOS INDICADORES

Las cualidades mas representativas son las siguientes:

*Validez: Refleja y mide los efectos y resultados del programa o proyectos, y
los factores externos a estos.

*Pertinencia: Guarda correspondencia con los objetivos y la naturaleza del
programa o proyecto, asi como con las condiciones del contexto (medio social)
en donde se gestiona.

*Sensibilidad: Refleja el cambio de la variable en el tiempo, es decir, debe
cambiar efectiva y en forma persistente a lo largo del periodo de andlisis.
*Relevancia: Sirve efectivamente al usuario para la toma de decisiones. Es
decir, deben captar un aspecto esencial de la realidad que buscan expresar, en
términos cualitativos en su dimensién temporal.

*Representatividad: Expresa efectivamente el significado que los actores le
otorgan a determinada variable.

*Confiabilidad: Las mediciones que se hagan, por diferentes personas deben
arrojar los mismos resultados.

*Demostrables: Evidencia los cambios buscados.

*Facticos: Objetivamente verificables.

*Eficientes: Exactos al expresar el fenémeno.

*Suficientes: Por si mismos, deben expresar el fendémeno, sin ser
redundantes.

*Flexibles: Con la virtud de adecuarse a la realidad de lo que se pretende
medir y a la disponibilidad y confiabilidad de la informacién.

*Monitorear el progreso: Mantiene un flujo permanente de informacion sobre

el comportamiento de la entidad, que permite a la gerencia tomar decisiones.
ELABORACION DE INDICADORES

Para la elaboracion de indicadores se debe tomar en cuenta las siguientes

consideraciones:
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eLos objetivos, planes y programas de la empresa, los proyectos especificos
de cada departamento, todos establecidos en el Plan de Accion Institucional.
eLas variables que se manejan dentro de la empresa expresadas en términos
de recursos y resultado esperado (Metas)

eLas funciones especificas definidas de los distintos departamentos de la

empresa.

El disefio de indicadores varia de acuerdo a las caracteristicas del area,
actividad, programas o procesos a evaluar, sin embargo, se recomienda tener

en cuenta estos parémetros:

e Seleccién y analisis de la variables relevantes o estratégicas que involucran
aspectos como: situacion econoémica, financiera y presupuestal, distribucion del
servicio, inversiones y otras que se consideren inherentes a cada entidad

oEl disefio de indicadores debe basarse en las variables seleccionadas que
apunten a la medicién de principios de economia, eficiencia, eficacia y equidad
eLa relacion establecida entre las variables definidas en el numerador y el
denominador deben expresarse en unidades de medida fisica, segun su
naturaleza (kilos, metros, etc.) y aritmética (miles, millones, etc.).

e Determinacién de la frecuencia (tiempo de aplicacion de los indicadores).

e Establecimiento de estdndares de medicion internos y externos. Cabe anotar
que se entiende por estandares valores referenciales “ideales” que miden stock
y cuantifican flujos que sirven de base para observar desvios respecto de lo
real.

ePara que los valores obtenidos tengan caracter de efectividad, deben ser
comparados con los valores referentes, ya anotados: los internos se comparan
con la fijacidbn de metas y series historicas, etc. y los internos se comparan con
entidades se similares caracteristicas del sector, area actividad y con

estandares internacionales, si es posible.
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ELEMENTOS CLAVES DE UN INDICADOR

Los elementos recomendados que debe hacerse referencia al proponer un
indicador son:

A. Nombre. - Identificacion del Indicador

B. Propdsito. - Para qué sirve el indicador y el andlisis a obtener

C. Objetivo que mide. - Si es estratégico o impulsador

D. Forma. - Identificacion exacta de los factores y la manera como se
relacionan (razones, tasas, porcentajes, promedios)

E. Calculo. - Definicion de la férmula del indicador

F. Unidad de Medida. - Identificacion de la forma como se expresa el valor
determinado

G. Glosario. - Explicacion y documentaciéon de todos los factores que inciden en
el calculo

H. Origen de los Datos. - Establece quien y donde se origina la informacion

I. ldentificar Responsables. - El gestor o quien responde por la gestion, la
medicion y el analisis y el que monitorea evalla y propone planes de
contingencia

J. Definir Periodicidad. - Cada cuanto se va a medir y cada cuanto se analizara
el comportamiento del indicador

K. Situacioén. - Estado actual y la meta

L. Rangos de tolerancia. - Establecer los rangos que puedan determinar alertas
INCIDENCIA DE LOS KPI'S LOGISTICOS EN LA MEJORA CONTINUA

El éxito de un proceso de mejora continua depende en gran medida de la
solidez de su proceso de retroalimentacion, es decir, la capacidad de ajustar lo
necesario en marcha. Para ello es necesario contrastar los resultados

proyectados con el actual progreso.

El proceso de retroalimentacion en un proceso de mejora continua se genera
desde la funcién de control y verificacion, funcién que se divide en las

siguientes acciones:
3/



« Establecer estandares de desempefio.

« Realizar el seguimiento del proceso actual.

« Cotejar los resultados con los estandares establecidos.

 Si existiesen variaciones, es necesario determinar las causas y efectuar las

acciones correctivas.

Vale la pena aclarar que el proceso de mejora continua obtiene su movimiento
de avanzada sobre la pendiente mediante la "Actuacion" y la "Realizacion”. Los
estandares que se generan desde la funcién de "Verificacion" sirven de cufia
para impedir que se genere un retroceso en el proceso, y a partir de estos

estandares se apoyan las funciones restantes.

(Ballou, 2008)
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CAPITULO 3

3. METODOLOGIA DE TRABAJO

3.1 PROCEDIMIENTO DE EXTRACCION DE DATOS

La extraccion de datos se realizo a partir de la informacion almacenada en las
bases de datos del hospital manipuladas en el programa SQL Server por el
Departamento de Sistemas Hospitalarios y Sistemas Contables.

Con dicha informacion, se cre6 una nueva base de datos que contiene el detalle
de los medicamentos con sus caracteristicas principales junto a la cantidad de
compra mensual de los mismos realizadas por el Departamento de Proveeduria y la

demanda mensual obtenida del Sistema de Facturacion de Farmacia.

Los datos obtenidos son del periodo Enero 2015 — Diciembre 2016.

3.2 TRATAMIENTO DE DATOS
El hospital cuenta con una base de datos de 1313 medicamentos, para lo cual se

hizo un analisis ABC determinando los de mayor importancia.

El modelo de pronostico de la demanda sera disefiado en base a tales

medicamentos.

La informacion fue extraida a una hoja de célculo de Excel desde el programa
SQL Server la que a su vez sera exportada al programa R, donde se realizara el
tratamiento estadistico de los datos entre los cuales se encuentra el disefio del

modelo de prondstico propuesto.

Para la medicion por medio de indicadores de desempefo, se utilizara Excel
para ordenar y comparar la mejoria de los procesos dentro del Area de Farmacia

ademas de gréficos que ilustren los resultados.
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3.3 DIAGRAMA DEL FLUJO DE ACTIVIDADES

Disefiode un
modelo de
prondsticode la
demanda
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Implementacidn
del modela
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Demanda
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»

Analisis de
Resultados
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Retroalimentacidn
del modelo

Inicio

h

Extraccidn de
Datos

ratamiento de
Datos

llustracion 3.1 Diagrama de Flujo de Actividades
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A 4
a

v

Implementacidn
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Elaborado por: Los Autores
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3.4 CALENDARIO DE ACTIVIDADES

Task Name » Duration
4 Modelo de Pronostico 95 days
4 EXTRACCION DE DATOS 36 days
RECOPILACION DE INFORMACION 16 days
TRATAMIENTO ¥ VALIDACION DE 20 days
DATOS
4 DISENO DEL MODELO 27 days
SELECCION DE MODELO PARA 10 days
PRONOSTICO
EVALUACION 17 days
4 |MPLEMENTACION DE MODELO 13 days
PRUEBA PILOTO 11days
4 ANALISIS DE RESULTADOS 22 days
VALIDACION DE RESULTADOS 13 days
RETROALIMENTACION 3 days
PROCESO FINAL 6 days

» Start
Mon 10/10/16
Mon 10/10/16
Mon 10/10/16
Tue 01/11/16

Mon 28/11/16
Tue 29/11/16

Tue 13/12/16
Tue 03/01/17
Thu 05/01/17
Thu 19/01/17
Thu 19/01/17
Tue 07/02/17
Fri 10/02/17

MODELO DE PRONOSTICO

» Finish

Fri 17/02/17

Mon 28/11/16
Mon 31/10/16
Mon 28/11/16

Tue 03/01/17
Mon 12/12/16

Wed 04/01/17
Thu 18/01/17
Thu 19/01/17
Fri 17/02/17
Mon 06/02/17
Thu 09/02/17
Fri 17/02/17

-

Oct 16
02

[lustracion 3.2 Calendario de Actividades — Modelo de Pronéstico

Elaborado por: Los Autores
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INDICADORES DE DESEMPENO

Task Name v Duration

4 ELABORACION DE INDICADORES 95 days

4 IDENTIFICACION DE PROBLEMAS 36 days

EVALUACION DE PROCESQS 10 days

4 DISENO DE INDICADORES 27 days
SELECCION DE INDICADORES 6 days

EVALUACION 22 days

4 IMPLEMENTACION DE INDICADORES PARA LA MEIORA 47 days

PRUEBA PILOTO 47 days

4 ANALISIS DE RESULTADOS 13 days
VALIDACION DE RESULTADOS 5days
RETROALIMENTACION 3 days
PROCESO FINAL 6 days

- Start » | Finish

Mon 10/10/16
Mon 10/10/16
Mon 10/10/16
Fri 21/10/16
Fri 21/10/16
Fri 28/10/16
Mon 28/11/16
Mon 28/11/16
Wed 01/02/17
Wed 01/02/17
Wed 08/02/17
Fri 10/02/17

Fri 17/02/17

Mon 28/11/16
Fri 21/10/16
Mon 28/11/16
Fri 28/10/16
Mon 28/11/16
Tue 31/01/17
Tue 31/01/17
Fri 17/02/17
Tue 07/02/17
Fri 10/02/17
Fri 17/02/17

Odt 16 Nov ‘16 Dec16 lan'17 Feb 17
02 09 16 5 30 06 13 20 27 04 11 18 25 01 08 15 22 2 05 12

e ]
I— |

L
l :
!

llustracion 3.3 Calendario de Actividades — Indicadores de Desempefio

Elaborado por: Los Autores
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CAPITULO 4

4. ANALISIS DE DATOS

4.1 APLICACIONES COMPUTACIONALES UTILIZADAS PARA EL
ANALISIS DE DATOS

Las aplicaciones computacionales utilizadas son:
MICROSOFT EXCEL

Este programa del paquete de Microsoft Office organiza los datos, numéricos

o de texto, en hojas o libros de calculo.

