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RESUMEN

El presente proyecto muestra el disefio del proceso de reabastecimiento para 13
productos considerados como clase A-vitales, usando los modelos VMI 'y CRP en la
farmacia del Hospital Ledn Becerra de la ciudad de Guayaquil.

En este contexto, se sigue una metodologia que inicia con la recolecciéon de datos, en
la cual se analiz6 la situacion actual de la farmacia, donde se identificaron las
necesidades del cliente y los procesos de compra, recepcion de productos y pago a
los proveedores. Una vez conocido el proceso de reabastecimiento, verificamos que
el problema se encuentra en la disponibilidad promedio de productos en percha,

mediante el uso del indicador “Product Fill Rate”.

Posteriormente, se realizdé un analisis de datos para la demanda de los productos y
costos asociados con el proceso de reabastecimiento actual. En el andlisis de causas,
se determind como causa raiz del problema: la falta de una politica adecuada de

reabastecimiento de inventarios.

Luego, se estableci6 la propuesta de mejora mediante la simulacion en el software
Promodel para las estrategias VMI y CRP, donde se obtuvieron los resultados

pertinentes al proceso de reabastecimiento en comparacion a la situacion actual.

Actualmente, la disponibilidad promedio de los productos clase A-vitales en percha
en la farmacia es menor a 89%. Los resultados obtenidos en la simulacion fueron
favorables para ambas estrategias, el “Product Fill Rate” incrementa en un 8% con la
estrategia VMI y 10% con la estrategia CRP. Ademas, el costo en que incurre la
farmacia reduce en un 50% con la estrategia VMI y en un 45% con la estrategia CRP.
Finalmente, el costo en que incurre el proveedor reduce en un 6% con la estrategia
VMI 'y 1% con la estrategia CRP.

Palabras claves: Gestién de inventarios, proveedor, reabastecimiento de productos,

estrategia VMI, estrategia CRP, productos clase A-vitales, simulacion.
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ABSTRACT

This project shows the design of replenishment process for 13 products considered
Class A-vital, using VMI and CRP models in the pharmacy Leon Becerra Hospital of

Guayagquil.

In this context, we followed a methodology that begins with data collection, which
analyzed the current situation of the pharmacy, where we identified the customer
needs and processes of purchasing, receipt of products and payments to supplier.
Once you know the replenishment process, we verify that the problem is in the average

availability of products on shelf, using the indicator "Product Fill Rate".

Later, we performed a data analysis for the demand of products and costs associated
with current replenishment process. In the analysis of causes, it was determined as

the root cause of the problem: the lack of an adequate inventory replenishment policy.

Finally, the proposed improvement was established by the simulation with the
Promodel software for VMI and CRP strategies, and we obtained relevant results of
the replenishment process of vital product class A compared to the current situation.

Currently, the average availability of vital products Class A on shelf of the pharmacy
is less than 89%. The results obtained in the simulation were favorable for both
strategies, the "Product Fill Rate" increased by 8% with the VMI strategy, and 10%
with the CRP strategy. In addition, the cost incurred by the pharmacy reduced by 50%
with the VMI strategy, and 45% with the CRP strategy. Finally, the cost incurred by the
supplier reduced by 6% with the VMI strategy, and 1% with CRP strategy.

Keywords: Inventory management, supplier, product replenishment, VMI strategy, a
strategy CRP, vital products Class A, simulation.
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XVii

INTRODUCCION

El Hospital Ledn Becerra, se encuentra ubicado en la ciudad de Guayaquil, es una
entidad publica que cuenta con una gran variedad de medicamentos de diversas
propiedades para su uso en los pacientes, se manejan un total de 610 medicamentos
dentro de la farmacia HLB que tiene como fin de prevenir, aliviar 0 mejorar el estado
de salud o para modificar estados fisiol6gicos de los pacientes.

Mediante un andlisis de Pareto (ABC) de los medicamentos comercializados por la
farmacia HLB durante el afio 2015, fue factible identificar aquellos productos de clase
“A” que concentraron la mayor parte del capital de trabajo (consumo monetario) de la
farmacia durante dicho periodo. ElI consumo monetario valor se define como el
producto entre el costo unitario del producto y su uso anual (cantidad consumida o
vendida).

Actualmente, el reabastecimiento de los productos de la farmacia, se lleva a cabo por
el personal de la misma, quienes se encargan de realizar el pedido de medicamentos
en cantidades y frecuencias no establecidas técnicamente, es decir, no se contempla
un estudio del consumo y los costos asociados a los productos, provocando un
escenario de exceso de inventario y altos costos, 0 en su defecto, agotamiento de

inventario y pérdidas en las ventas.

El proveedor también se ve afectado debido a que los pedidos por parte de la farmacia
son variables, por lo tanto, van a existir periodos donde el proveedor sobre produce
medicamentos y otros en los que producira de menos y generara escasez de los

productos.

A través de este proyecto se obtendra la experiencia del disefio de un sistema de
control de inventario basado en las estrategias: Vendor managed inventory (VMI) y
Continuous replenishment process (CRP), que son dos estrategias que buscan
establecer una apropiada coordinacién entre los eslabones de cadena de suministro
a fin de reducir los costos de inventario y mejorar el nivel de servicio al cliente, y
mediante el uso de la simulacién poder explorar las ventajas y desventajas de la

aplicacion de estas estrategias logisticas en una situacion real.
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CAPITULO 1

1. DEFINICION DEL PROBLEMA.

El problema que se identificé fue el siguiente:

(EI indicador de disponibilidad promedio en percha “Product Fill Rate” de Ios\
medicamentos vitales de clase A en la farmacia del Hospital Le6n Becerra durante el
periodo comprendido entre febrero del 2015 y marzo del 2016 fue menor a 89%, pero
el nivel deseado por el departamento de coordinacion de proyectos es de 95% para

Qicho indicador. J

1.1 Herramienta5W+ 1H

Para apreciar de una manera mas amplia el problema identificado en la farmacia del
Hospital Ledn Becerra, se hace uso de la herramienta 5W+1H como se muestra a

continuacion en la Figura 1.1:

4 Qué? h
El "Produc Fill Rate"
promedio de los
productos vitales de

) / \\\(;Iase A. )~
[ Como? ) 4 Cuéando?
Datos h_istéric_os de Durante  periodo
las eX|stenc;:|as I y de febrero 2015 a
C?Qj&gggs e los ' marzo del 2016
\\P ) % o
a Cuanto? h [ Dénde? h

En la farmacia
del Hospital
) < . Leon Becerra.

