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DICTAMEN ASESOR

San Marcos 17 septiembre de 2024

UNIVERSIDAD DE SAN CARLOS
DE GUATEMALA

LT

CENTRO UNIVERSITARIO
DE SAN MARCOS

Ingeniero:

Victor Manuel Fuentes Lopez
Coordinador

Carrera de Administracién de Empresas
Centro Universitario de San Marcos

Respetable Ingeniero.

Atentamente me dirijo a usted, para hacer de su conocimiento que con base al nombramiento
emitido por el departamento de EPS, se me asigna como ASESOR ESPECIFICO del INFORME
INDIVIDUAL en su modalidad de INVESTIGACION ACCION, titulado “Propuesta de mejora
administrativa en area de compras y bodega del Hospital Nacional de San Marcos “Dr.

Mgises, Willagran, Mazariegos” Presentado por el estudiante: Ludwin, Baskelx Ghavez.Lonsz

guien se identifica con carné no. 9140639

Al respecto, me permito informarle que he revisado dicho trabajo, habiendo concluido con el
respectivo proceso, respetando las normas que para el efecto establece nuestra unidad académica,
por lo que, en virtud de lo anterior, el suscrito ha quedado satisfecho, emitiendo para el efecto
OPINION FAVORABLE, para que el referido trabajo pueda seguir con los tramites correspondientes

para el acto de investidura.

Se agradece la atencidn dada la presente; sin otro particular, me es grato suscribirme de ustedes.

Deferentemente:

Col. 24,000
Asesor

ID Y ENSENAD A TODOS.

cc. archivo
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DICTAMEN REVISOR

@ USAC San Marcos, 15 de octubre de 2024

TR TRiC l-\ll\\er\
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Ing. Victor Manuel Fuentes
Coordinador de la Carrera Administracion de Empresas
Centro Universitario de San Marcos

De manera atenta me dirijo a usted para remitirle con DICTAMEN FAVORABLE el
trabajo de tesis con la modalidad lnvcs(i@cién Accion, que constituye el trabajo de
graduacion del estudiante: Ludwin Bosbely Chivez Lopez camé No. 9140639, titulado:
“Propuesta de mejora administrativa en irea de compras ¥ bodega del Hospital
Nacional de San Marcos “Dr. Moisés Villagran Mazariegos”™.

En virtud de reunir los requisitos metodologicos v académicos que exigen las normas
y reglamentos de la carrera de Administracion de Empresas de este Centro Universitario, s¢
somete a consideracion de las instancias académicas convenientes para que ¢l estudiante

continte con los traimites correspondientes.
Sin otro particular me suscribo de usted.

“ID Y ENSENAD A TODOS™

Lic. Jorge Fduardo’ 1hez Fuentes
(fuk‘g'h.!do 16,65

Revisor

viil



DICTAMEN REDACCION Y ESTILO

= US AC San Marcos, 04 de marzo de 2025

TRICEL\V.LE‘I:{ARIA

Miembros Comisién de EPS

Carrera Administracién de Empresas
Centro Universitario de San Marcos
Edificio.

MOISES VILLAGRAN MAZARIEGOS, modalidad investigacién-accién,
presentado por el  estudiante LUDWIN BOSBELY CHAVEZ LOPEZ carné

establecidos, me permito emitir DICTAMEN FAVORABLE pPara que se traslade a
donde corresponde Y se continue con el proceso administrativo respectivo,

Atentamente.

SToTr-de 10n y Estilo
Carrera Administracién de empresas

X



DICTAMEN FINAL

Transc. EPSADMONCUSAM 12-2025
Marzo 6 de 2025
Ingeniero:
Victor Manucl Fuentes Lopez
Coordinador Carrera Administracion de Empresas
Centro Universitario de San Marcos.

Para su conocimiento y efectos, transcribo a usted el punto DECIMO CUARTO del acta no.
001-2025 de sesion ordinaria del Departamento del Ejercicio Profesional Supervisado

realizada de mancra presencial en el salén del Centro de Computo ¢l dia viernes 6 de marzo
de 2025, que dice:

DECIMO CUARTO: Se tuvo a la vista la solicitud presentada el dia 6 de marzo del afio
2025, por el estudiante: Ludwin Bosbely Chivez Lépez, camé No. 9140639, la cual dice:

En mi calidad de estudiante del Ejercicio Profesional Supervisado (EPS) y contando con los
dictimenes favorables para mi informes, tanto del asesor MSc. Edvin Bernardo Dardén
Gonzilez; como del Revisor Lic. Jorge Eduardo Velisquez Fuentes; solicito se autorice la
emisién del DICTAMEN FINAL para el mismo, que esta denominado: “Propuesta de
mejora administrativa en drea de compras y bodega del hospital nacional de San Marcos
Dr. Moises Villagran Mazariegos "

Parza lo cual ¢l Departamento de Ejercicio Profesional Supervisado de la Carrera
Administracion de Empresas, de conformidad con el articulo 24 inciso d. del normativo
vigente, por unanimidad, APRUEBA el Trabajo denominado “Propuesta de mejora
administrativa en drea de compras y bodega del hospital nacional de San Marcos Dr. Moises
Villagran Mazariegos™. Presentado por el estudiante: Ludwin Bosbely Chivez Lépez,
carné No. 9140639, presentado como informe final de Trabajo de Graduacién. El presente
acuerdo deberi remitirse a la Coordinacién de la Carrera de Administracion de Empresas
para su conocimicnto y cfectos de conformidad con la normativa vigente del Ejercicio
Profesional Supervisado.

MSc. Edvin Bernardo on Gonzilez
Seccretario
Departamento Ejercicio Profesional Supervisado
Administracion de Empresas USAC - CUSAM
CC. Archivo.
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ORDEN DE IMPRESION

USAC

TRICENTENARIA "T}B'Esi.bb}'\';:((’js}w?ﬁgigzﬁgjs
@ marzo

Uriversictad de San Carton de Gusternals

COORDINACION ACADEMICA

ESTUDIANTE: LUDWIN BOSBELY CHAVEZ LOPEZ
CARRERA: LICENCIATURA EN ADMINISTRACION DE EMPRESAS.
CUSAM, Edificio.

Ateqtamente transcribo a usted el Punto QUINTO: ASUNTOS ACADEMICOS, inciso a)
subm_ci§o a.26) del Acta No. 005-2025, de sesion ordinaria celebrada por la Coordinacion
Académica, el 12 de marzo de 2025, que dice:

“QUINTO: ASUNTOS ACADEMICOS: a) ORDENES DE IMPRESION. CARRERA:
UCENC!ATURA EN ADMINISTRACION DE EMPRESAS. a.26) La Coordinacion
Académica conocié Providencia No. CAECUSAM-38-2025, de fecha 11 marzo de 2025,
suscrita por el Ing. Victor Manuel Fuentes Lépez, Coordinador Carrera Administracién de
Empresas, a la que adjunta solicitud del estudiante: LUDWIN BOSBELY CHAVEZ LOPEZ,
Camé No. 9140639, en el sentido se le AUTORICE IMPRESION DEL TRABAJO DE
GRADUACION PROPUESTA DE MEJORA ADMINISTRATIVA EN AREA DE COMPRAS
Y BODEGA DEL HOSPITAL NACIONAL DE SAN MARCOS DR. MOISES VILLAGRAN
MAZARIEGOS, previo a conferirsele el Titulo de LICENCIADO EN ADMINISTRACION DE
EMPRESAS. La Coordinacién Académica en base a la opinién favorable del Asesor,
Comisién de Revisién y Coordinador de Carrera, ACORDO: AUTORIZAR IMPRESION
DEL TRABAJO DE GRADUACION PROPUESTA DE MEJORA ADMINISTRATIVA EN
AREA DE COMPRAS Y BODEGA DEL HOSPITAL NACIONAL DE SAN MARCOS DR.
MOISES VILLAGRAN MAZARIEGOS, al estudiante: LUDWIN BOSBELY CHAVEZ LOPEZ,
Camé No. 9140639, previo a conferirsele el Titulo de LICENCIADO EN ADMINISTRACION

DE EMPRESAS."”
ID Y ENSENAD A TO
PhD. Robert Enrighféd Orézco énchez\ ccas
Coordinagor Académjico

Atentamente,

c.c. Archivo
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DEDICATORIA
A Dios

Creador de toda inteligencia y sabiduria, por permitirme llegar hasta este momento y cumplir
con este triunfo.

A mis padres

Pedro Filogonio Chavez, (QEPD), Maria Tereza Lopez Gonzalez (QEPD), quienes me
enseflaron y apoyaron para luchar por mis suefios.

A mis hermanos
Por su ejemplo de perseverancia.
A mis hijos y esposa

Quienes han sido el motor de seguir luchando y superando, para poder ayudarlos y darles todo
lo necesario.

A mis sobrinos

Con mucho carifio y que sea de ejemplo como nueva generacion.
A mis compaiieros

Por los momentos compartidos que disfrutamos en esta etapa de nuestra vida.
A mis amigos

Que me han inspirado a seguir adelante.

A mi asesor

Por su interés, ayuda, confianza y apoyo

A mi lugar de trabajo

Por la oportunidad de desarrollar dicha investigacion.

A mi Centro Universitario y profesores

Por ser el lugar que me dio la oportunidad de culminar con uno de mis suefios, al igual que los

profesores por sus conocimientos compartidos que siempre llevare en mi memoria.
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2. INTRODUCCION

El presente Ejercicio Profesional Supervisado constituye la actividad evaluativa
culminante de la carrera de Administracion de Empresas. En este espacio, se pone en practica
los conocimientos adquiridos durante la formacion académica, permitiendo su aplicacion en
contextos reales. Actualmente, las instituciones del &mbito administrativo, particularmente en
el sector salud, requieren implementar controles eficaces para optimizar el abastecimiento de
medicamentos. En este sentido, el presente estudio se enfoca en el rol estratégico del
Departamento de Compras y su influencia directa en la mejora de la atencion al paciente en el
Hospital Nacional de San Marcos. El objetivo es desarrollar criterios de gestion y liderazgo que
contribuyan al bienestar de la poblacion guatemalteca, mediante la utilizacion efectiva de

herramientas y procesos administrativos en el centro asistencial.