Permite al usuario realizar complejos analisis automaticamente y resume la
informacion en distintos graficos o tablas dinamicas que ayuda a la toma de

decisiones.

Posee funciones matematicas, financieras y estadisticas para el tratamiento
de datos, ademas de que contiene una variada gama de opciones para
resaltar los valores importantes dentro de nuestra hoja de trabajo asi como

las tendencias o patrones en los datos.

Adicional permite observar una prevision de tendencias futuras de series de
datos, entre otros.

RStudio

RStudio es un software de codigo abierto que proporciona una amplia
variedad de modelos estadisticos (modelos lineales y no lineales, pruebas
estadisticas clasicas, analisis de series de tiempo, clasificacion, agrupacion,

etc.) y técnicas graficas.
Una de las fortalezas de R es la facilidad con la que se pueden producir
gréficos bien disefiados, incluyendo simbolos matematicos y formulas donde

sea necesario.
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R es un conjunto integrado de instalaciones de software para la manipulacién
de datos, calculo y visualizacion gréfica que incluye:

e Eficaz manejo y almacenamiento de datos

e Serie de operadores para céalculos sobre matrices

eColeccion coherente e integrada de herramientas intermedias para el
andlisis de datos

e Instalaciones graficas para el andlisis de datos y visualizacion en pantalla o
en papel

e Lenguaje de programacion bien desarrollado, sencillo y efectivo que incluye
condicionales, bucles, funciones recursivas definidas por el usuario y

recursos de entrada y salida.

4.2 MODELO DE PRONOSTICO DE LA DEMANDA DE MEDICAMENTOS

Ante el problema de sobrestock en algunos de los medicamentos y escasez
en la mayoria de los casos, se determiné realizar un modelo de prondéstico
para tener valores aproximados a la demanda futura de medicamentos con el
fin de realizar el abastecimiento a tiempo y asi los pacientes puedan gozar

de un buen servicio.

El listado de medicamentos encontrado en la Base de Datos del Hospital fue
sometido a un Andlisis ABC donde se determiné para este proyecto
pronosticar la demanda de 54 medicamentos que corresponden a los

productos A.

Los porcentajes fueron calculados en base al total de unidades vendidas

durante el periodo evaluado (enero 2015 - diciembre 2016).
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Elaborado por: Los Autores
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Tabla 4.1 Listado de Medicamentos "A"

UNIDADES
PRODUCTO % %ACUM.
VENDIDAS

1 PARACETAMOL 500MG ACETAMINOFEN TABLETA 22405 11,46% 11,46%
2 ENTEROGERMINA 5CC AMP.BABIBLESX10 14593 7,47% 18,93%
3 PARACETAMOL ACETAMINOFEN 1000 MG TABLETA 9176 4,70% 23,63%
4 IBUPROFENO 400MG TABLETA RECUBIERTA 7147 3,66% 27,28%
5 ACIDO FOLICO 5MG TABLETA 5246 2,68% 29,97%
6 SODIO CLORURO 0.9 % FUNDA X 1000 ML SOLUCION INYECTABLE 4440 2,27% 32,24%
7 DICLOXACILINA 500MG CAPSULA 3850 1,97% 34,21%
8 LORATADINA 10 MG TABLETA 3713 1,90% 36,11%
9 OMEPRAZOL 40MG POLVO PARA INYECCION 3596 1,84% 37,95%
10 |CEFALEXINA 500MG SOLIDO ORAL 3484 1,78% 39,73%
11 |FUNDAS RECOLECTORAS ORINA NINO 3335 1,71% 41,44%
12 |SODIO, CLORURO 3.4 MEQ/ML (20 %)AMPOLLA 10ML 3328 1,70% 43,14%
13 |TIRILLAS OPTIMUN CAJA X50 3211 1,64% 44,79%
14 |CEFTRIAXONA 1000MG POLVO PARA INYECCION 3163 1,62% 46,40%
15 |PROTECTOR DE CAMA PRUDENCIAL X10 3160 1,62% 48,02%
16 |CATETER 24 IVA 3012 1,54% 49,56%
17 |HIDRASEC 10MG SOBRESX18 2895 1,48% 51,04%
18 [DEXTROSA EN AGUA 5% 1000m| SOLUCION INYECTABLE FUNDA 2773 1,42% 52,46%
19 |CATETER #22iva 2758 1,41% 53,87%
20 |POTASIO, CLORURO 2 MEQ/ML SOLUCION INYECTABLE 2590 1,33% 55,20%
21 [SODIO CLORURO 0.9 %FUNDA X 100 ML SOLUCION INYECTABLE 2414 1,24% 56,43%
22 |ACIDO ASCORBICO 100MG/ML AMPOLLAS 5ML 2258 1,16% 57,59%
23 [AMOXICILINA+ACIDO CLAVULANICO 500/125MG TABLETA RECUBIERTA 2235 1,14% 58,73%
24 [LLAVE DE 3 VIAS CON EXTENSION X1 2229 1,14% 59,87%
25 |ACIDO FOLICO 1MG TABLETA 2106 1,08% 60,95%
26 [LANCETAS IVA X100 2030 1,04% 61,99%
27 |SET VOLUMAT ST-01 MEDISUMI X1 2012 1,03% 63,02%
28 |KETOROLACO 30MG/ML SOLUCION INYECTABLE 1926 0,99% 64,01%
29 |KIT DRAGON NEBULIZACION NINO 1903 0,97% 64,98%
30 [AMOXICILINA 500MG CAPSULA 1863 0,95% 65,93%
31 [MEBOLIMON TAB MAST X96 1797 0,92% 66,85%
32 |ACETILCISTEINA 100MG POLVO 1756 0,90% 67,75%
33 [FINALIN TABX100 1577 0,81% 68,56%
34 [ACETILCISTEINA 200MG POLVO 1524 0,78% 69,34%
35 |METOCLOPRAMIDA 5 MG/ML SOLUCION INYECTABLE 1457 0,75% 70,08%
36 |FLORATILSOBRES CAJA X10 1443 0,74% 70,82%
37 |ACETILCISTEINA SOLUCION PARA INHALACION300MG/ML AMPOLLAX3ML 1342 0,69% 71,51%
38 |RANITIDINA 25 MG/ML(50MG) SOLUCION INYECTABLE 1329 0,68% 72,19%
39 |NEO-GRIPALS TABLETASX100 1243 0,64% 72,82%
40 |AMOXICILINA+ACIDO CLAVULANICO 875+125MG TABLETA RECUBIERTA 1195 0,61% 73,44%
41 |GUANTE QUIRURGICO, TALLA NO. 7, DE LATEX SUAVE ESTERIL, DESCARTAH 1186 0,61% 74,04%
42 |SIMEPAR CAPSULAS X40 1073 0,55% 74,59%
43 |COTRIMOXAZOL 800+160MG TABLETA 1016 0,52% 75,11%
44  |AMPICILINA 500MG CAPSULAS CAJAX100 ECUAGEN 1007 0,52% 75,63%
45 |[DEXAMETASONA 4MG/ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLAX1ML 969 0,50% 76,12%
46 |NITROFURANTOINA 100MG CAPSULA DE LIBERACION PROLONGADA 929 0,48% 76,60%
47 |GLICERINA SUPOSITORIOS KALMOX6 921 0,47% 77,07%
48 [AMIKACINA 100MG/2ML SUSPENSION INYECTABLE AMPOLLASX2ML 835 0,43% 77,50%
49 |AGUA GOULARD 120CCX12 789 0,40% 77,90%
50 [CAPTOPRILTAB 25MG 749 0,38% 78,28%
51 [LOSARTAN 100MG TABLETA RECUBIERTA 731 0,37% 78,66%
52 |ONDANSETRON 2 MG/ML SOLUCION INYECTABLE 729 0,37% 79,03%
53 |DESCARTABLES 3CC CON AGUJA 694 0,36% 79,39%
54 |AMIKACINA 500MG/2ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLASX2ML 683 0,35% 79,74%

Fuente: Base de Datos Hospital Infantil

Elaborado por: Los Autores

46




4.3 RESULTADOS

Para obtener el pronostico de los datos para el Afo 2017, utilizando el
Software R Studio como herramienta estadistica, se aplicé el Modelo Holt —
Winters o Suavizamiento Exponencial Triple ya que se observd en las

graficas de los datos que presentaban estacionalidad y tendencia.

A continuacién, se presentan

medicamentos que encabezan la lista de los 54 medicamentos “A”, los

los

resultados para

restantes podran encontrarse en el ANEXO 1.1.