Ha sido menor
a 89%
o

Figura 1.1: Herramienta 5W + 1H
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1.2 Necesidades del cliente

A continuacién, se detalla las necesidades del cliente, estos argumentos fueron
utilizados para la identificacion y definicion del problema:

e Protegerse contra el incumplimiento por parte de los proveedores tanto en
fechas de entrega como en cantidades.
e Disponer de un sistema formal de control de inventario.

e Pronosticar la demanda mensual de los productos de manera mas precisa.

Para qué:

o Aumentar el nivel de servicio del paciente.

e Disminuir costos de mantener inventario.

1.3 Analisis ABC

En esta seccién se muestra el analisis ABC por valor para los productos en la farmacia
del Hospital Le6n Becerra durante el afio 2015. Es importante mencionar que el valor
de cada producto se define como la multiplicacion entre el costo unitario del producto
(incluyendo transporte) y la demanda anual del mismo. El criterio de clasificacion ABC

se muestra en la Tabla 1.

1.3.1 Clasificacion ABC por valor

Utilizando el criterio de costo por valor, se calcul6 el peso relativo de cada producto
comparado con el total de productos, luego se ordenaron los productos de mayor a
menor, se calcul6 el peso acumulado y se clasificé a los productos como se muestra

en la Tabla 2.
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Tabla 1: Criterio de clasificacion ABC

Tipo de Producto Criterio
A 80% del valor total
B 15% del valor total
C 5% del valor total

Tabla 2: Resumen de la clasificacion ABC de los medicamentos

. %
Tipo de producto N° Productos % Productos Demanda* Costo
A 53 9% 80,03%
B 106 17% 15,01%
C 451 74% 4,96%
TOTAL 610 100% 100%

En un total de 610 que maneja la farmacia, 53 de esos productos estan en el rango
de clasificacion A, los demés productos son considerados de clase By C.

1.3.2 Diagrama de Pareto por valor

En la figura 1.2 se presenta el diagrama de Pareto por valor de los productos que se
manejan en la farmacia, en el cual se verifica que el 9% de los productos de clase A
representan el 79,68% de la demanda y costos totales.

Diagrama de Pareto por valor

100% 100,00%
90% 80,0%0'8 %
80% 74%

70%

60%

50%

40%

30% .
20% 17%  15,01%

0,
0% ] ——
B

A C

s % PRODUCTOS ~ mmmm % VALOR e %\/ALOR ACUMULADA

Figura 1.2: Diagrama de Pareto por valor de los productos
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1.4 Estratificacion de los productos de clase A

Para establecer una clasificacion mas especifica de los productos de clase A se los
valor6 por su criticidad. Esta valoracion esta expresada de mayor a menor en el nivel
de criticidad con la siguiente estratificacion: Vital, Esencial y Deseable.

Tabla 3: Datos de clasificacion Vital, Esencial, Deseable para productos de clase A

Clase Numero de Productos | % Productos | Acumulada
Vital 13 25% 25%
Escencial 35 66% 91%
Deseable 5 9% 100%
TOTAL 53 100%

Dando como resultado que dentro de los medicamentos clase A con mayor grado de

criticidad (A-Vital) existen 13 medicamentos.

Estratificacion de los productos de clase A

9%

m Vital ® Escencial Deseable

Figura 1.3: Esquema de porcentajes de la estratificacion de productos de clase A

A continuacion, se presenta la lista de los 13 medicamentos que forman parte de los

productos vitales de clase A:



Tabla 4: Lista de los productos vitales de clase A

items

Medicamentos

[uny

MEROPENEM 1000G POLVO PARA INYECCION

OCTREOTIDA 0.1 MG/ML SOLUCION INYECTABLE

IMIPENEN+CILASTATINA 500+500 POLVO PARA INYECCION

MIDAZOLAM 50MG AMPOLLAS + DORMICUN 50MG AMPX5

AMINOACIDOS 15% SOLUCION INYECTABLE FRASCO FUNDA/500ML

EMULSIONES GRASAS lipidos 20% EMULSION PARA INFUSION FCO 500ML

COLISTINA100MG AMPOLLAS

PIPERACILINA + TAZOBACTAM 4 G +0.5 G POLVO PARA INYECCION

I[Nt~ lw]|N

IPRATROPIO BROMURO 0.25 MG/ML SOLUCION PARA INHALACION

=
o

LACTATO RINGER 1000CC

=
[y

ENOXAPARINA 4000 Ul (40 MG) SOLUCION INYECTABLE

=
N

DOBUTAMINA 50MG/ML SOLUCION INYECTABLE 5ML

[EnY
w

PROPOFOL 20 mg/ml| EMULSION INYECTABLE

1.5 Tamaiio de la muestra
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Para determinar el nimero de datos que se deben analizar para la definicion del

problema, se calcula el tamafio de la muestra utilizando como tamafio de la poblacion

383 dias que fueron los datos proporcionados en el area de sistemas del Hospital

Ledn Becerra. Estos datos corresponden al periodo comprendido desde febrero 2015

hasta marzo del 2016.

La formula utilizada para calcular el tamafio de muestra es la siguiente:

B No?Z?
(N —1)e2 + 0222

n

Tabla 5: Datos utilizados para el tamafio de la muestra

Simbologia Descripcion Valor
Tamaiio de la poblacién, numero de dias desde el
N 383
mes de enero del 2015 a marzo del 2016

o Desviacién estandar de la poblacién 0,5
z Valor para un nivel de confianza del 96% 1,96
e Limite aceptable de error muestral 4%
n Tamafio de la muestra 234
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El nivel de confianza seleccionado depende del error que estan dispuestos a aceptar
los analistas, los valores utilizados con mas frecuencia para el calculo del tamafio de
una muestra van del 90% al 99%, siendo el 95% (5% de limite de error muestral) el
valor mas utilizado [10].