El andlisis propuesto se centra en la optimizacion de los procesos administrativos
vinculados al abastecimiento, los cuales representan una parte fundamental de la gestion
hospitalaria. Se busca integrar actividades de investigacion que permitan mejorar estos procesos
mediante un diagndstico administrativo detallado. Este diagnostico incluye la recopilacion de
informacion clave sobre la unidad de practica, tales como datos generales, descripcion de
actividades, estructura organizacional, antecedentes y un andalisis exhaustivo de la situacion

actual.



2 JUSTIFICACION

El abastecimiento eficiente de medicamentos en los hospitales es un factor crucial para
garantizar una atencion de calidad a los pacientes, especialmente en paises en desarrollo como
Guatemala, donde los recursos son limitados y las demandas en el sistema de salud son elevadas.
En el Hospital Nacional Dr. Moisés Villagran Mazariegos de San Marcos, la gestion del
abastecimiento de medicamentos enfrenta serios desafios que afectan tanto la disponibilidad
oportuna de los insumos como la efectividad de los tratamientos médicos proporcionados a la
poblacion. La relevancia de este estudio radica en la necesidad de optimizar los procesos
administrativos vinculados al abastecimiento de medicamentos, ya que cualquier ineficiencia
en esta area tiene un impacto directo en la atencion al paciente, en la gestion de costos y en la
sostenibilidad del sistema hospitalario.

La colaboracion efectiva entre el departamento de compras y la farmacia es clave para
asegurar que los medicamentos lleguen a tiempo y en las cantidades necesarias, evitando
desabastecimientos o excedentes que podrian generar pérdidas o limitar el acceso a tratamientos
esenciales. Este proyecto busca contribuir no solo a mejorar los procesos internos del hospital,
sino también a generar un impacto positivo en la salud de la poblacién guatemalteca. Al
proponer soluciones que optimicen el flujo de abastecimiento, se podran mitigar los riesgos
asociados a la falta de medicamentos, mejorar la atencion al paciente y maximizar el uso de los
recursos disponibles. De esta manera, se pretende fortalecer el sistema de salud y ofrecer un

modelo que pueda ser replicado en otras instituciones del pais.



3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo general
Analizar la eficiencia y efectividad del sistema de abastecimiento de medicamentos en el
Hospital Nacional Dr. Moisés Villagran Mazariegos de San Marcos, con el fin de identificar
ineficiencias y proponer mejoras que optimicen los procesos administrativos, garantizando una
mejor coordinacidon entre las dreas implicadas y una atencién al paciente mas oportuna y
efectiva.
3.2 Objetivos especificos

o Realizar un diagnostico integral del proceso administrativo relacionado con el
abastecimiento de medicamentos en el Hospital Nacional Dr. Moisés Villagran Mazariegos
de San Marcos, para identificar areas de mejora.

o Detectar deficiencias especificas en el area de bodega de medicamentos y en
otras areas clave que influyen en el proceso de abastecimiento, con el fin de proponer
soluciones efectivas.

. Desarrollar una propuesta que mejore los elementos identificados en el

diagnostico dentro del 4rea administrativa y sus subdivisiones.



4 DIAGNOSTICO

4.1 Antecedentes generales

El departamento de San Marcos se encuentra en la zona occidental de Guatemala y se
encuentra a 251 kilometros de la capital. Tiene una superficie de 3.791 kilometros cuadrados y
se divide en 30 municipios. En el afio 2016, la poblacion era de 1.044.667 personas, con una
densidad de 233 habitantes por kilometro cuadrado. El departamento de San Marcos tiene un
clima generalmente templado, pero también hay climas calidos en las zonas cercanas a la
costa. Las zonas de la region que pertenecen a la sierra de los Cuchumatanes tienen temperaturas
mas frias. Extension territorial 2,398 km? Altitud 3,791 msnm densidad poblacional 415 p/Km?
(2010) Clima Frio, Fiesta titular 22 al 28 de abril Idiomas mam, sipakapense y espafiol
produccion agricola maiz amarillo, maiz blanco, frijol negro, arroz, brécoli, haba, papa, repollo,
tabaco y zanahoria.

Produccion Artesanal: Entre los que tenemos: Muebles de madera, tejidos tipicos de algodon,
(gtiipiles, manteles, morrales, etc.). En tres de los municipios de las partes altas hacen tejidos
de lana como ponchos o cobijas y bufandas. Los suéteres de lana tejidos en San Pedro
Sacatepéquez son reconocidos por su calidad en todo el pais.

Accidentes geograficos: La costa sur de este departamento es bafiada por las aguas del Océano
Pacifico, contando ademds con la irrigacion de sus tierras por varios rios, siendo los mas
importantes El Suchiate, Cabuz, Naranjo, Nahuatan, Tilapa, Meléndrez, Coatan, Cuilco, etc.

El Departamento de San Marcos se encuentra situado en la region Sur Occidental de
Guatemala. Limita al Norte con Huehuetenango, al Sur con el Océano Pacifico y Retalhuleu, al
Este con Quetzaltenango; y al Oeste con la Republica de México. La cabecera departamental se
encuentra a una distancia de 252 kilometros de la Ciudad Capital de Guatemala. (Fuente INE

2010).



Mapa 1 Departamento de San Marcos

Concepcion

1. San José Ojetenam
2. San Lorenzo

3. Rio Blanco

4. San Pedro Sacatepéquez
5. San Antonio Sacatepéquez
6. San José El Rodeo

7. San Rafael Pie de la Cuesta
8. Esquipulas Palo Gordo
9. San Cristébal Cucho
10. La Reforma
11. El Quetzal

Fuente: Informe General Hospital Nacional 2020

4.2 Localizacion
El hospital Nacional de San Marcos, "Dr. Moisés Villagran Mazariegos™ se encuentra
situado en el municipio de San Marcos, departamento de San Marcos, en la 5ta. Calle 19-222
zona 5 de la cabecera departamental de San Marcos, zona de crecimiento en el departamento de

San Marcos.



Fotografia 1 Hospital antiguo y actual.

Fuente: Informe General Hospital Nacional 2020.
Fotografia rescatada del archivo, muestra las condiciones de la infraestructura en su

inauguracion, infraestructura.

X2

Fotografia 2 Hospital actual.

4.3 Zona de Vida
Este departamento por la topografia del terreno posee diversidad de climas y por ende sus

zonas de vida son diversas se identifican siete zonas de vida bien definidas.



4.4 Vias de Acceso
El municipio de San Marcos, tiene dos vias de acceso desde la ciudad capital:

e La carretera Interamericana, considerada la ruta principal

e La carretera primaria de 11 km que conecta con la carretera internacional
panamericana El municipio también tiene acceso a las carreteras nacionales 12-N y 12-

S, y a la carretera Interamericana CA-1 e Internacional del Pacifico CA-2.
El municipio también cuenta con carreteras, caminos y veredas que conectan las comunidades
con la cabecera municipal y los alrededores. El Municipio de San Marcos cuenta con acceso a
la carretera internacional panamericana que conduce a las fronteras de: El Salvador y
Guatemala, San Pedro Sula y al Norte del pais, mediante una carretera primaria que tiene una

distancia de 11 km desde el casco urbano hasta el desvié de San Marcos, Coatepeque.

4.5 Recursos

El hospital nacional cuenta con una infraestructura propicia para el crecimiento fisico para
un futuro capaz para mayor atencion, ha ido mejorando en lo que se refiere a equipo comprado
con recursos del estado, como donaciones que se han recibido por ejemplo, el pais de Japon izo
la donacion del equipo de tomografias, cuenta con la facilidad de los médicos para examinar
una radiografia desde el lugar de servicio, es una institucion en la cual vienen estudiantes de
medicina de todas las universidades del departamento a realizar sus respectivas practicas,
teniendo residentes desde uno hasta residentes cinco.

El sistema de abastecimiento de medicamentos para este centro asistencial funciona por
medio de la oferta electronica compra directa, contrato abierto, cotizacion y de baja cuantia para
los diferentes servicios contando para ello con el inicio del proceso del departamento de
compras, bodega de farmacia, por medio del Comité de Farmacoterapia se evalua el listado
basico de medicamentos para luego realizar los requerimientos para el proceso de compra, sin
embargo se llega a tener como limitante el presupuesto de que disponga para la adquisicion de

los medicamentos.



4.5.1 Naturales
Se cuenta con un area fisica muy cémoda, apropiada para que los pacientes se sientan
bien, cuenta con accesos al aire libre para hacer sentir un poco mejor a los pacientes, se posee
un gran deposito de agua potable el cual abastece todos los servicios, las areas verdes son
atendidas constantemente por el personal operativo en donde el paciente puede con toda
confianza descansar o distraerse un momento para estar bien en el aspecto emocional y asi lograr
la recuperacion de los pacientes, el area de mantenimiento vela porque no deje de funcionar
correctamente todo el sistema eléctrico, previendo que no falte el combustible para varios meses
y asi dar atencidn a todos servicios.
4.5.2 Fisicos
El hospital Nacional de San Marcos “Dr. Moisés Villagran Mazariegos colinda al norte
con la pista de Aterrizaje, al Sur con la calzada 25 de abril, al este con la colonia Justo Rufino

Barrios y al Oeste con el canton San Francisco, tiene un area de 49,348.47 metros cuadrados.

4.5.3 Humanos

El Hospital Nacional de San Marcos “Dr. Moisés Villagran Mazariegos cuenta con personal
con experiencia en las areas de trabajo, necesitando en el area de bodega y compras de personal
para no sobrecargar el trabajo y de esa manera no desatender la atencion a la personas, también
desde hace varios afios se inicia la etapa de tener estudiantes de residencia, funcionando a la vez
como un hospital escuela brindando atencion a pacientes con diferentes enfermedades por
medio de estudiantes de medicina de las diferentes Universidades de la cabecera departamental
quienes dependen financieramente del hospital. La mayoria de trabajadores gozan de estabilidad
laboral tal es el caso de quienes se encuentran presupuestados, no asi los que estan por contrato,
del personal que labora dentro del hospital Nacional de San Marcos, mayormente médicos son:

e Costa Sur

e Altiplano Marquense

e Zona costera Marquense y

e Zona Central de San Marcos



4.6 Descripcion de actividades

El Hospital Nacional de San Marcos hasta la fecha cuenta con los siguientes servicios de atencion a la comunidad siendo los

siguientes:

Tabla 1

Servicios de atencion del Hospital Nacional de San Marcos, Dr. Moisés Villagran Mazariegos

Consulta externa Hospitalizacion Emergencia Servicios de Apoyo R SRS DL
P g poy Administrativos Generales Mantenimiento
Medicina General Medicina General Emergencias Enfermeria Area Financiera Informacién Mantenimiento
Cirugia General Pediatria Observaciones Laboratorio Administraciéon Cocina Intendencia
Traumatologia Cirugia Pediatria Quiréfanos Jefe de Personal Lavanderia Transporte
Pediatria Labor y Partos Esterilizacion Contabilidad Costureria
Odontologia Recién Nacidos Rayos X Almacenes Renap
Psicologia Maternidad Anestesiologia Inventario
. . Terapia Intensivo Nifios .