PARACETAMOL 500 MG ACETAMINOFEN TABLETA

Datos Historicos

2015 2016
Ene 843 678
Feb 913 756
Mar 760 987
Abr 675 578
May 733 628
Jun 830 711
Jul 130 111
Ago 735 563
Sep 365 512
Oct 585 377
Nov 549 354
Dic 586 587

Tabla 4.2 Datos Histdoricos Paracetamol 500MG Tableta

Elaborado por: Los Autores
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PARACETAMOL 500MG ACETAMINOFEN

TABLETA
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0
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llustracion 4.2 Gréafica Datos Histéricos Paracetamol 500MG Tableta
MODELO DE HOLT WINTERS Elaborado por: Los Autores

Smoothing parameters:
alpha: 0.02659715
beta : 1

gamma: 0.1

SSE: 0.4735405

PARACETAMOL 500MG ACETAMINOFEN
TABLETA
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llustracion 4.3 Gréafica Prondstico Paracetamol 500MG Tableta

Elaborado por: Los Autores
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Demanda en Unidades

2015 2016 2017
Ene 843 678 714
Feb 913 756 800

Mar 760 987 1026
Abr 675 578 594
May 733 628 659
Jun 830 711 747
Jul 130 111 119
Ago 735 563 668
Sep 365 512 321
Oct 585 377 514
Nov 549 354 475
Dic 586 587 495

Tabla 4.3 Pronéstico Paracetamol 500MG Tableta

Elaborado por: Los Autores
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ENTEROGERMINA 5 CC AMPOLLAS BEBIBLES

Datos Historicos

2015 2016
Ene 132 608
Feb 697 543
Mar 1055 687
Abr 1357 648
May 836 266
Jun 799 200
Jul 687 556
Ago 625 379
Sep 999 402
Oct 1072 434
Nov 767 378
Dic 698 324

Tabla 4.4 Datos Histdricos Enterogermina 5cc Ampollas Bebibles
Elaborado por: Los Autores

ENTEROGERMINA 5 CC
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llustracion 4.4 Grafica Datos Histéricos Enterogermina 5cc Ampollas Bebibles
Elaborado por: Los Autores
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MODELO DE HOLT WINTERS

Holtwinters(x = logmls)
smoothing parameters:
alpha: 0.6722052

beta : 0

gamma: 0.1

SSE: 0.5455732

ENTEROGERMINA 5 CC
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llustracion 4.5 Grafica Pronostico Enterogermina 5cc Ampollas Bebibles

Demanda en Unidades

Elaborado por: Los Autores

2015 2016 2017
Ene 132 608 919
Feb 697 543 604
Mar 1055 687 711
Abr 1357 648 666
May 836 266 271
Jun 799 200 202
Jul 687 556 368
Ago 625 379 395
Sep 999 402 596
Oct 1072 434 486
Nov 767 378 329
Dic 698 324 344

Tabla 4.5 Prondstico Enterogermina 5cc Ampollas Bebibles

Elaborado por: Los Autores



En el mes de Enero, se realizd la comparacion del valor pronosticado con el
valor real de la demanda en dicho mes, obteniendo para los 54 medicamentos
analizados un error promedio del 5%, determinando asi que el modelo realiza una
pronosticacion muy cercana a la realidad y que tal porcentaje de error puede ser
mitigado con un stock de seguridad.

No NOMBRE DEMANDA PRONOSTICO ERROR ERROR%
ENERO ENERO ABS.
1 PARACETAMOL 500MG 695 714 19 3%
ACETAMINOFEN TABLETA
2 ENTEROGERMINA 5CC AMP. 888 919 31 3%

BEBIBLES X10

Elaborado por: Los Autores

La tabla de comparacion entre los prondésticos y los valores reales del mes de
Enero de los 54 medicamentos se encuentra en el ANEXO 1.2

4.4 INDICADORES DE DESEMPERNO

Para el presente proyecto se definieron algunos indicadores de desempefio

que permiten medir los procesos en el Area de Farmacia del Hospital en mencion.

Los problemas identificados dentro de esta area fueron:

e Error en el tipeo de los cédigos dentro del sistema de registro

e Confusidn en la lectura desde la receta manual y registro de los nombres de

los pacientes

e [Escasez de ciertos medicamentos
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e Medicamentos que no constan dentro de la base de datos del hospital que

sSOon necesarios
e Stock de Medicamentos caducados o en mal estado

e Cadigos distintos para un mismo medicamento o insumo médico

Tomando en consideracion los problemas antes descritos se definieron los

siguientes objetivos:

PERSPECTIVA OBJETIVOS

Disminuir los errores en facturas,
PROCESOS INTERNOS ] ) ]
registro de medicamentos e insumos

médicos por paciente.

PACIENTES Aumentar el nivel de servicio de esta

area proporcionando al paciente los

medicamentos completos de su receta

Elaborado por: Los Autores
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4.5 MATRIZ DE INDICADORES

No Indicador Conceptualizacion Formulacion Frecuencia
Realizar todos los
9 ' i , . .
1 d/° Ing&gsos extltosos Clir)gresostde ( # Errores durante el ingreso de medicamentos por pacientes 100 % M |
e medicamentos por | medicamentos por - - - - - * 0 ensua
pacientes pacientes de forma Total de registros mensuales al sistema hospitalario
correcta
Comparar el # de
recetas facturadas
con los # Recetas facturadas con medicamentos completos
2 % Recetas Completas medicamentos x 100% Mensual
completos descritos Total de Recetas Facturadas
con el total de
recetas facturadas
% Medicamentos Disminuir el stock # Medicamentos Caducados o en mal estado mes actual 100%
*
3 caducados o en mal caducado o en mal # Medicamentos en stock ) 0 Mensual

estado por mes

estado

Tabla 4.6 Matriz de Indicadores

Elaborado por: Los Autores
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4.6 DESARROLLO DE LA FICHA DE INDICADORES

FICHA DE INDICADORES

LINEA BASE )
OBJETIVO KPI'S RESPONSABLE META LIMITES
(OCTUBRE 2016)
Disminuir los
errores en
. % Ingresos _
facturas, registro eiitogos de (1-80 /)1594) =(1- . Q .
; 0.05) * 100%
dg medicamentos medicamentos JEFE DE FARMACIA 0% 95% 97%  100%
e insumos . 95%
. por pacientes
médicos por
paciente.
. 1321/1594 =0.83 *
Aumentar el nivel| 9 Recetas JEFE DE FARMACIA 100% 93% ® O @
de servicio de Completas 83%  88%  93%
esta area 83%
proporcionando al %
paciente los .
medicamentos Medicamentos ((36 / 2300)*100%: . Q .
caducados o en | JEFE DE FARMACIA
completos de su 0.02% 0% 2% 1% 0%

receta

mal estado por
mes

Tabla 4.7 Ficha de Indicadores

Elaborado por: Los Autores
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4.7 MEDICIONES

Indicador:
% Ingresos exitosos de medicamentos por pacientes

Este indicador permite obtener el porcentaje de ingresos exitosos de
medicamentos al sistema por paciente, sin que se produzcan los siguientes

errores:

e Registro equivocado de los nombres de los pacientes debido a la
confusion durante la lectura de la receta manual.
e Mala colocacién de cdodigos de pacientes y medicamentos durante el

registro.

Durante los meses evaluados se obtuvieron los siguientes resultados:

Noviembre Diciembre Enero
2016 2016 2017
1-(84/1761) 1-(75/2036) 1-(21/2004)
=095*100% =0.96*100% = 0.99 *100%

95 % 96% 99%

Elaborado por: Los Autores

Como solucion a esta problematica, se trabaj6 en conjunto con el
Departamento de Sistemas Hospitalarios una receta electronica para que se
vinculen los nombres completos del paciente con su respectivo codigo, ademas
permite que todos los datos sean legibles para cualquier involucrado en el

proceso.

Esta receta se encuentra en el Sistema Hospitalario de cada Consultorio

Médico, una vez que es llenada y guardada se vincula al Sistema encontrado en
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Farmacia, donde el paciente se acerca con su nombre para cancelar y retirar los

medicamentos.

La Receta forma parte de un programa llamado “Dosis Unitarias” donde
ademas del ingreso de los medicamentos recetados al computador, permite
definir la cantidad exacta a despachar de Farmacia, ya que calcula el total de
medicamento a utilizar segun la dosis y frecuencia enviada por el médico.

En el Anexo 2.1 se encuentran los scripts de las tablas que forman parte de
la Base de Datos con las que trabaja el Sistema junto con las Capturas de

Pantalla del procedimiento de acceso y llenado de la receta.

ANTES

Receta Manual
Fuente: Farmacia
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AHORA
SISTEMA DOSIS UNITARIAS

9 A% ‘@' ‘4!.'

1701720017 O+

0925204216 FRANCISCO VICENTE VERA MATEQ
VERA BAZAN JACOB SAUL

Evolucion Clinica || Prescripcion

Dieta | Medidas Generales | Medicacion y Fluidos | Soluci Exémenes de L
Farmacoterapia : [R05AX13251||_#) | [LORATADINAS M&/5 ML JARABE
Dosis: (S| ML Intervalo: ZVECESALDIA v  Via: ORAL

Prescripcion ‘ADM\NISTRARS ML, 2 VECES AL DIA VIAORAL

‘DESFUES DE CADA COMIDA|

Detalle

Unidades: Frecuencia:

43 - DGUNZALEL || U DAVID GUNZALEL Perfil PERFIL: ADMINISTRADOR

Usuario: e 1600 170172017

Fuente: Departamento de sistemas
Pantalla Principal de la Receta Electronica

Indicador:
% Recetas Completas

Este indicador permite obtener el porcentaje de recetas completas, lo que
quiere decir que todos los medicamentos requeridos por el paciente se

encontraron dentro del stock de Farmacia.
Se ve afectado por la escasez de medicamentos dentro del hospital.

Durante los meses evaluados se obtuvieron los siguientes resultados:
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. Diciembre
Noviembre 2016 2016 Enero 2017

1505/ 1761 = 1690/2036=  1640/2004 =
0.85 * 100% 0.83*100% 0.82*100%

85 % 83% 82%

Elaborado por: Los Autores

Una de las soluciones que se plantea para reducir el porcentaje de
medicamentos escasos es el Modelo de Prondstico planteado en la Primera
Parte del Proyecto. Para esto, se esta realizando un trabajo conjunto entre
Farmacia y Proveeduria, para que estas dos areas estén comunicadas en todo

momento, y alerta ante la posible falta de stock de algin medicamento.

Otra solucion fue trabajar durante el mes de Enero 2017 con una Ficha
Manual, donde el Encargado y Asistentes de Farmacia, puedan anotar los
nombres y la frecuencia de pedidos de medicamentos no disponibles en el
hospital, para que puedan adquirir un pequefio stock después de 2 semanas de
registro e ir calculando de esta forma su demanda mensual, consiguiendo de a

poco datos historicos del medicamento.
Indicador:
% Medicamentos caducados o en mal estado por mes

En este indicador se hace una relacién del porcentaje de medicamentos del
mes anterior con el actual, permitiendo al area de Farmacia identificar si ha

mejorado o no con el control de medicamentos.

La causa principal por la que este indicador se ve afectado es por la
existencia de medicamentos que no pueden ser entregados al paciente, sea por
caducidad o mal estado, debido a la falta de revisibn de stock o mal

almacenamiento.
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Los resultados obtenidos en los meses evaluados fueron:

Noviembre 2016 Diciembre 2016 Enero 2017
(44 /2300) (10/2450) (8/2365)
*100% = *100% = *100% =
1,9% 0,4% 0,3%

Elaborado por: Los Autores

Cada vez que obtengamos un numero positivo en el resultado de nuestro
indicador quiere decir que hemos empeorado en el proceso con relacion al mes
anterior aumentando las unidades fuera de venta, pero si obtenemos un

resultado negativo, hemos reducido las unidades fuera de venta.