Para este andlisis utilizamos un limite de error aceptable del 4%, por lo cual el nivel
de confianza es del 96%. El tamafio de la muestra calculado mediante la férmula es
de 234, lo cual indica que son aproximadamente 8 meses que se deben analizar. Se
procede a escoger como periodo de andlisis el comprendido entre agosto del 2015 a
marzo del 2016.

1.6 Justificacion del problema.
1.6.1 Anélisis de la data historica

En la tabla 6 se muestra los datos histéricos de las unidades compradas por farmacia
a los proveedores y las unidades requeridas por los clientes, estos valores se lo
observa de mejor manera mediante representacion gréfica (ver Figura 1.4) donde se
aprecia un comportamiento de excesos Y faltantes de los productos vitales de clase
A, en el cual se trata de minimizar los problemas de abastecimiento de los productos
durante ese periodo de tiempo, para de esta manera reducir costos en inventarios y
aumentar el nivel del servicio al cliente.

Tabla 6: Comparacién por mes del Total de unidades compradas al proveedor vs Total
de unidades requeridas por el cliente

Mes Total de unidades Cantidad de unidades Cantidad de Ventas en Total de unidades
compradas a proveedor | requeridas por convenio efectivo requeridas por clientes
ago-15 844 1064 15 1079
sep-15 1221 1036 21 1057
oct-15 1217 1002 10 1012
nov-15 670 557 13 570
dic-15 586 578 17 595
ene-16 466 734 25 759
feb-16 784 825 27 852
mar-16 683 854 0 854
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Total de unidades compradas vs Total de unidades requeridas.

1079——< 4
05 F——01p

854

852
75—
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57—

ago-15 sep-15 oct-15 nov-15 dic-15 ene-16 feb-16 mar-16

Total de unidades compradas al proveedor - —Total de unidades requeridas por el cliente

Figura 1.4: Gréfica De Total de unidades compradas vs Total de unidades requeridas

Para obtener el total de unidades requeridas que se muestra en la Tabla 6, se toma
en cuenta la demanda de dos tipos de clientes de la farmacia del Hospital Ledn
Becerra, estos son: clientes por convenio y las ventas en efectivo. Los clientes por
convenio se refieren a las personas que con receta realizan su pedido de
medicamentos a la farmacia, el valor a pagar les cubre el seguro, ya que tienen
convenio con una Aseguradora, tales como el IESS. En cambio, las ventas en efectivo
se refieren a los clientes particulares que realizan su compra de medicamentos con

la receta, el valor a pagar debe ser cancelado en efectivo por dichos clientes.

1.6.2 Niveles de servicio de los productos vitales de clase A

Existen diferentes razones por la que se generan excedentes y faltantes de
inventarios en la farmacia del Hospital Le6n Becerra. En primer lugar, se puede
apreciar que no se esta llevando a cabo un abastecimiento 6ptimo en el area de
almacenamiento de productos. Es importante tomar en cuenta los prondsticos de la
demanda de los productos de alta rotacion para poder estimar el nimero de productos

que se debe pedir a los proveedores.
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En este contexto nos enfocamos en los ingresos y egresos de productos dentro de la
cadena de suministro de la farmacia. El indicador de Nivel de Servicio que se utilizara
es el “Product Fill Rate”, que es equivalente a la probabilidad de que la demanda de
un producto sea atendida con el inventario disponible.

El “Product Fill Rate” mide la relacion entre lo solicitado y lo realmente entregado

al cliente directamente desde percha.

La férmula a utilizar es la siguiente:

# de unidades entregadas al cliente desde percha

Product Fill Rate =
roauct ritt rate # de unidades solicitadas por el cliente

Donde:

# Unidades solicitadas Demanda de cliente Ventas en
por convenio I:I‘:::I

Il

por el cliente efectivo

También se toma en consideracion dos términos que se utilizan en el analisis de

niveles de inventario en la farmacia:

e Excedente: Cantidad de inventario excesivo, debido a que se compran
muchas mas unidades de productos de las que realmente se venden en

farmacia.

e Faltante: Cantidad de inventario escaso, debido a que se requieren muchos
mas pedidos de unidades de productos de las que realmente se mantiene en

farmacia.

Los datos correspondientes a las compras y ventas de productos de la farmacia fueron
obtenidos en el Area de Sistemas del Hospital Le6n Becerra, durante el periodo

comprendido entre el mes de febrero del 2015 a abril del 2016.
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1.6.3 Product Fill Rate de los productos vitales de clase A

En la tabla 7, se presenta el valor en porcentaje del indicador de disponibilidad
promedio en percha “Product Fill Rate” de los productos vitales de clase A, a partir del
mes de febrero del 2015 a marzo del 2016, con lo cual se obtiene un promedio general
de 89% de este indicador.

Los célculos realizados se los puede ver en Apéndice A.

Tabla 7: Product Fill Rate promedio de los productos vitales de clase A

Nombre de Product Fill Rate

productos promedio
AMINOACIDOS 96,40%
COLISTINA 99,36%
DOBUTAMINA 96,75%
DORMICUN 58,82%
EMULSIONES G.L. 90,77%
ENOXAPARINA 94,76%
IMIPENEN 95,17%
IPRATROPIO 93,60%
LACTATO RINGER 93,89%
MEROPENEM 77,57%
MIDAZOLAM 80,76%
OCTREOQOTIDA 89,93%
PIPERACILINA 89,40%
PROPOFOL 100,00%

Product Fill Rate promedio

100,00%
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Figura 1.5: Esquema de porcentajes “Product Fill Rate” promedio de los productos vitales de clase A
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1.7 Alcance del Proyecto

Este proyecto abarca el proceso de reabastecimiento de los medicamentos vitales de
clase A almacenados en farmacia del Hospital Ledn Becerra mediante el uso de las
estrategias VMI/CRP, durante el periodo comprendido entre el mes de junio a

septiembre del 2016.

1.8 Objetivos
1.8.1 Objetivo general

Disefiar una politica de reabastecimiento de inventario que permita al Hospital
Lebn Becerra incrementar en un 6% el indicador de disponibilidad promedio en
percha “Product Fill Rate” de los productos vitales de clase A almacenados en la

farmacia.

1.8.2 Objetivos especificos

1. Determinar un modelo de pronéstico de la demanda para predecir el consumo

de los productos de clase A.

2. Disefiar un plan de implementacion de la estrategia VMl o CRP para el

reabastecimiento de items tipo A.