Fisioterapia p Farmacia Presupuesto

y Adultos
Banco de Sangre Traumatologia Registros Médicos Tesoreria

Cuidados Intensivos o

Estadistica Compras
Neonatales
Cuidado Intensivo
Morgue Analista del Gasto
Adultos &
Cuidado Intensivo . .
s Trabajo Social
Pediatricos

Patologia

Fuente: Investigacion propia.
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4.7 Planificacion Estratégica

4.7.1 Mision:

La Mision del Hospital Nacional “Dr. Moisés Villagran Mazariegos” de San Marcos
estara siempre de acuerdo a la del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social, aportando
lo que le corresponde como parte de la Red Hospitalaria Nacional con la responsabilidad de
poder contribuir al mejoramiento del estado de la salud de la poblacion, con especial énfasis en
los grupos de mayor necesidad, postergacion, con mayor riesgo bioldgico y social, sin distincion
de raza, credo o creencias politicas, religiosa, prestando servicios especializados y una atencion
médica humanizada, caracterizada por su alta calidad y excelencia que permita expresar que
forma parte de la Organizacion Social del departamento de san marcos.

4.7.2 Visién

Ser una institucion publica integrada con colaboradores con un perfil de habilidades
multidisciplinarias que trabajen coordinadamente en equipo, motivada e identificada con la
filosofia de trabajo y de principios éticos, definidos para todo el personal debidamente
remunerado en funcion de su contribucion al logro de sus fines.

Ser una institucion hospitalaria que se caracterice por la prestacion de un servicio
eficiente y eficaz, que promueva permanentemente la investigacion, tecnificacion y la
aplicacion de la medicina preventiva y la medicina clinica con atencion inmediata.

4.7.3 Valores

e Humanidad y Dignidad: Todo paciente tiene derecho a ser tratado con respeto y dignidad,
independientemente de su condicién social, econdmica, étnica o religiosa. La atencion
humanizada es un pilar fundamental para garantizar que cada individuo reciba el cuidado
adecuado en un ambiente respetuoso y empatico.

e Etica y Transparencia: El personal del hospital debe actuar con integridad, honestidad y
profesionalismo, asegurando que todas las decisiones y acciones sean transparentes, tanto en el
manejo de recursos como en la atencion al paciente. La ética es crucial para mantener la

confianza del publico en el sistema de salud.
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e Calidad en la Atencion: La calidad en la atencidon médica implica proporcionar servicios
eficaces, seguros y centrados en las necesidades del paciente. Esto abarca desde el diagndstico
y tratamiento hasta el seguimiento adecuado.

Es fundamental que los profesionales de la salud se comprometan con la mejora continua de
la calidad de los servicios ofrecidos.
e Responsabilidad social: Un hospital publico tiene la responsabilidad de responder a las
necesidades de la comunidad en general, priorizando la atencion a los sectores mas vulnerables
esto implica también una gestion responsable de los recursos publicos, garantizando que sean
utilizados de manera eficiente y en beneficio de la poblacion.
e Equidad: El acceso a los servicios de salud debe ser igualitario para todos los ciudadanos, sin
discriminacion de ningun tipo. El hospital debe garantizar que los tratamientos, medicamentos
y servicios sean distribuidos de manera justa, y que ninguna persona quede excluida del sistema
de atencidn por razones socioecondmicas o de cualquier otra indole.
e Compromiso y vocacion de servicio: El personal del hospital debe estar comprometido con
su labor, demostrando una verdadera vocacion de servicio hacia los pacientes. El compromiso
con la salud publica y el bienestar de los usuarios debe ser la motivacion principal de cada
colaborador en la institucion.
e Trabajo en equipo y colaboraciéon: La atencion médica efectiva depende del trabajo
coordinado entre diferentes areas y profesionales de la salud. La colaboracion entre médicos,
enfermeros, farmacéuticos, administrativos y otros actores del hospital es esencial para
garantizar un servicio integral y eficiente para los pacientes.
e Confidencialidad y respeto a la privacidad: Los hospitales publicos deben velar por la
confidencialidad de la informacién médica de los pacientes. El respeto a la privacidad es un
principio fundamental en la relacion entre médico y paciente y su incumplimiento podria
generar desconfianza en el sistema de salud.
e Eficiencia en la Gestion de Recursos: En un hospital publico, donde los recursos son limitados,
es fundamental que estos sean gestionados de manera eficiente para maximizar su impacto y
asegurar la sostenibilidad del sistema. Esto incluye la correcta administracion de medicamentos,

equipos y personal.
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e Innovacion y Mejora Continua: Los hospitales deben estar abiertos a la innovacién en
procedimientos, tecnologias y practicas médicas para mejorar la atencion al paciente. La mejora
continua, basada en la evidencia cientifica y las mejores practicas internacionales, garantizan
que el hospital pueda adaptarse a nuevos desafios y ofrecer un servicio de calidad.
e Compasion y Empatia: El cuidado médico debe ir acompafiado de una verdadera empatia por
las dificultades que enfrentan los pacientes y sus familias. El personal de salud debe ser sensible
a las emociones, preocupaciones y necesidades de los pacientes, brindando un trato calido y
compasivo.
e Seguridad del Paciente:

El hospital debe priorizar la seguridad de los pacientes en todo momento. Esto incluye
garantizar que los procedimientos médicos se realicen bajo condiciones seguras, que los
medicamentos se administren correctamente y que se minimicen los riesgos de infecciones y

otros incidentes evitables.

4.8 Situacion Actual:

HOSPITAL: “Establecimiento que se dedica a los cuidados, atencién y asistencia de
enfermedades basicas o terminales, que acuden a €I, con el objeto de recibir un diagnostico y
un posterior tratamiento para su afeccion o enfermedad.” (1:40)

Entidad conformada por personal administrativo, doctores, médicos, enfermeras y
especialistas cuya funcién es proporcionar a la poblacién atencion médica completa, tanto

preventiva como curativa, que permita el desarrollo y tratamiento adecuado de la salud.

4.8.1 Proceso administrativo:

Se divide en dos fases, la mecdnica que consiste en la parte tedrica y conceptual
recomienda la forma correcta de como funciona una entidad econémica, en ella se incluye la
planeacion y organizacion, la fase dinamica corresponde a la realizacion o ejecucion de las
tareas y actividades de la organizacion de manera eficiente, a fin de alcanzar los objetivos
planteadas por la misma, en ella se desarrollan las funciones de integracion, direccion y control.

El hospital cuenta con un area fisica capaz de albergar a un gran niimero de pacientes,
como crecer en diferentes areas las cuales estan ampliandose, cuenta con un personal operativo
que se esfuerza por mantener limpio los accesos a los diferentes servicios, tiene un ingeniero

encargado del mantenimiento de todos los equipos eléctricos para su buen funcionamiento,
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cuenta con cierto nimero de personal presupuestado en las diferentes areas sin embargo no es
suficiente para satisfacer las necesidades ya que hay personal por contrato el cual no tiene las
mismas responsabilidades, obligaciones, segin el renglén al cual pertenecen por lo que es
necesario tener a este personal fijo en el centro asistencial. El hospital por medio de la direccion
se ha esmerado por tener lo necesario en cuanto a personal, insumo, equipo para el bien del
paciente. Existen algunas areas del hospital las cuales necesitan de mas espacio para poder llevar

a cabo todas las actividades como el resguardo de los medicamentos y otros productos.

4.8.2 Ambiental
Se cuenta con el servicio de Extraccion y Disposicion Final de los Desechos Sélidos por
empresas de la Ciudad Capital, como también de los desechos comunes por parte del tren de
aseo de la municipalidad de San Marcos, la empresa de la capital llega a ser comprometidos a
realizarlos después de que son adjudicados en un evento de compra directa en el portal de

Gutecompras.

4.8.3 Tecnologica

El Hospital Nacional de San Marcos cuenta con un sistema amplio de Camaras en
diferentes puntos para el control y resguardo de la institucién como de los visitantes, asi también
los diferentes servicios cuentan con todo un sistema de computacion e internet disponibles para
la realizacion de las diferentes actividades hospitalarias por medio de las dos companias en

nuestro medio que son de Claro y Tigo.

4.8.4 Economica

El servicio que se presta a la sociedad en general es sin ningiin costo econdmico y es

financiada con recursos del estado.
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Tabla 2

Presupuesto Hospital Nacional San Marcos

El Hospital Nacional tiene una asignacion presupuestaria

de:

*Presupuesto Asignado inicial 2024 Q. 87,916.445.00

*Presupuesto Real Q. 81.182.310.00

Fuente: Presupuesto General, Hospital Nacional 2024.

4.8.5 Empresarial

El hospital nacional es una institucion Publica que estd sujeta a las disposiciones del
Estado, el sistema de abastecimiento del Hospital se rige por los procesos ya establecidos
mediante los métodos del sistema de compras del departamento de Adquisiciones y

Contrataciones del Estado.

4.8.6 Social

El Hospital es de Servicio Publico por lo que no hace acepcion de color, raza, origen, siendo
el acceso a la atencion del Hospital completamente gratis a la comunidad cumpliendo de esta

manera con la vision de servicio.

4.9 Organizacional

La organizacion estructural del Hospital Nacional de San Marcos es:



Diagrama 1
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Fuente: Gerencia Administrativa Hospital Nacional Moisés Villagran, 2024
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5 MARCO METODOLOGICO
En esta seccion del documento se definen los enfoques, técnicas y herramientas que se
emplearon para llevar a cabo el estudio, asi como los procedimientos especificos que guiaran la
investigacion. El proposito es garantizar la rigurosidad cientifica y asegurar que los objetivos

planteados sean alcanzados de manera efectiva.