Las soluciones planteadas fueron la colocacion de la Fecha de Caducidad
dentro de los atributos de la base de datos de ingreso de medicamentos junto al
lote correspondiente y la programacién de un mensaje de aviso en el Sistema
Hospitalario que permite conocer cudl producto estd a 2 meses de caducarse
siempre y cuando todavia existan medicamentos de ese lote dentro del stock

disponible
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CAPITULO 5

5.1 CONCLUSIONES

El desarrollo de un modelo de prondéstico ayudé a comprender el
comportamiento de la demanda de medicamentos a lo largo del afio.

Se verifico la eficiencia del modelo de suavizamiento exponencial,
proyectando pronosticos cercanos a la realidad y convirtiéendose en una
buena herramienta para la toma de decisiones.

Los errores de los valores pronosticados tienen un valor promedio del 5%,
considerando que no hubo datos aberrantes durante el periodo de
comparacion.

Mediante la aplicacion de Indicadores de Desempenio, se pudo visualizar en
porcentajes el impacto de los procesos del area de Farmacia en su Nivel de
Servicio.

Realizando la debida medicibn mensual, los errores podran ser controlados

de una mejor forma, comprobando si las soluciones aplicadas son efectivas.
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5.2 RECOMENDACIONES

Tomar decisiones en base a los resultados del modelo de prondstico para
asi evitar el stock-out o sobre-stock en los medicamentos. Ademas, contar
con un stock de seguridad para responder de manera inmediata a una
epidemia o cualquier situacion que amerite una demanda mayor de
medicamentos.

Tener una cantidad de datos importantes y mejor vinculados que permite al
modelo de prondstico proyectar datos mas precisos.

Realizar una revision periédica de la base de datos de los medicamentos,
para eliminar duplicidad de cédigos de registro y evitar lentitud en las
consultas.

No descontinuar la medicién de los indicadores propuestos ya que si un
proceso puede medirse, el mismo puede ser controlado.

Aplicar las soluciones propuestas para que el indicador llegue a la meta

propuesta.
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ANEXO 1

PARACETAMOL ACETAMINOFEN 1000 MG TABLETA

2015 2016 2017
Ene 286 358 337
Feb 325 232 408
Mar 297 396 404
Abr 511 175 486
May 1452 284 749
Jun 1281 80 321
Jul 839 251 1125
Ago 398 202 820
Sep 342 164 587
Oct 160 190 272
Nov 256 254 40
Dic 264 179 50

200

PRONOSTICO DE DEMANDA DE MEDICAMENTOS

...............

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

IBUPROFENO 400MG TABLETA RECUBIERTA

PR P TSP B
5 10 15 20 25 20 35

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

2015 2016 2017

Ene 30 271 178
Feb 277 348 265
Mar 377 361 283
Abr 319 267 192
May 414 197 121
Jun 202 353 273
Jul 495 77 304
Ago 286 222 111
Sep 394 120 188
Oct 343 355 161
Nov 416 211 215
Dic 357 479 183

so0 [

s00[

100 [

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Grafico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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ACIDO FOLICO 5MG TABLETA

2015 | 2016 | 2017
Ene 47 1 337
Feb 14 27 408
Mar 1 1 403
Abr 122 102 487
May 303 401 750
Jun 601 14 322
Jul 1001 102 112
Ago 716 3 821
Sep 505 201 588
Oct 211 401 273
Nov 3 169 40
Dic 14 310 50

1000

400

200

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

SODIO CLORURO 0.9 % FUNDA X 1000 ML SOLUCION INYECTABLE

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Elaborado por

65

2015 2016 2017
Ene 1559 139 126
Feb 369 89 76 300.E
Mar 208 124 105
Abr 220 98 72 250,1
May 185 75 41 sk
Jun 128 85 43
Jul 226 74 38 150 1
Ago 151 96 25 ioo
Sep 110 71 9
Oct 88 63 32 s0F
Nov 76 67 a4 , : , :
Dic 87 76 36 5 10 15 20 28 0 38

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

. Los Autores



DICLOXACILINA 500MG CAPSULA

2015 2016 2017

Ene 1 205 193
Feb 1 135 129
Mar 208 205 198
Abr 294 140 146
May 421 215 242
Jun 225 113 128
Jul 168 131 235
Ago 171 139 146
Sep 150 140 100
Oct 180 29 122
Nov 141 117 87
Dic 198 147 122

400 |

200

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

LORATADINA 10 MG TABLETA

2015 2016 2017
Ene 31 150 277
Feb 128 154 376
Mar 117 218 400
Abr 141 127 300
May 643 216 219
Jun 403 144 386
Jul 223 64 412
Ago 132 84 203
Sep 84 13 269
Oct 74 132 226
Nov 98 125 277
Dic 99 137 231

200

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada
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Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores



OMEPRAZOL 40MG POLVO PARA INYECCION

2015 2016 2017

Ene 1185 108 206

Feb 332 107 99 250

Mar 148 110 125 :

Abr 182 69 95 a0

May 145 67 70 o

Jun 120 80 79 [

Jul 147 52 108 o0

Ago 110 98 60

Sep 86 38 61 sof

Oct 87 51 53 , . , S
Nov 70 65 52 s 1 15 20 25 30 38
Dic 78 85 70

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

CEFALEXINA 500MG SOLIDO ORAL

2015 2016 2017
Ene 1 203 22
Feb 1 111 76
Mar 1 212 225
Abr 1 149 184
May 1 245 333
Jun 13 346 465
Jul 134 63 1389
Ago 248 307 209
Sep 201 286 178
Oct 241 133 236
Nov 256 95 127
Dic 110 150 36

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Grafico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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FUNDAS RECOLECTORAS

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Elaborado por:

SODIO, CLORURO (20 %) AMPOLLA 10ML

2015 2016 2017

Ene 153 110 127 sol

Feb 172 149 183

Mar 169 159 203

Abr 204 136 171 kel i

May 136 110 135

Jun 186 109 126 100 -

Jul 148 86 116

Ago 178 27 137 8ol

Sep 162 160 121

Oct 168 95 123 : : G AT SR
Nov 146 181 105 5 10 15 20 20 25
Dic 91 124 65

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Los Autores

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Elaborado por:
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2015 2016 2017

Ene 1355 123 207

Feb 480 59 86 250 |
Mar 162 96 120 i
Abr 151 96 106 200
May 112 27 28

Jun 98 46 47 150 |
Jul 89 13 31 [
Ago 85 29 24 100 -
Sep 56 47 17 :
Oct 46 21 19 o
Nov 58 19 24 -
Dic 54 30 21

Grafico del Comportamiento de la Demanda

Los Autores



TIRILLAS OPTIMUN CAJA X50

2015 2016 2017
Ene 988 210 170
Feb 206 87 75
Mar 22 158 155
Abr 76 119 124
May 138 167 187
Jun 79 119 141
Jul 103 134 88
Ago 70 28 72
Sep 116 24 89
Oct 40 31 20
Nov 122 18 65
Dic 109 71 41

250

200

150

100

50

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

CEFTRIAXONA 1000MG POLVO PARA INYECCION

2015 2016 2017
Ene 1244 148 261
Feb 283 89 121
Mar 171 89 102
Abr 152 42 45
May 151 42 42
Jun 116 43 411
Jul 88 22 32
Ago 78 46 25
Sep 70 32 29
Oct 54 18 23
Nov 51 36 20
Dic 78 44 40

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

250

200

150

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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PROTECTOR DE CAMA

2015 | 2016 | 2017
Ene 131 111 175
Feb 111 111 210
Mar 291 91 171
Abr 151 151 238
May 161 111 146
Jun 241 41 54
Jul 291 1 49
Ago 231 1 13
Sep 371 41 10
Oct 191 51 6
Nov 101 31 4
Dic 171 1 10

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

CATETER 24
2015 2016 2017

Ene 381 109 130
Feb 191 139 161
Mar 205 158 180
Abr 163 172 191
May 172 929 106
Jun 164 109 114
Jul 122 79 85
Ago 103 96 71
Sep 96 50 65
Oct 81 66 51
Nov 98 72 61
Dic 77 34 48

200

100 |

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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HIDRASEC 10MG

2015 2016 2017

Ene 1 148 209 250 -
Feb 111 68 99 [
Mar 183 1 1 200
Abr 242 52 69 i
May 32 117 145 150 |
Jun 163 128 151
Jul 98 39 42 100 F
Ago 140 5 45 -
Sep 270 157 72 Sor
Oct 200 114 72

Nov 272 92 96

Dic 197 89 60

Tabla de Datos Historicos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

DEXTROSA EN AGUA 5% 1000m| SOLUCION INYECTABLE

2015 2016 2017 )
Ene 1254 81 141 [
Feb 319 43 50 so:
Mar 148 79 81 -
Abr 142 51 50
May 104 30 29 100 |-
Jun 83 35 33
Jul 38 14 12 I
Ago 76 24 30 i
Sep 46 20 15
Oct 43 16 17 : ; i . R A e
Nov 61 23 23 g 10 15 20 25 3o 35
Dic 41 26 15
Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Grafico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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CATETER #22

2015 2016 2017

Ene 397 101 132
Feb 201 136 155
Mar 173 147 157
Abr 187 118 120
May 154 81 79
Jun 139 73 71
Jul 143 48 76
Ago 138 57 56
Sep 78 35 31
Oct 73 49 30
Nov 72 59 39
Dic 84 39 59

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

200

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Elaborado por: Los Autores

POTASIO, CLORURO 2 SOLUCION INYECTABLE

2015 2016 2017

Ene 748 102 174

Feb 413 56 62

Mar 159 83 86 z
Abr 163 73 74

May 125 34 33 !
Jun 91 38 37

Jul 94 29 29 1
Ago 85 27 28

Sep 64 15 20

Oct 49 19 11

Nov 53 20 18

Dic 50 24 18

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

L
150 |-

00 -

00 |

50 |

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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SODIO CLORURO 0.9 %

2015 2016 2017
Ene 423 43 85 o
Feb 288 60 60
Mar 209 111 110 200
Abr 144 66 65
May 148 40 38 200
Jun 151 18 16 :
Jul 94 22 31 100 |
Ago 89 32 22
Sep 68 19 24 . PR R o il
Oct 68 32 18 5 10 15 20 28 20 a8
Nov 61 38 28
Dic 65 149 42
Tabla de Datos Historicos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

ACIDO ASCORBICO 100MG/ML AMPOLLAS 5ML

2015 2016 2017
Ene 431 91 109
Feb 119 49 59
Mar 67 85 107
Abr 85 77 91
May 114 61 72
Jun 80 59 66
Jul 141 63 107
Ago 142 90 114
Sep 73 89 58
Oct 51 19 39
Nov 51 53 38
Dic 82 110 63

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

200

100 |

50 B

Grafico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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AMOXICILINA+ACIDO CLAVULANICO 500/125MG TABLETA RECUBIERTA

2015 2016 2017
Ene 44 91 116 ssof
Feb 161 70 97
Mar 112 269 364 200 -
Abr 205 123 165 [
May 172 101 126 150k
Jun 92 47 53
Jul 131 3 92 100 F
Ago 60 92 40
Sep 58 20 36 so [
Oct 67 63 39 i
Nov 35 55 20
Dic 79 109 45
Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

LLAVE DE 3 VIAS CON EXTENSION

2015 2016 2017

Ene 727 60 84

Feb 176 74 83

Mar 136 71 73 oyl §

Abr 131 64 64

May 93 46 45 L

Jun 77 52 50 e )

Jul 77 31 37

Ago 75 44 34 I

Sep 60 27 32 ol

Oct 42 25 20

Nov 45 26 24

B 2D i 2 : 11; 1|E :lo = := = w - '3.'5.