3. Desarrollar los modelos de simulacion de inventarios para comparar modelos
VMIy CRP.
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1.9 Marco teérico
1.9.1 Administracion de la cadena de suministro

La administracion de la cadena de suministro (conocido en inglés como Supply chain
management, SCM) es el proceso de planificacion, puesta en ejecucion y control de
las operaciones de la red de suministro con el propésito de satisfacer las necesidades

del cliente con tanta eficacia como sea posible.

Esta atraviesa todo el movimiento y almacenaje de materias primas, el
correspondiente inventario que resulta del proceso, y las mercancias acabadas desde
el punto de origen al punto de consumo. La correcta administracion de la cadena de
suministro debe considerar todos los acontecimientos y factores posibles que puedan

causar una interrupcion [5].

1.9.2 Modelo VMI

El inventario administrado por el proveedor (conocido en inglés como Vendor-
Managed Inventory o por sus siglas VMI) es una familia de modelos de negocios en
la cual el minorista de cierto producto suministra informacién

sobre ventas e inventarios al proveedor.

El proveedor por su parte suele asumir la responsabilidad sobre la administracion de
los inventarios y toma las decisiones sobre los tamarfios de los pedidos y las fechas
de despacho. Posee un mayor conocimiento de la demanda y un contacto mas directo
con sus clientes, mientras que el distribuidor minorista reduce el riesgo y los costos

de mantener inventario [1].

La informacion entre ambos agentes de la cadena de suministro generalmente fluye
a través de un sistema de intercambio electrénico de datos u otra red electrénica, de

manera que esta actualizada permanentemente.


https://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Red_de_suministro&action=edit&redlink=1
https://es.wikipedia.org/wiki/Cliente_(econom%C3%ADa)
https://es.wikipedia.org/wiki/Materias_primas
https://es.wikipedia.org/wiki/Inventario
https://es.wikipedia.org/wiki/Idioma_ingl%C3%A9s
https://es.wikipedia.org/wiki/Sigla
https://es.wikipedia.org/wiki/Modelo_de_negocio
https://es.wikipedia.org/wiki/Minorista
https://es.wikipedia.org/wiki/Producto_(marketing)
https://es.wikipedia.org/wiki/Venta
https://es.wikipedia.org/wiki/Inventario
https://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Proveedor&action=edit&redlink=1
https://es.wikipedia.org/wiki/Demanda_(econom%C3%ADa)
https://es.wikipedia.org/wiki/Cadena_de_suministro
https://es.wikipedia.org/wiki/Intercambio_electr%C3%B3nico_de_datos
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1.9.2.1 Ventajas y desventajas del modelo CRP
Ventajas:

¢ Permite reducir la cantidad de elementos requeridos en los almacenes.

¢ Aumenta los niveles de cumplimiento en los pedidos de clientes externos e
internos.

¢ Disminuye stockout.

e Reduce costos de transporte y tiempos de entrega [1].

Desventajas:

e Aceptacion: Debemos cerciorarnos de que todos los implicados en el proceso
entiendan y acepten completamente esta nueva manera de trabajar.

e Implantacion de sistemas informaticos: la implantaciébn de sistemas de
Intercambio Electronico de Datos conlleva una automatizacién de procesos
que debe ser vigilada de cerca para no crear incongruencias entre las bases
de datos de las dos partes, y con frecuencia unos costes nada despreciables.

e Imprevistos: En la negociacion inicial se analizara la dindmica de
funcionamiento para encontrar un sistema que convenga a ambas partes. Sin
embargo, el dia a dia suele no ser tan sencillo, y aparecen imprevistos y
necesidades que en un principio no se habian tenido en cuenta.

e Tiempo: Ambas partes implicadas deben entender que existe un proceso de

aprendizaje [9].

1.9.3 Modelo CRP

Este es un método de reposicién de productos en tiempo real como sea necesario
solamente para la cantidad vendida. El Programa de reabastecimiento continuo es
una base compatible con la estrategia de Respuesta Eficiente al Consumidor (ECR),

que es famoso por la cadena de suministro (SCM) de los alimentos procesados [9].

A diferencia de Planificacion de Requerimientos de Materiales (MRP), no existen
intervalos de tiempo para la creacién de un calendario para ciertos periodos de

tiempo.
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1.9.3.1 Ventajas y desventajas del modelo CRP
Ventajas:

o Permiten dar una respuesta eficiente al consumidor, manteniendo un stock
permanente y ajustado a las pautas de consumo en el punto de venta.

¢ Menores inventarios de producto y materias primas.

e Optimizacion de recursos.

¢ Incremento de las ventas.

¢ Reduccién de costos, ya que todas las mejoras detalladas derivan en una
importante reduccion de los costes directos [9].

Desventajas:

e No se realizan prondsticos de la demanda.
¢ Implementacion de software para intercambio de informacién.

¢ El pedido ya no es consignado por parte del proveedor [9].

1.94 Modelo matematico de inventarios

La naturaleza del problema de inventarios consiste en colocar y recibir en forma
repetida pedidos de determinados tamafios a intervalos de tiempo establecidos [4].

Una politica de inventario contesta las siguientes preguntas:

1. ¢ Cuanto pedir?

2. ¢,Cuando pedir?

En estos modelos, y siempre que se pueda, se toman los datos histéricos como

referencia para establecer la distribucion de probabilidad de la demanda.

Hay que considerar fluctuaciones aleatorias en la demanda y como afecta a la gestion
del inventario, estimando las variables de decision para limitar los riesgos en la toma
de decisiones. En concreto, se debe analizar y estudiar el sistema de inventario para
establecer el periodo de gestion del inventario y la cantidad a reponer en el siguiente
pedido [4].
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1.9.4.1 Ventajas y desventajas de modelos matematicos
Ventajas:

¢ Reduce los niveles de inventarios.
¢ Reduce el costo de mantener inventario.
¢ Reduce costos por faltantes.

e Es de facil implementacion.

Desventajas:

e Es sensible al error de pronésticos de demanda.
e Se pueden producir excesos y faltantes de inventarios cuando los productos.
tienes demandas de alta variabilidad.

e Los modelos matematicos se los realiza en base a varios supuestos [4].