5.1 Enfoque de la Investigacion
La presente investigacion se llevara a cabo bajo un enfoque mixto, integrando tanto datos
cualitativos como cuantitativos. Este enfoque permite realizar un analisis profundo del proceso
de abastecimiento de medicamentos, al combinar la recoleccion de percepciones, experiencias
y datos operativos (cualitativos) con la cuantificacion de variables clave, como tiempos de

abastecimiento, costos y niveles de stock (cuantitativos).

5.2 Tipo de Investigacion
Investigacién Accion, a través de un proceso de investigacion diagnostica y propuesta que

se desarrollo.

5.3 Disefio de la Investigacion
El diseno del estudio serd no experimental y transversal. Esto significa que no se
manipulardn variables, sino que se observaran los fendémenos tal como ocurren en su contexto
natural. Asimismo, el estudio se llevara a cabo en un solo momento en el tiempo, permitiendo
obtener una vision de la situacion actual del proceso de abastecimiento de medicamentos en el
hospital.

5.4 Delimitaciones:

5.4.1 Delimitacion Espacial
El estudio se desarrollo en la cabecera Municipal de San Marcos, del departamento de San

Marcos.

5.5 Poblacion y Muestra
e Poblacion: La poblacion de estudio estara constituida por el personal administrativo y
operativo del Hospital Nacional Dr. Moisés Villagran Mazariegos que esté directamente
relacionado con el proceso de abastecimiento de medicamentos. Esto incluye el
departamento de compras, el area de farmacia y las unidades de almacenamiento

(bodega de medicamentos).
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Muestra: Se seleccionard una muestra intencionada basada en los actores clave del
proceso, incluyendo a los encargados de compras, personal de farmacia y administracion
de la bodega. La muestra también incluird a pacientes y usuarios del hospital para
evaluar el impacto del abastecimiento en la atencion.

5.6 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Entrevistas semiestructuradas: Se realizaran entrevistas a los responsables del area de
compras y farmacia para obtener informacion cualitativa sobre los desafios y posibles
areas de mejora en el proceso de abastecimiento. Estas entrevistas permitiran
comprender el flujo de trabajo, identificar cuellos de botella y recopilar sugerencias para
optimizacion.
Encuestas: Se aplicaran encuestas tanto al personal involucrado en el proceso como a
los pacientes del hospital, con el fin de obtener informacion cuantitativa sobre la
percepcion de la eficiencia del abastecimiento y su impacto en la calidad de la atencion.
Revision documental: Se llevarda a cabo una revision de los documentos
administrativos, registros de compras y control de inventarios de medicamentos. Esto
permitira obtener datos historicos y verificar los tiempos de abastecimiento, niveles de
stock y otros indicadores operativos.
Observacion directa: Se empleara la técnica de observacion directa para registrar como
se lleva a cabo el proceso de abastecimiento en la practica. Esto permitird contrastar las

percepciones recogidas en entrevistas y encuestas con la realidad operativa.

5.7 Analisis de Datos
Analisis cualitativo: Los datos cualitativos provenientes de entrevistas y observacion
se analizaran mediante la técnica de analisis de contenido, identificando patrones
comunes, percepciones recurrentes y puntos criticos en el proceso de abastecimiento.
Analisis cuantitativo: Los datos numéricos obtenidos de encuestas y documentos
administrativos se analizardn con estadisticas descriptivas para evaluar indicadores
clave como tiempos de respuesta, costos de adquisicion y niveles de inventario. Estos

datos se presentaran en graficos y tablas que faciliten la interpretacion de los resultados.
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5.8 Validez y Confiabilidad

Para asegurar la validez de los instrumentos de recoleccion de datos, se realizara una prueba
piloto de las encuestas y entrevistas en un grupo reducido de participantes antes de su aplicacion
final. Esto permitira ajustar los instrumentos si es necesario.

En cuanto a la confiabilidad, se emplearan métodos de triangulacion al comparar los
resultados obtenidos de diferentes fuentes de datos (entrevistas, encuestas, observacion directa
y revision documental) para garantizar la precision y consistencia de los hallazgos.

5.9 Cronograma de la Investigacion

La investigacion se desarrollard a lo largo de un periodo de seis meses, distribuidos en las
siguientes fases:

o Fase 1: Revision bibliografica y elaboracion de instrumentos (1 mes)

o Fase 2: Recoleccion de datos (2 meses)

o Fase 3: Analisis de datos (1 mes)

o Fase 4: Redaccion del informe final y recomendaciones (2 meses)

5.10 Limitaciones
Entre las posibles limitaciones del estudio se encuentra la dificultad para acceder a todos
los registros administrativos, la disponibilidad del personal clave para participar en entrevistas
y la posible resistencia al cambio dentro del hospital. También es posible que los resultados

obtenidos en este hospital no sean directamente extraportables a otros centros asistenciales.
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6 IDENTIFICACION DEL PROBLEMA

El proceso de abastecimiento de medicamentos en el Hospital Nacional Dr. Moisés
Villagran Mazariegos de San Marcos presenta desafios que afectan la eficiencia en la atencion
al paciente. Se han identificado posibles ineficiencias en la colaboracion entre el departamento
de compras y la farmacia, lo que podria estar impactando negativamente en la gestion de los
recursos hospitalarios. Estas deficiencias, si no se abordan adecuadamente, podrian generar
retrasos en la disponibilidad de medicamentos, aumentar los costos operativos y comprometer

la calidad del servicio prestado a los pacientes.

La administracion de salud enfrenta la constante necesidad de garantizar la atencion
oportuna, efectiva y con los recursos necesarios para atender las necesidades de la poblacion.
Los profesionales del area de salud, responsables de cuidar, prevenir y tratar enfermedades,
dependen directamente de un sistema de abastecimiento eficiente. Sin embargo, la gestion actual
del suministro de medicamentos en este hospital ha evidenciado dificultades que requieren ser

analizadas en profundidad.

El presente estudio busca identificar las causas principales de estas ineficiencias en el
proceso de abastecimiento de medicamentos, enfocdndose en la planificacion, adquisicion y
administracion de productos por parte del departamento de compras. El anélisis de estas areas
permitira proponer soluciones orientadas a optimizar el proceso, lo que contribuiria no solo a
mejorar la coordinacion entre el departamento de compras y la farmacia, sino también a reducir
costos, incrementar la disponibilidad oportuna de medicamentos y en ultima instancia, mejorar
la atencion al paciente. Este proyecto pretende generar un impacto positivo en la calidad del
servicio de salud, al contribuir a la disminucién de la desatencion, un factor que afecta tanto a

nivel individual como colectivo.

Analizar el proceso de abastecimiento de medicamentos en el Hospital Nacional Dr.
Moisés Villagran Mazariegos de San Marcos, identificar las causas de ineficiencias si existieran
y proponer soluciones que optimicen la colaboracion entre el departamento de compras y la

farmacia, mejorando asi la atencion al paciente.
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7 PROPUESTA
El desarrollo de la propuesta abarca 4 elementos a intervenir los cuales son:
e Implementacion de un sistema de Gestion de Inventarios Automatizados.
e Diversificacion de Proveedores.
e Fortalecimiento de la Planificacion de Compras
e Mejora en la infraestructura de almacenamiento.

e (apacitacion continua de personal

7.1 IMPLEMENTACION DE UN SISTEMA DE GESTION DE
INVENTARIOS AUTORMATIZADOS

La implementacion de un sistema de gestion de inventario automatizado busca transformar
el actual proceso de control manual de inventarios en una operacion eficiente, que permita
monitorear en tiempo real los niveles de existencias, la rotacion de productos, las fechas de
caducidad de los medicamentos y la proyecciéon de necesidades. Este cambio permitird
optimizar tanto la adquisicion de insumos como su almacenamiento y distribucion dentro del
hospital, mejorando la disponibilidad de medicamentos y minimizando el riesgo de

desabastecimiento.

7.1.1 Diagnostico y Preparacion

Evaluacion del Sistema Actual

e Objetivo: Realizar un analisis detallado del sistema actual de control de inventarios,
evaluando las deficiencias existentes, los tiempos de reposicion de medicamentos y la
precision de los registros actuales.

e Acciones:

o Identificar los procesos manuales que generan mayores retrasos o errores en la
gestion de inventario.
o Determinar qué datos son criticos (niveles de stock, vencimientos, costos) y

cOmo se gestionan actualmente.



21

o Revisar la integracion de las areas involucradas (bodega, farmacia, compras) en

el proceso de gestion de inventarios.

7.1.2 Definicion de Requerimientos Técnicos del Sistema

Objetivo: Definir los requerimientos especificos para el nuevo sistema de gestion de
inventarios en funcion de las necesidades del hospital.
Acciones:
o Especificar qué modulos seran necesarios (control de stock, alertas de
vencimiento, rotacion de productos, proyeccion de compras, reportes).
o Determinar las capacidades de escalabilidad del sistema para adaptarse al
crecimiento futuro del hospital.
o Evaluar la interoperabilidad del sistema con otras plataformas ya en uso, como
el Sistema Integrado de Administracion Financiera (SIAF) o el portal

Guatecompras.

7.1.3 Seleccion del Proveedor de Software

Objetivo: Seleccionar el proveedor adecuado para el sistema de gestion de inventario,
evaluando distintas opciones del mercado en base a funcionalidad, soporte técnico y
costos.

Acciones:

o Realizar una licitacidon o cotizacion de proveedores especializados en sistemas
de gestion hospitalaria.

o Evaluaremos el sistema de software que incluyan las funcionalidades requeridas,
como seguimiento de inventarios en tiempo real, capacidad de generar alertas y
creacion de reportes personalizados.

o Elegir el proveedor que ofrezca un balance entre costos, soporte técnico y

escalabilidad futura del sistema.
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7.1.4 Instalacion y Configuracion del Software

Objetivo: Instalar y configurar el sistema de inventario en las infraestructuras
tecnologicas del hospital, garantizando que cumpla con los requerimientos definidos
previamente.