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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ACIDO FOLICO 1MG TABLETA

2015 2016 2017 350 [
Ene 38 26 17 s E
Feb 13 1 2 j
Mar 99 1 2 250 ¢
Abr 1 31 46 ook
May 1 105 154 ;
Jun 231 201 341 o
Jul 104 101 45 100
Ago 31 1 15 ;
Sep 301 1 105 i
Oct 304 101 28 k.
Nov 101 31 3
Dic 305 1 7

Tabla de Datos Historicos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

LANCETAS
2015 2016 2017

Ene 498 77 65 i

Feb 184 71 65 200

Mar 21 79 78 :

Abr 46 96 97 el

May 90 102 113 [

Jun 61 109 132 [

Jul 86 32 70 i &

Ago 50 20 40 [

Sep 90 40 59 sof

Oct 31 34 15

Nov 104 10 48 i ARSI SRENR S S SRR EOAS
Dic 72 51 23 5 10 15 20 25 20 35

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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SET VOLUMAT ST-01 MEDISUMI

2015 2016 2017
Ene 775 50 85
Feb 196 63 74
Mar 106 27 27
Abr 116 47 46
May 92 35 34
Jun 76 31 30
Jul 61 23 23
Ago 52 32 21
Sep 43 25 23
Oct 33 13 19
Nov 44 23 19
Dic 45 28 22

100

50

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

KETOROLACO 30MG/ML SOLUCION INYECTABLE

2015 2016 2017
Ene 208 87 85
Feb 138 81 78
Mar 124 102 96
Abr 88 68 64
May 71 69 65
Jun 38 74 69
Jul 40 57 40
Ago 66 90 71
Sep 45 71 51
Oct 64 53 75
Nov 51 98 61
Dic 93 74 110

200

50 i

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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KIT DRAGON NEBULIZACION NINO

2015 2016 2017

Ene 196 76 122 200 -

Feb 196 150 198 ’

Mar 178 92 106 Sl

Abr 149 65 68 -

May 127 45 46 i

Jun 102 26 26 100}

Jul 85 28 37

Ago 77 35 29 sk

Sep 47 25 18 I

Oct 56 34 24 [

Nov 62 20 31 iy 0 R 25 20 35
Dic 34 22 14

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

AMOXICILINA 500MG CAPSULA

2015 2016 2017 [
Ene 53 101 151 2005
Feb 28 28 40 I
Mar 48 71 99 150 [
Abr 184 65 91 [
May 211 28 38 I
Jun 90 43 55 oer
Jul 139 93 116 L
Ago 60 79 46 50 |
Sep 61 25 45
Oct 78 43 55 - : ; : : : ; .
Nov D = 26 O e L L O]
Dic 47 113 39
Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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MEBOLIMON TAB MAST

2015 2016 2017

Ene 30 13 13
Feb 125 60 69
Mar 117 161 219
Abr 96 125 169
May 124 70 91
Jun 93 101 127
Jul 112 92 60
Ago 83 1 45
Sep 57 11 21
Oct 54 29 17
Nov 82 33 26
Dic 95 57 29

200

150

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

ACETILCISTEINA 100MG POLVO

2015 2016 2017
Ene 117 77 122
Feb 145 79 148
Mar 144 105 192
Abr 123 13 20
May 97 38 52
Jun 35 33 42
Jul 83 1 33
Ago 85 5 26
Sep 74 68 19
Oct 65 82 18
Nov 116 107 36
Dic 68 20 21

200F

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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FINALIN TABX100

2015 2016 2017

Ene 26 929 95
Feb 39 20 929
Mar 87 92 115
Abr 104 78 96
May 81 75 20
Jun 58 56 67
Jul 92 53 64
Ago 54 1 32
Sep 86 43 37
Oct 20 56 38
Nov 93 41 38
Dic 66 41 26

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

120

100

Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

ACETILCISTEINA 200MG POLVO

2015 2016 2017
Ene 63 43 74
Feb 182 929 124
Mar 82 68 68
Abr 31 10 8
May 98 13 10
Jun 86 43 37
Jul 40 1 19
Ago 70 13 2
Sep 50 73 6
Oct 17 97 17
Nov 82 118 380
Dic 78 91 138

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Elaborado por:
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200 [
150 [
100 [

sol-

5 10 15 20 25 20 35

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Los Autores



METOCLOPRAMIDA 5 MG/ML SOLUCION INYECTABLE

2015 2016 2017
Ene 169 30 37 ool
Feb 75 53 63
Mar 70 54 63
Abr 110 54 63 odl
May 74 47 54 I
Jun 62 52 58
Jul 94 67 73 sl
Ago 35 56 28 :
Sep 93 45 76
Oct 45 33 36 : o G SRS 2
Nov 32 28 26 g 10 15 20 25 30 35
Dic 54 49 43
Tabla de Datos Historicos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

FLORATIL SOBRES CAJA X10

2015 2016 2017

Ene 1 46 8
Feb 1 84 57
Mar 1 54 56
Abr 1 75 94
May 1 15 19
Jun 1 15 18
Jul 1 19 8
Ago 86 186 500
Sep 77 89 216
Oct 109 31 131
Nov 153 244 54
Dic 81 96 86

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

250 [

200F

sof-

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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ACETILCISTEINA SOLUCION PARA INHALACION

2015 2016 2017

Ene 322 58 93
Feb 89 51 62
Mar 132 96 101
Abr 59 52 52
May 56 24 22
Jun 96 14 12
Jul 36 6 16
Ago 50 19 11
Sep 38 23 11
Oct 38 15 17
Nov 16 23 6
Dic 23 30 22

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

300MG/ML AMPOLLAX3ML

200 |-

so |-

Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

RANITIDINA 25 MG/ML (50MG) SOLUCION INYECTABLE

2015 2016 2017

Ene 409 57 94
Feb 93 51 71
Mar 71 45 55
Abr 72 43 48
May 68 23 24
Jun 42 8 8
Jul 18 8 5
Ago 43 12 15
Sep 62 29 18
Oct 70 13 21
Nov 49 16 12
Dic 41 10 10

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

50

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores



NEO-GRIPAL S TABLETS

2015 2016 2017

Ene 16 63 94 -
Feb 56 62 71 [
Mar 71 122 55 100
Abr 51 38 438 A
May 92 49 24 o
Jun 83 99 8 eol
Jul 40 1 5
Ago 50 1 15 2l
Sep 43 28 18 = _
Oct 41 49 21 i
Nov 56 32 12

Dic 86 38 10

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

AMOXICILINA + ACIDO CLAVULANICO

2015 2016 2017
Ene 1 58 68 )
Feb 23 72 93 I
Mar 17 133 194 150 |
Abr 62 63 91
May 113 6 8 ot
Jun 121 46 62 oor
Jul 35 48 33
Ago 59 1 42 sof
Sep 39 34 23
Oct 56 21 28
Nov 38 28 20
Dic 57 88 34
Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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GUANTE QUIRURGICO, TALLA NO. 7, DE LATEX

2015 2016 2017

Ene 289 56 66
Feb 63 33 39
Mar 74 55 61
Abr 53 46 49
May 49 45 47
Jun 56 44 49
Jul 49 10 29
Ago 26 30 14
Sep 26 22 14
Oct 44 28 23
Nov 38 16 19
Dic 53 5 24

40l

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

SIMEPAR CAPSULAS X40

Elaborado por:

2015 2016 2017

Ene 66 41 33
Feb 74 24 25
Mar 21 50 52
Abr 86 49 49
May 24 34 33
Jun 10 45 41
Jul 42 44 48
Ago 29 14 32
Sep 30 27 14
Oct 40 47 36
Nov 43 95 51
Dic 34 128 70

100

(]
I=1

40

Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Los Autores

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Grafico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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COTRIMOXAZOL 800+160MG TABLETA

2015 2016 2017

Ene 73 46 74

Feb 84 40 60 =l

Mar 33 48 71 [

Abr 57 41 59 oy

May 42 31 39 [

Jun 32 2 2 40

Jul 79 14 36 I

Ago 55 30 20 2l

Sep 76 5 28 I

Oct 28 22 7 L CTERTRTORU. | | W T L _—
Nov 51 38 14 5 10 15 20 25 30
Dic 88 25 30

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

AMPICILINA 500MG CAPSULAS

2015 2016 2017 [
Ene 60 36 a1 o
Feb 72 36 45 b
Mar 56 73 96 -
Abr 71 15 17 ot
May 42 103 107 i
Jun 59 33 33 sl
Jul 25 7 20 [
Ago 101 21 83 20 [
Sep 40 48 32 [
Oct 9 48 7 Fn 110 11; :10 i .:.E. R .3;) .....
Nov 17 38 14

Dic 14 7 11

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Grafico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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DEXAMETASONA 4MG/ML SOLUCION INYECTABLE

2015 2016 2017

Ene 75 18 26
Feb 47 30 38
Mar 93 36 42
Abr 54 25 27
May 32 30 29
Jun 56 16 15
Jul 47 26 31
Ago 29 42 19
Sep 39 19 32
Oct 26 53 19
Nov 57 77 55
Dic 29 37 31