1.9.5 Clasificacion ABC por valor

Es un método utilizado para la categorizacion del inventario que consiste en dividir los
articulos en 3 categorias segun el valor del consumo del producto. Valor de consumo
es la multiplicacién entre la demanda del producto en un periodo de tiempo y el costo

del producto por unidad.

e Productos tipo A: Productos cuyo valor de consumo es el mas elevado.
Generalmente representan entre el 10% al 20% del total de los productos.

¢ Productos tipo B: Productos con valor de consumo es medio, representan del
20% al 30% de los articulos totales.

e Producto tipo C: Productos con valor de consumo es bajo, representan entre

el 70% al 80% del total de los productos.

Esta categorizacion se sustenta en el principio de Pareto, el cual establece que el

80% del valor del consumo total se basa sobre el 20% de los productos totales.
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1.9.6 Tamaifo de la muestra

En estadistica el tamafio de la muestraes el nimero de sujetos que componen
la muestra extraida de una poblacién, necesarios para que los datos obtenidos sean
representativos de la poblacion [10].

1.9.6.1 Margen de error

Es el intervalo en el cual espero encontrar el dato que quiero medir de mi universo. El

dato puede ser en general de dos tipos: una media 0 una proporcion.

1.9.6.2 Nivel de confianza

Expresa la certeza de que realmente el dato que buscamos esté dentro del margen
de error, es decir, representa el porcentaje de intervalos que incluirian el parametro

de poblacién si usted tomara muestras de la misma poblacién unay otra vez.

1.9.6.3 Relacién entre el error y tamafio de muestra

Si se quiere obtener un margen de error y un nivel de confianza determinado (por
ejemplo, error del 5% con confianza 95%) necesitaré un tamafio de muestra minimo

correspondiente.
Modificar cualquiera de los 3 parametros, altera los restantes:

1. Reducir el margen de error obliga a aumentar el tamafio de la muestra.
2. Aumentar el nivel de confianza obliga a aumentar el tamafio de la muestra.

3. Si aumenta el tamafio de mi muestra, puedo reducir el margen de error o
incrementar el nivel de confianza.

1.9.7 Definicién Product Fill Rate

Es la fraccion de la demanda de un producto que es satisfecha con las cantidades

gue estan actualmente en inventario.

Es equivalente a la probabilidad de que la demanda de un producto sea atendida con

el inventario disponible [6].


https://es.wikipedia.org/wiki/Estad%C3%ADstica
https://es.wikipedia.org/wiki/Muestra_estad%C3%ADstica
https://es.wikipedia.org/wiki/Poblaci%C3%B3n_estad%C3%ADstica

33

1.9.8 Inventario de Seguridad (SS)

Describe el nivel extra de stock que se mantiene en almacén para hacer frente a
eventuales roturas de stock, dicho de otra manera, se genera para reducir las

incertidumbres que se producen en la oferta y la demanda.

1.9.9 Diagrama de flujo funcional

El diagrama de flujo funcional es el tipo de diagrama de flujo, que muestra el
movimiento entre diferentes unidades de trabajo, una dimensién adicional que resulta
ser especialmente valiosa cuando el tiempo total del ciclo constituye un problema;
puede utilizar simbolos estdndares o de bloque.

Un diagrama de flujo funcional identifica cédmo los departamentos funcionales,
verticalmente orientados, afectan un proceso que fluye horizontalmente a través de

una organizacion.

1.9.10 Diagrama SIPOC

El Diagrama SIPOC, por sus siglas en inglés significa: Supplier — Inputs- Process-

Outputs — Customers, es la representacion gréafica de un proceso de gestion [3].

Esta herramienta permite visualizar el proceso de manera sencilla, identificando a las

partes implicadas en el mismo:

e Proveedor (supplier): persona que aporta recursos al proceso.

o Entradas (inputs): todo lo que se requiere para llevar a cabo el proceso. Se
considera recursos a la informacién, materiales e incluso, personas.

e Proceso (process): conjunto de actividades que transforman las entradas en
salidas, dandoles un valor afadido.

e Salidas (outputs): es el producto o servicio del resultado de cada actividad.

¢ Cliente (customer): la persona que recibe el resultado del proceso. El objetivo

es obtener la satisfaccion de este cliente.
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1.9.11 Pronéstico

Proceso de predecir un evento futuro basado en datos historicos.

1.9.11.1 Objetivo del prondstico

Reducir la incertidumbre acerca de lo que puede acontecer en el futuro
proporcionando informacion cercana a la realidad que permita tomar decisiones sobre

los cursos de accién a tomar tanto en el presente como en el futuro [7].

1.9.11.2 Componentes de la serie de tiempos

¢ Tendencia, es la componente de largo plazo que representa el crecimiento o

disminucién de una serie histérica sobre un amplio periodo.

e Ciclico, es la fluctuacion en forma de onda alrededor de la tendencia.

o Estacionalidad, se refiere a un patrén de cambio, regularmente recurrente a

través del tiempo.

e Aleatoriedad, este comportamiento irregular estd compuesto por fluctuaciones

causadas por sucesos impredecibles o no periddicos [7].

1.9.11.3 Modelos de series de tiempos

Los modelos de series de tiempo significan que extendemos los valores histéricos al

futuro, donde aun no hay mediciones disponibles.

1.9.11.2.1 Promedio movil simple

El método de promedio movil simple se utiliza cuando se quiere dar mas importancia

a conjuntos de datos mas recientes para obtener la prevision.
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Cada punto de una media movil de una serie temporal es la media aritmética de un
namero de puntos consecutivos de la serie, donde el nUmero de puntos es elegido de

tal manera que los efectos estacionales y / o irregulares sean eliminados [7].

Se utilizé un promedio moévil simple de longitudes 3 y 4 para los datos de demanda
mensual de los productos vitales que preceden al que se desea pronosticar.

La formula a utilizar es la siguiente:

_De+Diy + Dyt Dy
L=

n
Donde:
F; = Valor pronosticado para el periodo siguiente.
D, = Demanda real en periodo t.

n = nimero de periodos promediados.

1.9.11.2.2 Suavizacion exponencial simple

El método de suavizacién exponencial simple es apropiado cuando la demanda no
tiene tendencia observable o estacionalidad. Esta técnica se basa en la atenuacion
de los valores de la serie de tiempo, obteniendo el promedio de estos de manera
exponencial; es decir, los datos se ponderan dando un mayor peso a las

observaciones més recientes y uno menor a las mas antiguas.