Acciones:

o Coordinar con el equipo de Informatica del hospital para la instalacion del
software en los servidores y estaciones de trabajo relevantes.

o Configurar el sistema con los datos iniciales de inventario (existencias actuales,
proveedores, fechas de vencimiento, costos), asegurando que la informacion esté
actualizada y sea precisa.

o Personalizar los moddulos del sistema segun las necesidades del hospital:
integracion con el area de compras, emision de reportes automaticos, niveles

minimos de stock y alertas de vencimiento.

7.1.5 Integracion con Procesos Existentes

Objetivo: Integrar el sistema de gestion de inventarios con los procesos administrativos
y operativos existentes para asegurar una operacion fluida.
Acciones:

o Establecer la interoperabilidad con el Sistema Integrado de Administracion
Financiera (SIAF) y Guatecompras, de manera que se puedan generar
automaticamente 6rdenes de compra basadas en los niveles de stock.

o Asegurar que las areas de farmacia, bodega y el departamento de compras
puedan acceder en tiempo real al sistema para gestionar sus funciones
respectivas.

o Configurar la generacion automatica de informes de stock, de vencimientos y de

necesidades proyectadas para las areas directivas y operativas.
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7.1.5.1 Capacitacion a Usuarios del Sistema

Objetivo: Capacitar al personal involucrado (bodega, farmacia, compras) en el uso del
nuevo sistema, asegurando una transicion eficiente y sin interrupciones del proceso.
Acciones:
o Realizar talleres presenciales y capacitaciones en linea sobre el uso del sistema,
centrados en funciones clave como:
» Registro y seguimiento de inventarios.
» Uso de alertas automaticas de vencimiento y niveles bajos de stock.
= Generacion de 6rdenes de compra basadas en proyecciones del sistema.
o Crear manuales de usuario especificos para cada éarea (farmacia, bodega,
compras) que detallen los procedimientos operativos con el sistema.
o Establecer un periodo de soporte técnico inmediato posterior a la
implementacion para resolver dudas o problemas técnicos que puedan surgir

durante la transicion.

7.1.6 Fase de Prueba y Ajustes

Objetivo: Implementar una fase de prueba para asegurar que el sistema funcione segin
lo esperado y corregir posibles errores.
Acciones:
o Realizar pruebas piloto en una unidad de bodega o farmacia antes de
implementar el sistema en todo el hospital.
o Monitorear el desempefio del sistema, comprobando que las alertas y reportes
automaticos se generen correctamente.
o Realizar ajustes en la configuracion del sistema en funcion de las observaciones

de los usuarios durante la fase de prueba.

7.1.7 Evaluacion Continua del Sistema

Objetivo: Implementar un proceso continuo de evaluacion y mejora del sistema para

adaptarlo a las necesidades cambiantes del hospital.
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e Acciones:

o Establecer un equipo de seguimiento compuesto por personal de Informadtica, el
departamento de compras y farmacia para evaluar regularmente el desempefio
del sistema.

o Programar revisiones trimestrales de los indicadores clave de rendimiento
(tiempos de reabastecimiento, niveles de stock, reduccion de costos) y ajustar los
pardmetros del sistema segun sea necesario.

o Solicitar retroalimentacion perioddica al personal sobre la eficiencia del sistema

y las mejoras que se podrian implementar.

Para medir el éxito del nuevo sistema de gestion de inventario automatizado, se

estableceran los siguientes indicadores clave:

e Tiempo de reabastecimiento: Reduccion del 20% en el tiempo promedio de
reabastecimiento de medicamentos € insumos.

e Reduccion de desabastecimientos: Aumento de la disponibilidad de medicamentos
esenciales a un nivel constante del 95%.

e Control de vencimientos: Reduccion del 15% en pérdidas de medicamentos por
vencimiento.

e Optimizacion de costos: Disminucion del 10% en los costos operativos asociados a
compras de emergencia.

o Satisfaccion del personal: Aumento del 30% en la satisfaccion del personal

involucrado en el manejo de inventarios, medido a través de encuestas internas.

7.2 DIVERSIFICACION DE PROVEEDORES
La diversificacion de proveedores tiene como objetivo reducir la dependencia de un
numero limitado de proveedores y garantizar un suministro continuo y eficiente de
medicamentos e insumos médicos. Este proceso incluye la identificacion de nuevos proveedores
locales e internacionales, la formalizacion de acuerdos de contingencia para situaciones de

emergencia, y la evaluacion constante del rendimiento de los proveedores actuales y nuevos.
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Esta estrategia fortalecera la capacidad del hospital para responder a las demandas crecientes y

a las fluctuaciones en la cadena de suministro.

7.2.1 Diagnéstico y preparacion

Analisis del proceso de suministro actual

e Objetivo: Realizar un diagndstico exhaustivo del proceso actual de adquisicion de

bienes y la dependencia de proveedores especificos.
e Acciones:

o Identificar a los principales proveedores de medicamentos e insumos médicos,

asi como su porcentaje de participacion en el abastecimiento total.

o Evaluar la frecuencia de los retrasos, incumplimientos o problemas de calidad

que se han experimentado con los proveedores actuales.

o Estudiar las condiciones contractuales actuales con los proveedores (plazos de

entrega, precios, condiciones de pago) y determinar los riesgos asociados.

7.2.2 Identificacion de Productos Criticos
e Objetivo: Identificar los productos criticos (medicamentos esenciales, insumos médicos
de alta rotaciébn) que requieren atencidn prioritaria para la diversificacion de

proveedores.
e Acciones:

o Clasificar los insumos médicos y medicamentos seglin su criticidad para la
atencion al paciente, con un enfoque en aquellos que tienen un mayor impacto

en la atencion médica.

o Identificar los productos trazadores, que son aquellos que nunca deben faltar

debido a su alta demanda o porque son esenciales para salvar vidas.

o Priorizar los productos con mayor riesgo de desabastecimiento debido a la

dependencia de un solo proveedor.
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7.2.3 Estrategia de Diversificacion de Proveedores

Investigacion de Nuevos Proveedores

Objetivo: Investigar y seleccionar nuevos proveedores tanto a nivel local como

internacional para diversificar la oferta de insumos médicos y medicamentos.
Acciones:

o Explorar proveedores locales a través de plataformas como Guatecompras, asi
como camaras de comercio locales y asociaciones industriales que agrupan a

proveedores de productos médicos.

o Buscar proveedores internacionales que cumplan con los estdndares de calidad

y certificaciones necesarias para garantizar productos seguros y eficaces.

o Identificar mercados de proveedores alternativos en paises cercanos con costos
competitivos, priorizando aquellos con los que Guatemala tiene acuerdos

comerciales o facilitaciones logisticas.

7.2.4 Criterios de Evaluacion de Proveedores
Objetivo: Definir criterios estandarizados para evaluar la idoneidad de los nuevos

proveedores antes de firmar contratos.
Acciones:
o Crear una matriz de evaluacién que contemple:

» Calidad del producto: Evaluar la conformidad de los productos con las

normativas y certificaciones nacionales e internacionales.

= Capacidad de suministro: Asegurarse de que el proveedor puede

cumplir con los volimenes de compra necesarios sin interrupciones.

* Plazos de entrega: Revisar los tiempos de respuesta del proveedor y su

capacidad para cumplir con plazos ajustados.
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* Precios: Comparar los costos con los proveedores actuales, incluyendo
costos adicionales como fletes y aranceles (en el caso de proveedores

internacionales).

= Reputacion y experiencia: Verificar el historial del proveedor en cuanto

a cumplimiento de contratos y calidad del servicio.

o Realizar visitas a los sitios de produccion o almacenes de los nuevos proveedores
(si es posible) para garantizar que cumplen con los estandares de calidad

exigidos.

7.2.5 Formalizacion de Contratos de Contingencia
Objetivo: Establecer contratos de contingencia con proveedores alternativos para
garantizar la continuidad del suministro en caso de emergencias o fallos del proveedor

principal.
Acciones:

o Negociar términos y condiciones que incluyan precios fijos durante periodos
preestablecidos y acuerdos de suministro en situaciones de emergencia (por

ejemplo, durante crisis de salud publica o bloqueos logisticos).

o Incluir clausulas que permitan al hospital cambiar de proveedor en caso de
incumplimiento por parte del proveedor principal sin penalizaciones

significativas.
o Asegurarse de que los nuevos contratos sean flexibles para adaptarse a aumentos
repentinos en la demanda de insumos médicos.
7.2.6 Ejecucion del Proceso de Diversificacion
Integracion de Nuevos Proveedores en el Sistema de Compras

Objetivo: Incorporar a los nuevos proveedores en el sistema de compras del hospital

para garantizar una transicion fluida y asegurar un suministro continuo.

Acciones:
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Registrar a los nuevos proveedores en el sistema de gestion de inventarios y
compras, asegurando que los datos estén correctamente integrados (informacion

de contacto, plazos de entrega, condiciones de pago, etc.).

Establecer un calendario de pedidos que permita probar la fiabilidad de los

nuevos proveedores sin comprometer el suministro actual.

Coordinar con el departamento de compras y bodega para garantizar que se
reciban y almacenen correctamente los insumos provenientes de nuevos

proveedores.

7.2.7 Planificacion de Compras con Proveedores Diversificados

Objetivo: Implementar una estrategia de planificacion de compras que aproveche la

diversificacion de proveedores para mejorar la gestion de inventarios y reducir los

costos.

Acciones:

o

Disefiar un plan de compras que distribuya los pedidos entre varios proveedores,

evitando la dependencia excesiva de uno solo.

Establecer pedidos anticipados con proveedores internacionales para reducir los

tiempos de entrega y asegurar la disponibilidad de insumos criticos.
Realizar compras programadas para los productos de alta rotacion, asegurando

la adquisicion en grandes volumenes durante periodos de precios bajos.

7.2.8 Capacitacion y Monitoreo

4.1 Capacitacion al Personal del Departamento de Compras

Objetivo

Capacitar al personal del departamento de compras en la gestion de multiples

proveedores y el uso de nuevas herramientas para la seleccion y evaluacion de

proveedores.



29

e Acciones

Impartir talleres sobre la gestion de contratos con multiples proveedores y como

mitigar riesgos en la cadena de suministro.

Capacitar al personal en el uso de plataformas de monitoreo de calidad y

desempeifio de los proveedores.

Proveer herramientas de negociacion efectiva para gestionar relaciones con

nuevos proveedores y asegurar condiciones favorables para el hospital.