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

€0

40

Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

NITROFURANTOINA 100MG CAPSULA DE LIBERACION PROLONGADA

2015 2016 2017

Ene 16 81 117
Feb 47 25 35
Mar 8 17 24
Abr 96 49 67
May 63 71 97
Jun 53 3 4
Jul 16 19 12
Ago 87 38 58
Sep 50 17 30
Oct 28 29 15
Nov 35 5 18
Dic 35 65 18

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

120 |

Grafico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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GLICERINA SUPOSITORIOS KALMOX6

2015 2016 2017
Ene 21 57 80
Feb 43 45 55
Mar 64 26 27
Abr 70 45 41
May 74 50 44
Jun 46 15 13
Jul 53 1 19
Ago 28 1 2
Sep 48 23 2
Oct 39 42 17
Nov 35 37 35
Dic 51 31 51
Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

AMIKACINA 100MG/2ML SUSPENSION INYECTABLE

2015 2016 2017

Ene 353 17 44 ol
Feb 93 22 40

Mar 78 36 47

Abr 35 1 1 e
May 24 6 6 [
Jun 27 5 4 a0k
Jul 27 2 6 I
Ago 21 17 3 gl
Sep 14 12 4 r
Oct 27 6 12

Nov 15 10

Dic 4 7 1

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Grafico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

86



AGUA GOULARD 120CCX12

2015 2016 2017

Ene 13 28 48
Feb 28 45 65
Mar 63 50 65
Abr 49 37 42
May 52 1 1
Jun 52 23 20
Jul 33 37 16
Ago 29 3 17
Sep 35 26 10
Oct 35 23 13
Nov 27 37 14
Dic 25 62 20

c0

50

20

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

CAPTOPRIL TAB 25MG

2015 2016 2017

Ene 40 15 16
Feb 18 46 49
Mar 74 41 44
Abr 36 17 17
May 38 43 43
Jun 30 31 32
Jul 39 35 34
Ago 19 12 16
Sep 24 28 20
Oct 31 32 27
Nov 35 46 31
Dic 36 7 31

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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LOSARTAN 100MG TABLETA RECUBIERTA

2015 | 2016 | 2017
Ene 20 31 16
Feb 11 90 49
Mar 7 6 44 80
Abr 3 57 17
May 18 72 43 g0 L
Jun 6 85 32
Jul 5 64 34 L
Ago 54 56 16 e
Sep 9 37 20 [
Oct 42 32 27 20t
Nov 18 21 31 '
Dic 7 4 31

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

5 10 15 20 25 30 35

Graéfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

ONDANSETRON 2 MG/ML SOLUCION INYECTABLE

2015 2016 2017
Ene 1 15 3
Feb 1 64 a1 100 f
Mar 1 58 52
Abr 2 37 35 o
May 2 32 32 eo |
Jun 3 17 17 i
Jul 2 26 41 a0
Ago 7 58 105
Sep 3 99 28 207
Oct 5 102 105
Nov 5 110 107 5 10 15 20 25 20 35
Dic 4 99 96

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores
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DESCARTABLES 3CC CON AGUJA

2015 2016 2017

Ene 10 10 8
Feb 10 10 18
Mar 10 10 18
Abr 10 10 17
May 3 10 14
Jun 19 10 14
Jul 9 35 17
Ago 10 34 19
Sep 10 10 19
Oct 10 10 23
Nov 10 10 21
Dic 10 10 19

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Gréfico del Comportamiento de la Demanda

Elaborado por: Los Autores

AMIKACINA 500MG/2ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLAS X2ML

2015 2016 2017

Ene 191 23 40
Feb 66 18 24
Mar 40 29 33
Abr 60 10 10
May 28 17 16
Jun 25 5

Jul 21 11 9
Ago 37 19 19
Sep 6

Oct 12

Nov 22 16 15
Dic 22 14 16

Tabla de Datos Histéricos y Demanda Pronosticada

Elaborado por
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ANEXO 1.2

% ERROR POR MEDICAMENTO (MES DE ENERO)

Tabla de Errores por medicamento en el Mes de Enero 2017

Elaborado por: Los Autores

90

No NOMBRE DEMANDA ENERO | PRONOSTICO ENERO | ERROR ABS.| ERROR%
1 PARACETAMOL 500MG ACETAMINOFEN TABLETA 695 714 19 3%
2 ENTEROGERMINA 5CC AMP. BEBIBLES X10 888 919 31 3%
3 PARACETAMOL Acetaminofen1000 MG TABLETA 310 337 27 8%
4 IBUPROFENO 400MG TABLETA RECUBIERTA 173 178 5 3%
5 ACIDO FOLICO 5MG TABLETA 321 337 16 5%
6 SODIO CLORURO 0.9 % FUNDA X 1000 ML SOLUCION INYECTABLE 121 126 5 4%
7 DICLOXACILINA 500MG CAPSULA 183 193 10 5%
8 LORATADINA 10 MG TABLETA 250 277 27 10%
9 OMEPRAZOL 40MG POLVO PARA INYECCION 204 206 2 1%
10 CEFALEXINA 500MG SOLIDO ORAL 21 22 1 5%
11 FUNDAS RECOLECTORAS ORINA NINO 123 127 4 3%
12 SODIO, CLORURO 3.4 MEQ/ML (20 %)AMPOLLA 10ML 200 207 7 3%
13 TIRILLAS OPTIMUN CAJA X50 163 170 7 4%
14 CEFTRIAXONA 1000MG POLVO PARA INYECCION 248 261 13 5%
15 PROTECTOR DE CAMA PRUDENCIAL X10 173 175 2 1%
16 CATETER 24 IVA 127 130 3 2%
17 HIDRASEC 10MG SOBRESX18 208 209 1 0%
18 DEXTROSA EN AGUA 5% 1000m| SOLUCION INYECTABLE FUNDA 140 141 1 1%
19 CATETER #22 iva 130 132 2 2%
20 POTASIO, CLORURO 2 MEQ/ML SOLUCION INYECTABLE 180 174 6 3%
21 SODIO CLORURO 0.9 %FUNDA X 100 ML SOLUCION INYECTABLE 81 85 4 5%
22 ACIDO ASCORBICO 100MG/ML AMPOLLAS 5ML 111 109 2 2%
23 AMOXICILINA+ACIDO CLAVULANICO 500/125MG TABLETA RECUBIERTA 113 116 3 3%
24 LLAVE DE 3 VIAS CON EXTENSION X1 82 84 2 2%
25 ACIDO FOLICO 1MG TABLETA 16 17 1 6%
26 LANCETAS IVA X100 64 65 1 2%
27 SET VOLUMAT ST-01 MEDISUMI X1 85 85 0 0%
28 KETOROLACO 30MG/ML SOLUCION INYECTABLE 82 85 3 4%
29 KIT DRAGON NEBULIZACION NINO 121 122 1 1%
30 AMOXICILINA 500MG CAPSULA 145 151 6 4%
31 MEBOLIMON TAB MAST X96 12 13 1 8%
32 ACETILCISTEINA 100MG POLVO 120 122 2 2%
33 FINALIN TABX100 92 95 3 3%
34 ACETILCISTEINA 200MG POLVO 71 74 3 4%
35 METOCLOPRAMIDA 5 MG/ML SOLUCION INYECTABLE 36 37 1 3%
36 FLORATIL SOBRES CAJA X10 10 8 2 25%
37 ACETILCISTEINA SOLUCION PARA INHALACION300MG/ML AMPOLLAX3ML 90 93 3 3%
38 RANITIDINA 25 MG/ML(50MG) SOLUCION INYECTABLE 92 94 2 2%
39 NEO-GRIPAL S TABLETASX100 95 94 1 1%

40 AMOXICILINA+ACIDO CLAVULANICO 875+125MG TABLETA RECUBIERTA 67 68 1 1%

41 GUANTE QUIRURGICO, TALLA NO. 7, DE LATEX SUAVE ESTERIL, DESCARTABLE 64 66 2 3%

42 SIMEPAR CAPSULAS X40 31 33 2 6%

43 COTRIMOXAZOL 800+160MG TABLETA 73 74 1 1%

44 AMPICILINA 500MG CAPSULAS CAJAX100 ECUAGEN 42 41 1 2%

45 DEXAMETASONA 4MG/ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLAX1IML 24 26 2 8%

46 NITROFURANTOINA 100MG CAPSULA DE LIBERACION PROLONGADA 115 117 2 2%

47 GLICERINA SUPOSITORIOS KALMOX6 77 80 3 4%

48 AMIKACINA 100MG/2ML SUSPENSION INYECTABLE AMPOLLASX2ML 41 44 3 7%

49 AGUA GOULARD 120CCX12 49 48 1 2%

50 CAPTOPRIL TAB 25MG 14 16 2 13%

51 LOSARTAN 100MG TABLETA RECUBIERTA 14 16 2 13%

52 ONDANSETRON 2 MG/ML SOLUCION INYECTABLE 2 3 1 33%

53 DESCARTABLES 3CC CON AGUJA 1 2 1 50%

54 AMIKACINA 500MG/2ML SOLUCION INYECTABLE AMPOLLASX2ML 39 40 1 3%

Error Promedio 5%




ANEXO 2.1

SISTEMA HOSPITALARIO “DOSIS UNITARIAS”

SOFTWARE SQL SERVER
SCRIPTS DE CREACION DE TABLAS

USE [MajomaControlHospitalario]
GO

/*****% Object: Table [dbo].[tbforma farmaceutica] Script Date: 01/10/2017 08:50:04

‘k‘k‘k‘k‘k‘k/

SET ANSI_ NULLS ON
GO

SET QUOTED_IDENTIFIER ON
GO

CREATE TABLE [dbo]. [tbDxUTipoArticulo] (

[id] [int] IDENTITY(1,1) NOT NULL,
descripcion] [nvarchar] (50) NULL,
des campol] [int] NULL,
des campo2] [int] NULL,
des campo3] [nvarchar] (50) NULL,
fecha ingreso] [smalldatetime] NULL,
usuario ingreso] [int] NULL,
fecha modificacion] [smalldatetime] NULL,
usuario modificacion] [int] NULL,
pcname] [nvarchar] (50) NULL,
status] [int] NULL
) ON [PRIMARY]