Con este modelo consideraremos que los datos mas recientes de la demanda

mensual tienen el mas alto valor predictivo [7].

La férmula a utilizar es la siguiente:

Fo=F_1+a(Diq— Fi_q)
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Donde:
F; = Valor pronosticado para el periodo siguiente.
D, = Demanda real en periodo t.

a = constante suavizante.

El valor de a depende del énfasis que se desee darle a los datos més recientes, el
rango va de 0 a 1. El aumento de a hace que el prondstico sea mas sensible a los
datos recientes, para efectos de obtencién de resultados apropiados en el pronéstico

con menores errores, el valor de a escogido fue de 0,6.

1.9.11.4 Error del pronéstico

Nos sefiala la desviacion o diferencia que existe en un tiempo determinado entre el

valor real y el valor pronosticado [8].

La férmula a utilizar es la siguiente:
E, =D — F

Donde:

D, = Demanda real en periodo t.

F, = Valor pronosticado en el periodo t.

Un buen prondstico tiene un error pequefio, es decir, un prondéstico es ideal cuando

el error se aproxima a 0.

1.9.115 Medidas de error del pronéstico

Existen dos fuentes de error en prondsticos: sesgados y aleatorios. Los errores
sesgados, también llamado sistemético es ocasionado por un error constante, son el

resultado de ignorar 0 no estimar correctamente los patrones de la demanda como
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tendencia o estacionalidad. Mientras que el error aleatorio, son resultados de errores

impredecibles que obligan al prondstico a desviarse de la demanda real [8].

El error del pronéstico se mide como la diferencia entre el pronéstico y la demanda
real ambos durante el mismo periodo de tiempo. Existe un gran numero de

indicadores de error del pronéstico, dentro de los que se destacan:

MAD: Desviacion absoluta media, mide la dispersion de error de prondstico, es decir,
es la medicién del tamafio del error en unidades. Se calcula mediante el valor absoluto
de la diferencia entre la demanda real y el prondéstico, dividido sobre el nimero de
periodos. Esta medida expresa la exactitud en las mismas unidades que los datos, lo
cual ayuda a conceptualizar la cantidad de error [8].

La férmula a utilizar es la siguiente:
- 1D — Fl
MAD = 2#
n
t=1

Dénde:

D, = Demanda real en periodo t.
F, = Valor pronosticado en el periodo t.

n = nimero de periodos.

TS: Sefial de seguimiento, este indicador mide la variacién del prondstico respecto a
la variacion de la demanda y es utilizada para la misma finalidad que una carta de

control y sus limites [8].

Una regla empirica para la sefial de seguimiento es que si la sefial esta por fuera de

los limites 6 y -6 el método de pronostico no es efectivo.

Esta medida de desempefio nos permite medir la desviacion del prondstico respecto

a variaciones en la demanda.
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La formula a utilizar es la siguiente:

_ (D F )

rs MAD

Dénde:

D, = Demanda real en periodo t.
F, = Valor pronosticado en periodo.
MAD= Mean Absolute Deviation.

Una regla empirica para la sefial de seguimiento es que si la sefial esta por fuera de
los limites 6 y -6 el método de pronostico no es efectivo, entonces una buena sefial

de seguimiento tiene valores bajos.

1.9.12 Simulacién de un sistema de inventarios

La simulacion es simplemente una técnica que se dedica a construir modelos de una
situacion real que recrean la realidad. Para un sistema de inventarios, la simulacion
funciona como una herramienta valiosa para toda organizacién, debido a que permite

explorar los aspectos operativos [2].

Un ejemplo de esto es cuando se analiza la relacién el inventario de seguridad, las
demoras en los pedidos y los niveles de servicio en diferentes puntos de la cadena
de abastecimiento, que se ven afectados por los cambios en los patrones de la
demanda y los pedidos no siempre corresponden al mismo tamafio y dependen de un
pronéstico de ventas. Estas caracteristicas pueden incorporarse a un modelo de
simulacién, que incorpore los pronésticos de la demanda para la administracién y la
definicion de la politica de inventarios a través de los experimentos realizados con el
modelo de simulacion y debido a su capacidad para emular los sistemas complejos,

el uso de la simulacion seria una herramienta eficaz para esta situacion.
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CAPITULO 2

2. METODOLOGIA

En este capitulo se presenta las diferentes fases que tiene el proyecto iniciando con
el analisis del proceso de abastecimiento de productos en la farmacia del Hospital
Ledn Becerra. Para el desarrollo del proyecto se utilizo la siguiente metodologia como

se muestra en la Figura 2.1:

INICIO

Recoleccién de los

datos
Entrevistas Reportes de Observacidn
| datos histéricos |

Definicion del problema

l

Andlisis de datos y causas

l

Propuesta de mejora

l

Construcciéon de modelos de
Simulacién de las estrategias
VMI/CRP

!

Validaciéon del modelo
programado
(Analisis de Resultados)

FIN

Figura 2.1: Esquema de la metodologia utilizada en el disefio de los modelos VMI/CRP
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2.1 Medicién de la situaciéon actual.

En esta seccion se detalla la informacion y los datos de la situacion actual de la
compra, recepcion y aprobacion de pagos de los productos vitales de clase A por
parte de la farmacia del Hospital Le6n Becerra; ademas del andlisis de la demanda
que presenta los productos dentro del lead time de los proveedores, con ello poder
definir la tendencia que tiene la demanda en el lead time establecido para cada
producto asociados con la gestion de inventarios que se maneja en la farmacia del

Hospital Ledn Becerra.

2.1.1 SIPOC
SUPPLIER PROCES OUTPUT VER

Figura 2.2: Significado de la sigla SIPOC

Para entender el proceso actual de la farmacia con respecto a la compra, recepcion
y pago de los productos vitales de clase A, realizamos el levantamiento de procesos
con la informacion obtenida en la farmacia del Hospital Ledn Becerra mediante el uso
de diagramas SIPOC, para poder identificar de manera sencilla el proceso de
reabastecimiento de productos y establecer las partes involucradas en cada una de
las actividades del mismo, esto también implica analizar los subprocesos mediante

esta herramienta.