7.2.9 Evaluacion Continua del Desempeiio de los Proveedores

e Objetivo

Implementar un proceso de evaluacion continua para monitorear el desempefio de los

proveedores y ajustar las estrategias de compra en funcion de los resultados obtenidos.

e Acciones

(o]

Desarrollar un sistema de calificacion que mida el desempefio de los proveedores
en base a criterios clave como puntualidad en la entrega, calidad del producto,

precios y servicio postventa.

Establecer revisiones trimestrales con los proveedores para evaluar su

desempefio y discutir posibles mejoras en los términos de los contratos.

Implementar un proceso de rotacion de proveedores para aquellos que no
cumplan con los estandares requeridos, permitiendo una transicion rapida a otros

proveedores sin comprometer el suministro.

7.2.10 Indicadores de Exito

Reduccion de 1a dependencia de un proveedor: Reduccion del 50% en la dependencia

de un unico proveedor para insumos criticos.

Incremento del niimero de proveedores: Aumento del 30% en el numero de

proveedores activos.
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e Disminucion de costos: Reduccion del 10% en los costos operativos totales
relacionados con la adquisicion de insumos médicos, debido a mejores condiciones de

negociacion con nuevos proveedores.

e Reduccion de tiempos de entrega: Reduccion del 20% en los tiempos de entrega de

insumos criticos.

e Mejora en la calidad del suministro: Aumento del 15% en la consistencia y calidad de
los productos entregados, evaluado a través de indicadores de satisfaccion del personal

clinico y administrativo.

7.3 FORTALECIMIENTO DE LA PLANIFICACION EN COMPRAS
El fortalecimiento de la planificacion en compras tiene como objetivo mejorar la prevision
y la organizacién de las adquisiciones de medicamentos e insumos médicos en el hospital,
basandose en datos precisos de demanda, rotaciéon de productos y ciclos presupuestarios. La
implementacién de una planificacion estratégica permitird realizar compras mas eficientes,
reducir las adquisiciones de emergencia, minimizar el riesgo de desabastecimiento y optimizar

el uso del presupuesto asignado al hospital.

7.3.1 Diagnostico y Evaluacion Inicial

Analisis del Proceso Actual de Compras
e Objetivo

Revisar el proceso actual de compras en el hospital, evaluando las limitaciones y fallas

que afectan la eficiencia y disponibilidad de productos.
e Acciones

o Identificar las compras realizadas en el ultimo afo, diferenciando entre

adquisiciones planificadas y emergentes.

o Evaluar los tiempos de respuesta en los procesos de compras, desde la solicitud

hasta la entrega.
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o Analizar la correlacion entre la planificacion presupuestaria y la ejecucion de

compras, identificando desvios o faltantes.

7.3.2 Identificacion de Productos Criticos y Patrones de Demanda

e Objetivo

Estudiar la demanda histérica de insumos médicos y medicamentos para identificar

productos criticos y sus patrones de uso.
e Acciones

o Analizar los registros de consumo de medicamentos e insumos médicos por areas
(emergencias, cirugia, hospitalizaciéon) para determinar productos de alta

rotacion.

o Identificar las variaciones estacionales o situaciones que afectan la demanda de

ciertos productos (por ejemplo, brotes de enfermedades).

o Realizar proyecciones de demanda a partir de los datos historicos, integrando

factores como el crecimiento poblacional y cambios en la atencion médica.

7.3.3 Diseiio de un Plan de Compras Estratégico

Elaboracion de un Cronograma Anual de Compras
e Objetivo

Crear un cronograma anual de compras que permita prever y planificar las adquisiciones

en funcion de la demanda proyectada y los ciclos presupuestarios.
e Acciones

o Definir periodos especificos para realizar compras en grandes volimenes para
productos de alta rotacion, anticipando el aumento de la demanda durante ciertos

meses o situaciones.
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o Coordinar el cronograma con el Plan Anual de Compras (PAC) y ajustarlo a las
politicas y normativas gubernamentales, como las establecidas por la Ley de

Contrataciones del Estado.

o Sincronizar las compras con los ciclos de ejecucion presupuestaria del hospital
para asegurar que los fondos estén disponibles cuando sea necesario realizar

adquisiciones importantes.

7.3.4 Priorizacion de Productos Criticos

Objetivo

Establecer una lista de productos criticos que deberan ser prioritarios en la planificacion

de compras, garantizando su disponibilidad continua.
Acciones

o Elaborar una lista de medicamentos esenciales y productos trazadores que no
pueden faltar en el hospital debido a su alta rotacion o impacto en la atencion

médica.

o Asignar niveles de stock minimos y méaximos para cada uno de los productos
prioritarios, permitiendo que el sistema de gestion de inventarios automatizado

genere alertas cuando los niveles de existencias lleguen a su limite inferior.

o Planificar la compra anticipada de productos con ciclos de vida largos,
asegurando que siempre haya suficiente inventario para evitar

desabastecimientos.

7.3.5 Establecimiento de Presupuestos Segmentados

Objetivo

Optimizar el uso del presupuesto asignado mediante la creacion de subcategorias de

compras y un seguimiento detallado de los gastos por categorias de productos.
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e Acciones

(o]

Crear categorias presupuestarias especificas para medicamentos, insumos
médicos y equipos, con presupuestos asignados a cada una en funcioén de su

importancia y demanda.

Implementar un sistema de seguimiento del gasto que permita ajustar el

presupuesto en tiempo real, en caso de que se detecten desviaciones importantes.

Priorizar la asignacion de presupuesto a productos criticos y a la compra de

grandes volumenes en épocas de precios bajos.

7.3.6 Optimizacion del Proceso de Compras

Implementacion de Compras Programadas

e Objetivo

Reducir la dependencia de compras de emergencia y maximizar la eficiencia del

proceso mediante la implementacion de compras programadas.

e Acciones

(o]

Establecer ciclos de compras programadas trimestralmente, basados en la
demanda proyectada y el ciclo de vida de los productos, asegurando que se

realicen pedidos regulares antes de que se agoten las existencias.

Integrar el cronograma de compras con el sistema automatizado de gestion de
inventarios, permitiendo que el sistema proyecte automaticamente las fechas y

volimenes de compra.

Priorizar las compras a través de contratos de largo plazo con proveedores

confiables, lo que garantizara precios estables y entregas programadas.

7.3.7 Mejora de la Relacion con Proveedores

e Objetivo
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Mejorar las relaciones con los proveedores clave para asegurar plazos de entrega mas

cortos, mejores precios y flexibilidad en las compras.
Acciones

o Negociar contratos con condiciones favorables, como descuentos por volumen,

flexibilidad en los tiempos de entrega y penalizaciones por incumplimiento.

o Implementar un sistema de evaluacion periddica de proveedores, monitoreando

su desempefio en términos de calidad, puntualidad y cumplimiento.

o Desarrollar una estrategia de comunicacion regular con los proveedores para

coordinar mejor las entregas y anticipar posibles problemas logisticos.

7.3.8 Aseguramiento de la Disponibilidad Oportuna de Fondos
Objetivo

Alinear la planificacion de compras con la disponibilidad financiera del hospital,
asegurando que siempre se cuenten con los fondos necesarios para realizar adquisiciones

criticas.
Acciones

o Integrar el plan de compras en el ciclo presupuestario del hospital, asegurando
que los fondos estén disponibles cuando sea necesario realizar pedidos

programados.

o Coordinar con el departamento financiero para asegurar la aprobacion anticipada

de los fondos para las compras de insumos prioritarios.

o Establecer un fondo de contingencia para adquisiciones emergentes, que permita
al hospital reaccionar rapidamente a cambios inesperados en la demanda de

productos médicos.
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7.3.9 Capacitacion y Monitoreo del Proceso

Capacitacion del Personal en Planificacion y Gestion de Compras

e Objetivo

Capacitar al personal del departamento de compras en el uso de herramientas de

planificacion y gestion de inventarios para asegurar la correcta implementacion de la

estrategia.

e Acciones

o

Organizar capacitaciones sobre el uso de sistemas automatizados de gestion de
inventarios y la optimizacion del proceso de compras, enfocandose en las

mejores practicas para mejorar la eficiencia y reducir costos.

Proveer formacion en el analisis de datos de consumo y demanda, permitiendo

al personal realizar ajustes dindmicos al plan de compras.

Desarrollar habilidades de negociacion para mejorar la relacion con proveedores

y obtener mejores condiciones de compra.

7.3.10 Monitoreo y Ajustes Continuos

e Objetivo

Implementar un sistema de monitoreo continuo del plan de compras para hacer ajustes

en funcion de la evolucion de la demanda y las condiciones del mercado.

e Acciones

(¢]

Establecer un sistema de evaluacion mensual de los niveles de inventario,
comparando los consumos reales con las proyecciones para ajustar el

cronograma de compras si es necesario.

Realizar revisiones trimestrales del presupuesto y el cronograma de compras

para detectar desviaciones y reorientar recursos a productos de mayor prioridad.

Implementar un sistema de reportes automaticos que informe al personal

directivo sobre los resultados de la planificacion de compras, incluyendo
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indicadores clave como tiempos de entrega, costos y disponibilidad de

productos.

7.3.11 Indicadores de Exito
Reduccion en compras de emergencia: Disminucion del 30% en las compras de

emergencia mediante la implementacioén de un plan de compras programadas.

Mejora en la disponibilidad de productos criticos: Incremento en la disponibilidad de

medicamentos esenciales a un 95% constante.

Reduccion de costos: Disminucion del 15% en los costos de adquisicion de productos

mediante la optimizacion de compras programadas y negociaciones con proveedores.

Cumplimiento de plazos presupuestarios: Aumento del 20% en la eficiencia del uso del

presupuesto asignado, alineando las compras con el ciclo presupuestario anual.
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7.4 MEJORA EN LA INFRAESTRUCTURA DE ALMACENAMIENTO

El objetivo de mejorar la infraestructura de almacenamiento es asegurar que el hospital
cuente con las condiciones necesarias para manejar eficientemente los medicamentos e insumos
médicos, optimizando el uso del espacio disponible, incrementando la capacidad de
almacenamiento, y garantizando la seguridad y accesibilidad de los productos. Esto implica la
expansion de las instalaciones fisicas, la implementacion de soluciones de almacenamiento

eficientes, y el fortalecimiento de los sistemas de gestion y control en la bodega.