[
[
[
[
[
[
[
[
[
[

GO

USE [MajomaControlHospitalario]
GO

/****** Object: Table [dbo].[tbDxUExpresionContenido] Script Date:

******/

SET ANSI NULLS ON
GO

SET QUOTED_ IDENTIFIER ON
GO

CREATE TABLE [dbo]. [tbDxUExpresionContenido] (
[id] [int] IDENTITY(1,1) NOT NULL,

descripcion] [nvarchar] (50) NULL,

des _campol] [int] NULL,

des_campo2] [int] NULL,

des campo3] [nvarchar] (50) NULL,

fecha ingreso] [smalldatetime] NULL,

usuario ingreso] [int] NULL,
fecha modificacion] [smalldatetime] NULL,
usuario modificacion] [int] NULL,

pcname] [nvarchar] (50) NULL,
status] [int] NULL
) ON [PRIMARY]

[
[
[
[
[
[
[
[
[
[

GO

USE [MajomaControlHospitalario]
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GO

/*
* %
SE
GO

*x*%*x Object:
****/

T ANSI NULLS ON

Table

[dbo] . [tbProductoDosisUnitaria] Script Date: 01/10/2017 09:37:10

SET QUOTED IDENTIFIER ON

GO

CREATE TABLE

) ON

GO

I Microsoft SQL Se

File

DNewQuey [y BB D 0B EHI B0 %%

[id] [int]

CodigoHLB]
TipoArticulo]

Generico]

[

[

[
[NombreComercial]
[Formafarmaceutical
[Presentacion]
[Contenido]
[ExpresionContenido]
[des_campol]
[des_campo2]
[des campo3]
[fecha ingreso]
[usuario_ingreso]
[fecha modificacion]
[usuario modificacion]
[
[

pcname]
status]
[PRIMARY]

Edit View Query

[nvarchar] (50)

[int]

Project Debug

[dbo] . [tbDxUProducto] (
IDENTITY (1,1)

NOT NULL,
[nvarchar] (50) NULL,
[int] NULL,
[nvarchar] (150) NULL,
[nvarchar] (150)
[int] NULL,
[int] NULL,
[nvarchar] (50)
[int]
[int] NULL,
[int] NULL,
[nvarchar] (50)
[smalldatetime]
[int] NULL,
[smalldatetime]
[int] NULL,
NULL,

NULL,

NULL,
NULL,

NULL,
NULL,

NULL,

NULL

Tools Window Community Help

.

dbo.SpConsultarEspecificaTitularA ~
n L3

% MajomaControlHospitalari - | ¥ Eecute b = 35 =[] 17 o | g3 g0ly =
Object Explorer ~ 1 x 5QLQueryS.sql - 19...rio (admin (164))*| 5QLQueryd.sql - 19...laric (admin (75))* | 5QLQueryl.sql - 19...laric (admin (57))* | -~ X E
Connect- &3 USE [MajomaControlHospitalario] o
=4 el 1
dbo:SpConsultarBocumentosPorHiE Jrrnnnn Object: StoredProcedure [doo)].(spConsultarDxUProductes] — Script Date: 01/17/2017 15:56:13 x#x=xs / 5
dbo.SpCensultarDocumentosPorH SET ANST NULLS ON N
dbo.SpCensultarDocumentosPorH o -
dbo.SpCensultarDocumentosPorP SET QUOTED IDENTIFIER ON
dbo.SpCOnsultarDocumentosPorP co
dbo.spConsultarDxUProductos [ BLTER procedure [dbo].[spConsultarDxUProductos] £
dbo.spConsultarEmergenciali3Mc --spConsultarDxUProductos 'ROGAX132510°
dbo.spConsultarEmergencia03Re, Gcodigo nvarchar (50)
dbo.spConsultarEmergencial0sLal as
dbo.SpConsultarEmergenciaPrescr [ select
dbo.SpConsultarEmergenciasCuv p.id,
dbo.SpConsultarEnvioCorreo p.CodigoHLB,
dbo.SpConsultarEnvioCorreoPruek a.descripcion TipoArticulo,
dbo.SpConsultarEnvioCorreoPruek p.Generico,
dbo.SpConsultarEpicrisis p-NembreComercial, .
dbo.5pConsultarepicrisisl CuadroC f.deseripeion FormaFarmaceatica,
dbo.SpConsultarepicrisislevolucio prdescripcion Bresentacion,
! p.Contenido,
dbe.SpCensultarepicrisis3hallazge: c.descripcion ExpresionContenido
dbo.SpCensultarepicrisisdDiagnost from dbo. tbDWIProducta B
dbo.SpConsultarepicrisisStratamiel . tbDXUTipoArticulo as a ON a.id = p.TipoArticulo
dbo.SpConsultarepicrisis7 cegreso dbo. thDxUFormaFarmaceutica as £ ON f£.id = p.FormaFarmaceutica
dbo.SpConsultarepicrisisimedico dbo.tbDxUPresentacion as pr ON pr.id — p.Presentacion
dbo.SpConsultarepicrisisdegrese dbo. thDxUExpresionContenido as c ON c.id = p.ExpresionContenido
dbo.SpCensultarepicrisiscuadre finere p.codigonlb = @codigo
dbo.SpCensultarepicrisisatos land p.acatus =1 2
dbo.spConsultarEspecializacionCo d 11 G
dbo.SpConsultarEspecificaDiagnos m
dbo.SpConsultarEspecificaPacientc id CodigoHLB  TipoAticulo Genenco NombreComertial FomaFamaceitica  Presentacion Cortenido  ExpresionContenido
dbo.spConsultarEspecificaTitulard || 4 ROGAX132510 MEDICINA LORATADINA LORATADINA  LKQUIDO POLVO 100 L

(@ Query executed successfully. 192.168.1.201 (10.50 5P3) | admin (164) | MajomaControlHospitalario | 00:00:00 | 1 rows

Rea

dy

Ln27 Coll Chl

Fuente: Departamento de sistemas

Pantalla de SQL Server con el Listado de Tablas Creadas
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SCRIPTS DE CONSULTA

SCRIPTS DE CONSULTAS

SELECT eme. [1d]
,eme. [numero atencion]
,eme. [afiliado]

,eme. [paciente]
,p.fecha nacimiento as FechaNacimiento
,eme. [fecha]
,eme. [hora]
,eme. [responsable]
,eme. [observacion]
,eme. [doctor]
,eme. [des campol]
,eme. [des campo2]
,eme. [des campo3]
,eme. [usuario_ingreso]
,eme. [fecha ingreso]
,eme. [usuario_modificacion]
,eme. [fecha modificacion]
,eme. [pcname]
,eme. [status]

,eme. [tipo_ingreso]

,1.descripcion as TipoIngreso
FROM [MajomaControlHospitalario].[dbo].[tblRegistroAdmision] eme
join dbo.tbPaciente as p on p.id=eme.paciente
join dbo.tbTipoIngreso as i on i.codigo=eme.tipo ingreso
where eme.fecha > '2015-01-01 00:00:00"

and eme.status=1
order by eme.fecha

File Edit View Project Debug Tools Windew Community Help

0 New Query | [y | BB 8 B [ |5 | @i B @ &
Object Explorer = B X 5QLQuerydsql - 19..Jario (admin (75))* * SQLQueryLsql - 19...lario (admin (57))" | - x|
Connect~ &3 &7 S B SELECT h. [id] b
,h.[No Historial] k]
192.168.1.201 (SQL Server 10.50.6000 - admin + "o [Fecha Hore Ingzese] g
(@ Databases ,h.[fecha nacimienta] &
[ £ System Databases E 'h. [Normal]
| [ Database Snapshots ,h.[Cirugia Dia]
|0 [ admin ,h.[Fecha de Registro]
0 [ AdminBSPI ,h.[Paciente]
B [J Administracion ,h. [NumeroAtencion]
0 [ ControlHospitalario ,h. [habitacion]
0 [ ] CORPORACION ,h.[Procedencias]
2] L] HOSPITALARIA ,i.descripcion as TipoIngreso
b [ MajemaControlHospitalario h.[Paguete_Atencion]
[ Database Diagrams ,h. [Nombre Responsable] il
= 3 Tables <[ T - T i | »
[ System Tables " Rents | Wossages)
[ dbo.tbl0SelicitudExamen Fesuts | Ly Messages
3 dbo.tb11Disgnosticalngreso _Historial  Fecha_Hora_ingreso fecha_nacimienta  Nomal Ciugia_Dia  Fecha_de_Registo  Pacierte NumeroAtencion _habitacion Procedencias  Tipolngreso Paquete_Atencion  Nor +
2 dbo.tb12Diagnosticohtta 13735 20150601 16:58:00 20030401 000000 1 0 20150601 00:00.00 B0D38 1 1" 1 IESS 1 sl
3 dbo.tb13PlanTratamiento 14 737 20150601 174900 20150322 000000 1 ] 20150601 00:0000 80103 1 7 1 IESS 1 UR
= dbotbl4Ala 15 738 201506401 18:1200 19570504 000000 1 o 20150601 00:0000 BOD6 1 " 1 IESS 1 NE
[ dbo.tb15TrizjeMedico 16 739 20150603 08:39.00 201040117 000000 1 ] 20150601 00:0000 7744 1 7 1 IESS 1 uL
[ dbo.thl6EnvioRecepcion 17 740 20150601 18:3200  2010-111200.0000 1 0 20150601 00:0000 79743 1 ] 1 IESS 1 JAr
[ dbo.thl7EnvioRecepcionBorra 18 20150601 18:39:00  2007-06-1500:0000 1 o 20150601 00:0000 79355 1 1 1 IESS 1 FR
=] 19 742 20150601 19:47.00 20140625 00.0000 1 0 20150601 00:0000 80127 1 2 3 HOSPITALL.. 0 CA
[ dbo.th2InicioAtencionMotivo 20 3 20150601 195700 2013-110500:0000 1 o 20150601 00:0000 31995 1 5 1 IESS o VA
[ dbo.tb3AccidenteViolencialnti ||| 21 744 20150601 21:1700 20140110 000000 1 ] 20150601 00:00.00 B0DBY 1 2 3 HOSPITALL.. 1 A
3 dbo.tbdEmergenciaAnteceder 2 u5 201506-0121:38:.00  2013-11-0500.00.00 1 0 20150601 00:00.00 31995 2 7 1 IESS 1 VA
3 dbo.tbSEmergenciaEnfermed: 23 6 20150601 221300 20030317 00:00:00 1 0 20150601 00:0000 80103 1 7 1 IESS 1 MA
£ doo.tbEmergenciasignosVita | || 34 747 20150601 234800 19460104 00.00.00 1 [} 20150601 000000 80143 1 m 3 HOSFITALL.. 1 EL .
= dbo.tb7TEmerg 2 Fis oo = :
[ dbo.th8Emergencialocalizacic ~
ER —— v | @ Query executed successfully. | 192168.1.201 (10.50 5P3) | admin (57) | MajomaControlHespitalaric | 00:00:02 | 10204 rows