Tabla 8: SIPOC del proceso: Abastecimiento de productos
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FICHA DE LEVANTAMIENTO DE PROCESOS

Analistas de Procesos Kevin Celi- Alvaro Romero Madulo No se usa
Fecha de anotaciones: 31/05/2016 Horarios 10:00 AM
Nombre del Proceso Abastecimiento de Farmacos
Obietivo Lograr que la farmacia tenga todos los farmacos en la cantidad necesaria en el
l tiempo adecuado para el soporte y medicacion en la atencion al paciente
Cajero
: Jefe de Farmacia Periodicidad Variable
Usuarios —
Contabilidad
Recursos Humanos Aprobacién de pago a
Dl{epo . .Jefe de Farmacia : Fin oroveedores
Inicio Existencia de faltantes de farmacos
Requisitos Poltticas de inventario de ciertos productos.
Indicadores No existe
Anexos No existe
Proveedor Entradas Subproceso Salida Usuario
Cajero - Software de .
inventario - Laboratorios -
L Nivel de inventario de los farmacos | Ejecucion de pedidos | Solicitud de compra via telefonica | Distribuidores de
Requerrimiento de .
. laboratorios
pacientes
Lahoratorios- ' . )
Distribuidores de | Solicitud de compra via telefonica Check it d?l Medwameqtq pedido
AITIAC0S 3 vs Medicamento recibido
Recepcion de .
oedidos Jefe de farmacia
Software alimentado con los
Contabilidad Copia de Factura electrénica farmacos recibidos y sus valores
correspondiente
. , - robacion de pagoa|  Documentos firmados para ) L
Jefe de farmacia Guia de remision y Facturas A Pag P Gerencia administrativa

proveedor

aprobacion




Tabla 9: SIPOC del subproceso: Compra de productos
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FICHA DE LEVANTAMIENTO DE SUBPROCESOS

Analista de Procesos

Kevin Celi- Alvaro Romero

Médulo

No se usa

Fecha de anotaciones:

31/05/2016

Horarios

10:00 AM

Nombre Subproceso

Ejecuciéon de pedidos.

pacientes

farmaccia diferentes farmacos

GhEive Comunicar los requerimientos al proveedor en base a los niveles de inventario de los
! farmacos.
Proveedores
Usuarios i de_farmama Periodicidad Variable
Cajero
Jefe de Gestion de Talento
Dueio Jefe de Farmacia i Emisién de
Inicio Nivel de inventario de farmacos pedido
Requisitos Politicas de inventario en pocos productos
Indicadores No existe
Anexos No existe
Proveedor Entrada Actividad Salida Usuario
Desabastecimiento por Registrar los Lista de niveles de
Paciente venta de farmacos a faltantes en la inventario de los Cajero

Cajero- Software de
inventario

Lista de niveles de
inventario de farmacos

Recolectar la
informacion de
faltantes

Orden a pedir al
proveedor

Jefe de farmacia

Jefe de farmacia

Orden del pedido

Emisién de pedido Solicitud de compra Proveedores
Tabla 10: SIPOC del subproceso: Recepcidn de productos
FICHA DE LEVANTAMIENTO DE SUBPROCESOS
Analista de Procesos Kevin Celi- Alvaro Romero Médulo No se usa
Fecha de anotaciones: 31/04/2016 Horarios 10:00 AM

Nombre Subproceso

Recepcidn de productos.

Objetivo Verificar que el pedido llegue completo e ingresar al software de inventario el pedido con los
valores correspondientes.
Proveedores
Usuarios Jefe de farmacia Periodicidad Variable
Contabilidad
Duefio Jefe de Farmacia Entrega de
. — Fin documentos a
Inicio Solicitud de compra contabilidad
Requisitos No existe
Indicadores No existe
Anexos No existe
Proveedor Entrada Actividad Salida Usuario
Distribuidores o laboratorios Productos gue fueron Verificac_ic’)n del Checklist de .IOS Jefe de farmaccia
pedidos pedido productos pedidos

Jefe de farmacia

Factura y guia de remision

Ingreso al sistema
los productos
recibidos

Aumento de los niveles de
inventario al sistema

Cajero

Jefe de farmacia

Datos de facturay guia de
remision

Entrega de

Factura y guia de remision
documentos Y9

con codigos

formalizados

Contabilidad-SRI
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Tabla 11: SIPOC del subproceso: Aprobacion de pago proveedores

FICHA DE LEVANTAMIENTO DE SUBPROCESOS

Analista de Procesos

Kevin Celi- Alvaro Romero

Modulo

No se usa

Fecha de anotaciones:

31/04/2016

Horarios

10:00 AM

Nombre Subproceso

Aprobacion de pago a proveedor

Lograr que exista una gestion confiable, con varios documentos que sirvan de constancia

Objetivo .
para realizar el pago alos proveedores.
Contabilidad
Usuarios Jefe. de far.m.aua. Periodicidad Variable
Gerencia administrativa
Recursos Humanos
Duefio Jefe de Farmacia - Aprobaci6n de
Inicio Entrega de facturay guia de remision pago
Requisitos No existe
Indicadores No existe
Anexos No existe
Proveedor Entrada Actividad Salida Usuario
Reah.z/ar la Guia de Remision, factura
Guia de Remisién retencion ala interna, retencion a la
Contabilidad y fuente y el registro ' Jefe de farmacia

factura con cadigo

de los asientos
contables

fuente y registro de
asientos contables

Jefe de farmacia -
Recursos Humanos

Cuaderno 1y documentos
para firma de aprobacién

Aprobacion de los
documentos de
pago de compras
en farmacia

Cuaderno 1y documentos
firmados para aprobacion

Gerencia
Administrativa

Jefe de farmacia -
Recursos Humanos

Cuaderno 1y documentos
firmados por gerencia
administrativa

Realizacién de
registro manual en
el Cuaderno 2

Cuaderno 2, codigo,
proveedor y precio total

Contabilidad
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2.1.2 Analisis de Lead Time de los proveedores

Se ha definido una lista de los proveedores principales dentro del periodo de tiempo
establecido por el tamafio de muestra para los productos vitales de clase A. El lead
time indica el tiempo que le lleva a un proveedor entregar las mercaderias una vez
que se realiza una orden en la farmacia, es decir, se refiere al tiempo de entrega de

los productos.