7.4.1 Diagnostico y Evaluacion Inicial

Evaluacion del Espacio de Almacenamiento Actual
e Objetivo

Analizar el estado actual del area de almacenamiento en términos de capacidad,

organizacion, y condiciones de seguridad.
e Acciones

o Realizar un inventario fisico de los espacios disponibles en la bodega de

medicamentos y otras areas de almacenamiento dentro del hospital.

o Identificar cuellos de botella en la organizacion actual, incluyendo dareas
sobrecargadas, productos mal almacenados o falta de espacio para nuevos

1Insumos.

o Evaluar las condiciones ambientales (temperatura, humedad, ventilacion) y la
seguridad de las instalaciones para asegurar que los productos se mantengan en

condiciones Optimas.

7.4.2 Determinacion de las Necesidades de Expansion

e Objetivo

o Identificar las necesidades de ampliacion de la capacidad de almacenamiento para

cubrir la demanda futura.
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e Acciones

o

Proyectar el crecimiento del inventario a partir de la demanda actual y futura,
teniendo en cuenta el aumento de la poblacion atendida y las emergencias

sanitarias.

Evaluar las necesidades especificas de almacenamiento de productos criticos,
como medicamentos sensibles a la temperatura, productos voluminosos o

aquellos con ciclos de vida largos.

Realizar un andlisis de costos-beneficios para determinar si es mas eficiente
reestructurar el espacio actual o construir nuevas instalaciones de

almacenamiento.

7.4.3 Optimizacion del Espacio de Almacenamiento Actual

Reorganizacion del Espacio Existente

e Objetivo

Maximizar el uso del espacio disponible en la bodega mediante una reorganizacion

eficiente.

e Acciones

(0]

(0]

Implementar un sistema de almacenamiento por categorias (medicamentos,
insumos quirargicos, equipos médicos) para facilitar el acceso rapido y eficiente

a los productos.

Aplicar principios de almacenamiento vertical utilizando estanterias de mayor

altura para optimizar el uso del espacio en areas reducidas.

Identificar y eliminar productos obsoletos o con baja rotacion, priorizando el

almacenamiento de productos de alta demanda y relevancia médica.
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o Definir zonas de acceso rapido para productos de alta rotacion o emergencias,

mejorando los tiempos de respuesta en la distribucion interna.

7.4.4 Implementacion de un Sistema de Almacenamiento
Inteligente

Objetivo

Introducir tecnologia que permita la automatizaciéon y el seguimiento en tiempo real del

inventario.
Acciones

o Instalar sistemas de etiquetado con cddigo de barras o RFID (Identificacion por

Radiofrecuencia) para el control automatico de entradas y salidas de inventario.

o Implementar un software de gestion de inventarios integrado con el sistema de
compras y administracion, para monitorear niveles de stock, caducidad de

productos y alertas de reposicion.

o Establecer protocolos de almacenamiento por fechas de vencimiento,
asegurando que los productos mas antiguos se utilicen primero (sistema FIFO -

First In, First Out).

7.4.5 Expansion de la Infraestructura de Almacenamiento

Ampliacion de la Bodega de Medicamentos
Objetivo

Aumentar la capacidad de almacenamiento mediante la expansion fisica de la bodega o

la construccion de nuevas instalaciones.
Acciones

o Realizar estudios de viabilidad para determinar las areas del hospital donde

puede llevarse a cabo la expansion de la bodega.
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Disefiar planos para la construccion de nuevos espacios de almacenamiento que
cuenten con areas adecuadas para medicamentos de alta rotacion, productos

voluminosos y aquellos con requisitos especiales de temperatura.

Incluir en el disefio de la nueva bodega areas especificas para productos
sensibles, como un almacén refrigerado para medicamentos que requieren

control de temperatura.

Asegurar que la nueva infraestructura cumpla con normativas de seguridad y que
cuente con sistemas de proteccion contra incendios, ventilacion adecuada y

acceso controlado.

7.4.6 Uso de Almacenes Externos para Productos de Baja Rotacion

Objetivo

Descongestionar la bodega principal utilizando instalaciones externas para almacenar

productos de baja rotacién o con menor prioridad.

Acciones

(o]

(o]

Establecer convenios con proveedores o empresas logisticas para utilizar
almacenes externos para el resguardo de productos no criticos, liberando espacio

en la bodega del hospital.

Implementar un sistema de control que permita la trazabilidad de los productos

almacenados externamente y garantice su acceso rapido cuando sea necesario.

Asegurar que los almacenes externos cumplan con los estdndares de calidad y

seguridad exigidos para el almacenamiento de insumos médicos.

7.4.7 Mejora en la Seguridad y Control del Almacenamiento

Fortalecimiento de las Medidas de Seguridad

Objetivo

Garantizar la seguridad de los productos almacenados mediante la implementacion de

medidas de control mas estrictas.
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Acciones

o Instalar camaras de seguridad y sistemas de vigilancia en las areas de
almacenamiento para prevenir el acceso no autorizado y reducir el riesgo de

pérdida o robo de productos.

o Implementar un sistema de acceso restringido mediante tarjetas magnéticas o
identificacion biométrica para limitar el acceso a las areas de almacenamiento

solo al personal autorizado.

o Asegurar que la nueva infraestructura de almacenamiento cuente con sistemas
de deteccion y supresion de incendios adecuados, asi como con rutas de

evacuacion seguras.

7.4.8 Mejora de las Condiciones Ambientales en el
Almacenamiento

Objetivo

Asegurar que las condiciones de almacenamiento cumplan con los requisitos

especificos para mantener la calidad de los productos.
Acciones

o Instalar sistemas de control de temperatura y humedad para productos que
requieren condiciones ambientales especificas, como vacunas y otros

medicamentos sensibles.

o Realizar auditorias periddicas para monitorear la temperatura y la humedad de

los almacenes, asegurando que se mantengan dentro de los rangos adecuados.

o Implementar generadores de respaldo o sistemas alternativos de energia para
asegurar el funcionamiento continuo de equipos de refrigeracion y ventilacion

en caso de fallos eléctricos.
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7.4.9 Capacitacion y Monitoreo

Capacitacion al Personal de Almacenamiento
Objetivo

Asegurar que el personal encargado del manejo de inventarios esté capacitado en las

mejores practicas de almacenamiento y en el uso de nuevas tecnologias.
Acciones:

o Realizar capacitaciones periodicas sobre el manejo seguro y eficiente de los
productos almacenados, incluyendo las mejores practicas de organizacion y

rotacion de inventarios.

o Entrenar al personal en el uso del sistema de almacenamiento inteligente (codigo

de barras o RFID) y en el manejo de productos sensibles a la temperatura.

o Implementar procedimientos estandarizados para la recepcion, almacenamiento
y distribucion de productos, asegurando que se minimicen los errores y se

optimice el tiempo.

7.4.10 Monitoreo Continuo y Auditorias

Objetivo

Monitorear de manera constante el rendimiento de la infraestructura de

almacenamiento y realizar ajustes segiin sea necesario.
Acciones

o Realizar auditorias semestrales del inventario para verificar que se estan
cumpliendo los niveles minimos de stock y las condiciones de almacenamiento

adecuadas.

o Implementar indicadores clave de rendimiento (KPI) para evaluar la eficiencia
del almacenamiento, como la tasa de ocupacion, el tiempo de recuperacion de

productos y las pérdidas por vencimiento o deterioro.
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o Revisar periddicamente las necesidades de espacio y ajustar la distribucion de

productos en funcion de la rotacion y la demanda actual.

7.4.11 Indicadores de Exito
Incremento en la capacidad de almacenamiento: Aumento del 25% en la capacidad total

de la bodega de medicamentos.

Reduccion de pérdidas por vencimiento: Disminucion del 20% en las pérdidas de
productos por vencimiento o deterioro debido a una mejor organizacion y control de

inventarios.

Optimizacion del uso del espacio: Aumento del 30% en la eficiencia del uso del espacio
mediante la implementaciéon de almacenamiento vertical y la reorganizacion de

productos.

Mejora en la seguridad del almacenamiento: Reduccion del 15% en incidentes de

pérdida o robo de productos almacenados gracias a las nuevas medidas de seguridad.
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7.5 CAPACITACION CONTINUA DEL PERSONAL

La capacitacion continua del personal tiene como objetivo mejorar las habilidades y
competencias del equipo involucrado en las compras, gestion de inventarios y almacenamiento,
asi como el personal médico y administrativo que maneja insumos. Esta estrategia garantizara
que los empleados estén al tanto de las mejores practicas, sepan como utilizar las nuevas
tecnologias implementadas y puedan adaptarse rapidamente a cambios en los procesos, todo

con el fin de optimizar la operacion y garantizar un servicio de calidad para los pacientes.
7.5.1 Evaluacion del Nivel de Competencias Actuales
e Objetivo

Evaluar las habilidades y conocimientos actuales del personal involucrado en las areas
de compras, almacenamiento y gestion de inventarios para identificar las brechas de

capacitacion.

e Acciones

o Realizar encuestas y entrevistas al personal para identificar las areas en las que
se siente menos capacitado o donde ha encontrado dificultades en su trabajo.

o Revisar el historial de errores operativos, ineficiencias o problemas relacionados
con el manejo de inventarios o compras, como retrasos en la entrega de insumos
o dificultades con el uso de tecnologias.

o Analizar el nivel de familiaridad del personal con las nuevas tecnologias y
sistemas implementados (software de gestion de inventarios, sistemas de

almacenamiento automatizado).
7.5.2 Identificacién de Areas Criticas para la Capacitacién

e Objetivo
e Identificar las éareas de mayor prioridad para la capacitacion, basandose en las

necesidades operativas del hospital y las tecnologias implementadas.
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e Acciones

o Priorizar la capacitacion en areas como el uso de herramientas tecnologicas
(software de inventarios, codigos de barras, RFID) y la implementacion de
nuevas metodologias de almacenamiento.

o Identificar areas criticas relacionadas con la planificacion de compras,
negociacion con proveedores y administracion de contratos.

o Incluir capacitacion en protocolos de seguridad y normativas de almacenamiento
de productos médicos, asegurando que el personal esté preparado para manejar

productos sensibles o peligrosos.