Ready

Fuente: Departamento de sistemas

Pantalla de SQL Server realizando consultas en las tablas creadas
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PRINTS DE PANTALLAS DE LA APLICACION EN DESARROLLO

Archivo Editar Ver Proyecto Generar Depurar Equipo Datos F

mientas  Arquitectura  Prueba  Analizar

DevExpress Ventsna Ayuda

@F-dd| 4B =29 -2

Debug  ~| | &1 5P (3 (7 50 B 2

23/08/2016 [~

Evolucion Clinica

Prescripcion

TR,

Dieta |

| m 6ny Fluidos |

| Exsmenes de Laboratorio | Imagenes|

Dosis:

Prescripsion

Detalle

Farmacoterapia [a]

Intervalo:

Propiedades

TERA =

~+ { txt System.Windows.Forms.TabControl

RightToLcftlayout
UseWaitCursor
Comportamiento
Alignment
AllowDrop
Appearance
ContedMenustrip
DrawMode
Enabled

HotTrack
ImeMode
IremSize
Multiline

Padding
ShowToolTips
SizeMode
Tabndex
TabPages
TabStop

Visible

4 Datos

Top
False
Normal
(ningunc)
Nermal
True

False
NoControl
42,20

False

63

False
Normal

78
{Coleccion)
True

True

Agregar pestafia, Quitar pestafia

TabPages
TabPages en TabControl.

08 ToolStripl 62 Timerl B ToolTipl

Fuente: Departamento de sistemas

Receta Electrénica disefiada en el Sistema Hospitalario

59 MajomaControlHospitala

Archivo Editar ¥er Proyecto Generar Depu

Equipe Datos Herramientas Arquitectura Prueba Analizar DevExpress Veptana Ayuda
Debug R o e i e

sultarProductoDU.vb [Di

Propiedades

>

oo ORDENESLABORATORIOHOSPITALIZACIONT oalStripMenultem - | # Click

ipen

Private Function guardar(ByVal proceso As String) As Boolean
If IsConnectionAvailable() = False Then
MessageBox.Show("No hay Conexion de Internet Verifique su conexion ", MsgTitle, MessageBoxButtons.OK, MessageBoxIcon.Inforn
* tsbEliminar.Enabled = False
Exit Function

End If

If MessageBox.Show(IIf(proceso = "G", "Guardar datos”, "Modificar datos”), "Administrador”, MessageBoxButtons.YesMNo, MessageBox:
Return False
Exit Function

End If

Dim ds As New DataSet

Dim busqueda As New ClsConsultasGenerales

Dim guardarPacienteHospitalizacion As New ClsIngresoHospitalizacionfvelucionPrescripeion
Dim guardarPrescripciontedicacion As New ClsIngreschospitslizaciontvolucionPrescripcion
Dim guardarPrescripcionlaboratorio As New ClsIngresoHospitalizacionfvelucionPrescripcion
Dim guardarPrescripcionImagen As New ClsIngresoHospitalizacionEvolucionPrescripcion

‘Dim d As Integer = Me.cbmPaciente.Selectedvalue

Dim d As Integer = CInt(txtHCU.Text)

ds = busqueda.GetConsultarPacienteId(d)

UBLIN30P [3p BwRNbs3 G SEWRILIBAY 3P

Dim ds2 As New DataSet
ds2 = busqueda.GetConsultarAfiliadeTitular(Me. txtAfiliade. Text)

Try
For i = @ To dgwproductos.Rows.Count - 1
guardarPrescripciontedicacion. IngresosHospitalizacionEvolucionPrescipciontedicacion(val(@), _
txtAtencion.Text, _

IR Lista de errores
= Lin1518

Fuente: Departamento de sistemas

Programacion de los distintos campos a llenar o seleccionar en la receta electrénica
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PRINTS DE PANTALLAS DE LA APLICACION

g’ = MajomaManagement =, Sistema de Control | ario - HLB || Version 1.1 - o
© CONSULTAEXTERNA -~ EMERGENCIA ~ HOSPITALIZACION ~ CIRUGIA ~ AUDITORIA ~ ESTADISTICAS + ADMINISTRACION ~ SEGURIDAD - OTROS ~

- Usuario: Password:
prl |DGONZALEZ ”——- ‘ Aceptar Salir

Usuario: Perfil: 15:58 17/0172017
Fuente: Departamento de sistemas

Ingreso al Sistema Hospitalario con un Usuario y Contrasefia

I & MajomsManagement . Sistema de Cont

CONSULTA EXTERNA ~ E EMERGENCIA ~ :\§: HOSPITALIZACION ~ @CIRUGIA - EAUDITDR]A - E ESTADISTICAS - . ADMINISTRACION - E SEGURIDAD ~ OTROS -

172/002017 O~ =

Evolucién Clinica Prescripcion

‘Observacion
ALTAHOSPITALARIA
Plan
Médico [AGUIRRE MOROCHO IVONNE A PROCEDENCGIA:
Usuaric: e TR I DI DET 72 Perfil PERFIL: ADMINISTRADOR 1559 170012017

Fuente: Departamento de sistemas
Receta Electrénica
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I st - s s e — | T

‘CONSULTA EXTERNA EEMERG[NCIA - (\\l\. HOSPITALIZACION @CIRUG\IA EAUD]TORIA -

= 5

OTROS ~

17/01/2017 [~ E
=

17012017 @ 170172007 @~ HOSPITALIZADO +.

Fecha de Registro Pacicnte
17/01/2017 0:00.00 MARTILLO PALMA JORGE SANTIAGO

(1024 [10284 | 128397 [17/01/2017 0:00:00 OSTAIZA ALCIVAR MELANIE MICHELLE

VERA BAZAN J

288 [10286 | 128373 |17/01/20170:00.00 ESCALANTE ARMWOS DENZEL DERECK

AGUIRRE MOROCHO IVONNE PROCEDENCIA: [ESS

Usuario: - TE = SO Perfi PERFIL: ADMINISTRADOR 15:59 17012017

Fuente: Departamento de sistemas

Seleccion del Paciente de la Base de Datos del Hospital

q CONSULTA EXTERNA ~ HEMERGENCIA <

0\\\‘ HOSPITALIZACION v@CIRUGM 'EAUD]TORIA ° ESTADISTICAS 'ADM]MBTMCIGN 'ESEGURIDAD 'OTROS °

12/01/2017 [~

0925204216 FRANCISCO VICENTE VERA MATEQ
VERA BAZAN JACOB SAUL

Evolucion Clinica Prescripcion

. [PRIMERAVISITA

ALTA HOSPITALARIA

AGUIRRE MOROCHO IVONNE PROCEDENCIA: [ESS

Usuario 2 R NAALES | D LAVIL GUNZALES Perfil PERFIL: ADMINISTRADOR 15:59 171012017

Fuente: Departamento de sistemas

Paciente seleccionado en la receta electrénica
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LORATAD RO6AX132510
i

descripcion linea

DESLORAN 0.05 JBE DESLORATADIN MEDICINA
DESLORATADINA 5MG TABLETASX10 GENFAR | MEDICINA
LORATADINA 10 MG TABLETA MEDICINA
LORATADINA 10 MG TABLETA RECUBIERTA | MEDICINA
LORATADINA 10MG TABX10 LSTE MEDICINA
J| LORATADINA 5 MG/5 ML JARABE MEDICINA
LORATADINA 5MG/5ML JARABE | MEDICINA
LORATADINA JARABE 5MG/5ML MEDICINA

Unidades: [ | Frecuencia:| |

Usuario: S DONCAL D DRYIDIGONZRLES: Perfil: PERFIL: ADMINISTRADOR 16:00 170172017
Fuente: Departamento de sistemas
Seleccion del medicamento o insumo a prescribir en la receta electronica
[ i MajomaManagement s Si onts

ont |V
CONSULTA EXTERNA 'E[MERG[NC]A < :\§.) HOSPITALIZACION '@GRUGIA 'EAUD]TORIA

2012007 O+ E

ény Fluidos }|

ICall

SYSTEM DATA. V1A SYSTEM. DATA DATAROWVIEW

Intervalo: TVEZALDIA  ~  Via: GRAL

Usuaric: E e R DR TS Perfil PERFIL: ADMINISTRADOR 1559 17012017

Fuente: Departamento de sistemas
Descripcion de detalles adicionales para la ingesta del medicamento
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MajomaMa i

CONSULTA EXTERNA 'E[MERG[NCIA - :\g HOSPITALIZACION '@GRU@A 'EAUD]TONA -

ESTADISTICAS - . ADMINISTRACION - ES[GUNDAD - OTRUS -

T )

Evolucion Clinica || Prescripcion

Dieta | Medida: J rlmuw‘

[R064X13251]|_#% | [LORATADINA5 MG/5 ML JARABE

Dosis: ML Intervalo: 2VECESALDIA +  Via: ORAL

[pesPues ve canacomicdl

| 2VECESAL

Unidades: Frecuencia: [I__|

Usuaric: e Peril PERFIL: ADMINISTRADOR 16:00 170172017

Fuente: Departamento de sistemas
Datos completos Ingresados segun el medicamento seleccionado

{1 MajomaMa si

CONSULTA EXTERNA ~ E EMERGENCIA 3 CAS CION ~ E - ()TROS -

- e 1550

FRANCISCO VICENTE VERA MATEO
'VERA BAZAN JACOB SAUL

Evolucién Clinica || Prescripcion

| Dista | Mecidas Generales | ony Fluidos |
F o | L

Dosis: || ML Intervalo: TVEZALDIA v Via
i
!

ML, 1VEZAL

' LORATADINA 5 MG/5 ML JARABE MEDICINA

Usuario e e — Peril PERFIL: ADMINISTRADOR 1601 170172017

Fuente: Departamento de sistemas

Medicamento afadido a la receta electrénica
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