7.5.3 Creacion de un Plan de Capacitacion Integral

e Objetivo

Disefar un programa de capacitacion estructurado que cubra las necesidades del

personal en las areas de compras, gestion de inventarios y almacenamiento.

e Acciones:
o Establecer modulos de capacitacion que cubran temas como:
= Uso de software de gestion de inventarios y seguimiento de productos.
* Procedimientos para la recepcidon, almacenamiento y distribucion de
insumos.
= Técnicas de negociacion y gestion de relaciones con proveedores.
* Buenas practicas de almacenamiento y control de calidad de insumos
médicos.
= Normativas y protocolos de seguridad.
o Crear un calendario de capacitaciones que permita la participacion continua del
personal sin interrumpir las operaciones del hospital.
o Incluir capacitaciones en linea y presenciales, segun las necesidades del personal

y la disponibilidad de recursos.
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7.5.4 Involucramiento de Expertos en el Proceso de Capacitacion

Objetivo

Asegurar que el personal reciba formacion de alta calidad mediante la participacion de

expertos en cada area.

Acciones
o Contratar consultores externos o especialistas en gestion hospitalaria para
capacitar al personal en areas clave, como el manejo de insumos médicos y la
planificacion de compras.
o Realizar alianzas con proveedores de software y tecnologias de almacenamiento
para que ofrezcan capacitaciones técnicas sobre el uso de sus sistemas.
o Involucrar al personal directivo y con mas experiencia para que sirvan como

mentores o guias en el proceso de aprendizaje continuo.

7.5.5 Capacitaciones Iniciales y de Actualizacion

Objetivo

Implementar un ciclo de capacitaciones iniciales para asegurar que todo el personal esté
familiarizado con las nuevas herramientas y metodologias de trabajo, seguido de

actualizaciones periddicas.

Acciones
o Realizar talleres intensivos al inicio del programa para capacitar al personal en
el uso de nuevas herramientas tecnoldgicas, como el software de gestion de
inventarios y sistemas de control de productos.
o Ofrecer capacitaciones sobre temas criticos, como la gestion eficiente de
compras, incluyendo como identificar y negociar con proveedores de manera

efectiva.
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o Establecer un sistema de actualizacidn de conocimientos mediante talleres
trimestrales o semestrales para mantener al personal al dia con los cambios en

normativas, nuevas tecnologias y mejores practicas en el manejo de inventarios.

7.5.6 Implementacion de Capacitacion en la Practica Diaria

Objetivo

Facilitar la incorporacion de los conocimientos adquiridos en las capacitaciones al

trabajo diario del personal.

Acciones

o Desarrollar guias de procedimientos simplificadas que se distribuyan al personal
en formato digital o impreso para que puedan consultarlas en su trabajo diario.

o Crear espacios de supervision y acompafiamiento en los primeros meses tras la
capacitacion, donde el personal pueda consultar dudas y recibir apoyo en la
implementacion de los nuevos procedimientos.

o Fomentar el uso de herramientas de autoevaluacion y retroalimentacion, donde
los empleados puedan reportar dificultades en la implementacion y sugerir

mejoras en los procesos.

7.5.7 Monitoreo del Impacto de la Capacitacion

Objetivo

Evaluar los resultados de las capacitaciones mediante el analisis del rendimiento del

personal y la mejora en los procesos.

Acciones:
o Implementar un sistema de evaluacion post-capacitacion que mida la
comprension y aplicacion de los conocimientos adquiridos, mediante pruebas

précticas o encuestas de satisfaccion.



o

48

Monitorear indicadores clave de rendimiento (KPI), como la reduccion de
errores en el manejo de inventarios, mejora en los tiempos de respuesta en
compras y cumplimiento de los plazos de entrega.

Realizar auditorias periddicas para verificar la correcta implementacion de las

practicas ensefiadas en las capacitaciones.

7.5.8 Revision y Ajuste del Programa de Capacitacion

Objetivo

Adaptar y mejorar el programa de capacitacion en funcion de los resultados obtenidos y

las necesidades emergentes.

Acciones

(o]

(o]

Revisar anualmente el contenido del programa de capacitacion para asegurarse
de que se ajusta a las nuevas tecnologias, regulaciones o metodologias aplicadas
en el hospital.

Incorporar nuevos moédulos de capacitacion basados en los desafios emergentes
identificados a través de auditorias internas o cambios en la normativa nacional
de salud.

Aumentar la frecuencia de las capacitaciones en areas criticas si se detectan

deficiencias persistentes en el desempefio del personal.

7.5.9 Indicadores de Exito

Mejora en la eficiencia operativa: Reduccion del 20% en los tiempos de procesamiento

de inventarios y compras, derivado de un mejor manejo del software y herramientas

implementadas.

Reduccion de errores en la gestion de inventarios: Disminucion del 15% en los errores

relacionados con el almacenamiento y la distribucion de insumos.

Aumento de la satisfaccion del personal: Incremento del 30% en la satisfaccion del

personal con los procesos de trabajo, medido mediante encuestas post-capacitacion.
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e Mayor cumplimiento de las normativas de seguridad: Incremento en el cumplimiento
de las normativas y mejores practicas de almacenamiento de productos médicos,

verificado a través de auditorias internas.
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8 CONCLUSIONES

El anélisis de la eficiencia y efectividad del sistema de abastecimiento de medicamentos
en el Hospital Nacional Dr. Moisés Villagran Mazariegos de San Marcos ha permitido
identificar ineficiencias clave en los procesos administrativos y operativos que afectan
la disponibilidad oportuna de insumos médicos. Las areas de compras, almacenamiento
y farmacia requieren una mayor coordinacion para optimizar el flujo de medicamentos
e insumos esenciales. Las propuestas de mejora incluyen la optimizacion de la
infraestructura de almacenamiento, la diversificacion de proveedores y el
fortalecimiento de la planificacion de compras, lo cual permitird mejorar
significativamente la atencion al paciente, reduciendo los tiempos de respuesta y
garantizando la disponibilidad de los productos necesarios para una atencion eficaz y

oportuna.

El diagnostico integral del proceso administrativo relacionado con el abastecimiento de
medicamentos permitid identificar areas criticas que requieren mejoras. Se identificaron
problemas como la falta de integracion entre los departamentos de compras, bodega y
farmacia, asi como la dependencia excesiva de ciertos proveedores, lo que ha
contribuido a retrasos en la entrega de insumos y medicamentos. Esta fase del estudio
ha sido fundamental para comprender las causas de las ineficiencias en la gestion de

inventarios y las barreras en la planificacion estratégica del hospital.

El andlisis detallado de las deficiencias en el area de Bodega de Medicamentos reveld
problemas significativos en la gestion del espacio, la seguridad de los productos
almacenados y la rotacion de inventarios. Ademads, se detectaron deficiencias en la
infraestructura de almacenamiento que dificultan el manejo eficiente de los insumos
médicos, lo que aumenta el riesgo de desabastecimiento. Proponer soluciones efectivas

para mejorar la capacidad de almacenamiento y el control de inventarios resulta crucial
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para asegurar la disponibilidad oportuna de medicamentos y minimizar las pérdidas por

vencimiento o deterioro.

La propuesta de mejora basada en el diagnostico se centrd en optimizar los procesos
administrativos y operativos del hospital, incluyendo la adopcidn de tecnologias para la
gestion de inventarios, la mejora en la planificacion de compras, y la diversificacion de
proveedores. La implementacion de estas mejoras permitird una mayor eficiencia en el
manejo de insumos médicos, una reduccidn en los costos operativos y una mejora en la
calidad del servicio prestado a los pacientes. La propuesta también incluye la
capacitacion continua del personal para asegurar que las soluciones implementadas sean
sostenibles a largo plazo y respondan de manera efectiva a las necesidades cambiantes

del hospital.
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9 RECOMENDACIONES

o Se recomienda crear un comité de abastecimiento que integre a los
departamentos de compras, almacenamiento y farmacia para mejorar la comunicacion y
la toma de decisiones en tiempo real. Este comité debe reunirse periddicamente para
analizar el flujo de medicamentos y ajustar las estrategias de compra y distribucién en
funcion de la demanda y la rotacion de inventarios, asegurando asi la disponibilidad
constante de insumos esenciales.

Es crucial implementar un sistema de gestion integrado que permita a los departamentos
de compras, bodega y farmacia acceder a una plataforma comun donde se puedan
compartir datos clave sobre inventarios, compras y entregas. Esta integracion
tecnologica reducird la duplicacion de esfuerzos, mejorara la transparencia y disminuira
los retrasos en la entrega de insumos, lo que impactard positivamente en la eficiencia
operativa del hospital.

Para abordar las deficiencias en la infraestructura de almacenamiento, se recomienda
ampliar la capacidad de las bodegas mediante el uso de estanterias verticales y un mejor
sistema de distribucion interna. Ademas, debe implementarse un sistema automatizado
de control de inventarios que monitoree los productos en tiempo real, emita alertas sobre
vencimientos y asegure una rotacion eficiente de los medicamentos, minimizando asi
las pérdidas por caducidad o deterioro.

Se recomienda desarrollar un programa de capacitacion continua para el personal del
hospital, centrado en el uso de las nuevas tecnologias de gestion de inventarios y en la
adopcion de buenas practicas de planificacion de compras y negociacion con
proveedores. Esta capacitacion debe estar alineada con la implementacion de sistemas
automatizados, asegurando que el personal esté preparado para utilizar las nuevas

herramientas de manera efectiva y eficiente.
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ANEXOS

SOLICITUD PARA LLEVAR A CABO ACTIVIDAD DE DOCIENCIA GIRADA AL
COORDINADOR DE LA CARRERA DE ADMINISTRACION DE EMPRESAS

so y atento saludo,

> la carrera se desarrollen ¢g
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PRACTICA DE DOCENCIA. LISTA DE PARTICIPACION DE ALUMNOS DEL 3er
SEMESTRE DE ADMINISTRACION DE EMPRESAS “ENSAYO DE LIBRO GESTION
COMUNITARIA DEL BOSQUE Y EL ECOTURISMO EN CHUAMAZAN




FOTOS DE LA PRACTICA DE DOCENCIA EN EL 3er SEMESTRE
DE ADMINISTRACION DE EMPRESAS
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