En la Tabla 12 se presenta la lista de los proveedores de los productos vitales junto

con los lead time minimos y méaximos respecto a los pedidos que realiza la farmacia:

Tabla 12: Lista de proveedores con los lead times minimos y maximos

. . LT Min | LT Max
Items Lista de proveedores (dias) (dias)
1 CIMMED 1 2
2 CORPORACION FARMACEUTICA MEDISUMI S.A. 1 7
3 DIFARE S.A. 1 5
4 GENECOM CIA LTDA 7 10
5 GILBERT GLOBAL BUSINESS S.A. 0,5
6 PARDOMER S.A. 0,5
7 PHARMEDICS.A. 5

2.1.3 Analisis de costos

En esta seccion se detalla el andlisis de los costos asociados a la farmacia HLB que
estan relacionados al proceso de reabastecimiento de los productos, tales como
costos de productos, con el cual se puede obtener un promedio del tamafio de la

orden por cada producto.



Tabla 13: Costos de productos vitales de clase A por proveedor
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GILBERT
o T | GIMMED | FARMACEUTICA | DIFARE | GENECOM | GLOBAL | PARDOMER |PHARMEDIC
Productos MEDISUMI S.A. o SA. o o

1 |AMINOACIDOS $ 13,00 $11,78 $13,00

2 |COLISTINA $ 17,00

3 |DOBUTAMINA $ 5,09 $6,22

4 |EMULSIONES G.L. $ 14,00 $ 15,96 $ 16,75

5 |ENOXAPARINA S 8,60 $ 8,00

6 |IMIPENEN $7,99

7 |IPRATROPIO $ 10,75 $ 10,69 $ 11,00

8 |LACTATO RINGER $ 1,69 $ 1,39

9 |MEROPENEM $ 20,00 $ 20,00

10 |MIDAZOLAM $6,80

11 |OCTREOTIDA $ 20,65

12 [PIPERACILINA $ 8,03 $5,97

13 |PROPOFOL $9,07 $12,50 $9,89

En la Tabla 13 se muestra los costos de los productos vitales de clase A por cada

proveedor que puede suministrar dichos productos. Se aprecia una pequefia variacion

entre los costos de productos con diferentes proveedores, para ello es importante

tomar en cuenta los lead times para tomar una decision respecto a que proveedor es

mas conveniente seleccionar para realizar los pedidos.

Tabla 14: Promedio del tamafio de la orden de los productos vitales de clase A

Promedio del
Items |Nombre de Productos -
tamaiio de la orden
1 AMINOACIDOS 345
2 COLISTINA 339
3 DOBUTAMINA 380
4 EMULSIONES G.L. 230
5 ENOXAPARINA 280
6 IMIPENEN 880
7 IPRATROPIO 413
8 LACTATO RINGER 1460
9 MEROPENEM 667
10 |MIDAZOLAM 300
11 |OCTREOTIDA 350
12 PIPERACILINA 390
13 |PROPOFOL 89
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En la tabla 14 se aprecia el tamafio de la orden promedio de cada uno de los 13
productos vitales de clase A durante el periodo comprendido entre febrero del 2015 a
marzo del 2016.

Estos datos se utilizardn para calcular los costos ponderados de los productos
mediante la multiplicacion en los costos de productos y el tamafio de la orden de dicho

periodo.

Tabla 15: Costos ponderados de los productos vitales de clase A

Costos
Items | Nombre de productos

ponderados
1  |AMINOACIDOS S 12,95
2 COLISTINA S 17,00
3 DOBUTAMINA S 5,39
4 |[EMULSIONES GRASAS S 14,58
5 ENOXAPARINA S 8,47
6 IMIPENEN S 7,99
7 IPRATROPIO S 10,71
8  |LACTATO RINGER S 1,65
9 MEROPENEM S 20,00
10 |MIDAZOLAM + DORMICUN | $ 6,80
11 |OCTREOTIDA S 20,65
12  |PIPERACILINA S 6,71
13  |PROPOFOL S 10,69

La Tabla 15 muestra la ponderacién de los costos de compra de los productos vitales
de clase A por parte de la farmacia, estos costos fueron ponderados debido a que la
farmacia realiza compras a varios proveedores, por lo tanto, se determinaron costos

de acuerdo a la cantidad que le compra a cada proveedor y sus respectivos costos.

Posteriormente, estos resultados de costos ponderados de los productos vitales de
clase A se lo consideran para determinar los costos de venta pérdida y costo de
mantener inventario que incurren en la farmacia HLB, y también para determinar los

costos de transporte del proveedor.
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Tabla 16: Precios ponderados de los productos vitales de clase A

Total de unidades Precios
Nombre de productos .
vendidas ponderados

AMINOACIDOS 525 S 14,33
COLISTINA 352 S 18,76
DOBUTAMINA 540 S 5,98
EMULSIONES G.L. 363 S 16,36
ENOXAPARINA 493 S 9,98
IMIPENEN 1062 S 9,15
IPRATROPIO 609 S 13,48
LACTATO RINGER 2993 S 2,02
MEROPENEM 2092 S 22,56
MIDAZOLAM 866 S 8,13
OCTREOTIDA 738 S 22,72
PIPERACILINA 806 S 7,56
PROPOFOL 223 S 11,83

En la farmacia se realiza ventas a dos tipos de clientes: los clientes con convenios al
IESS, y clientes sin convenio; debido a esto se determina los precios ponderados (ver
Tabla 16) para su posterior uso en la obtencion de los costos de ventas perdidas y

porcentaje de utilidad de los productos vitales de clase A.

Tabla 17: Costo de venta pérdida de los productos vitales de clase A

Total de Costo de ([Precio de venta| Utilidad de Costo de

Nombre de productos L . .
faltantes | productos al publico ganancia |venta perdida
AMINOACIDOS 18 S 12951 S 14,33 1,39 |S 24,98
COLISTINA 5 S 17,00 | S 18,76 1,76 |S 8,79
DOBUTAMINA 31 S 539 S 5,98 05 |$ 18,29
EMULSIONES GRASAS 24 $ 1458 S 16,36 1,78 | 42,64
ENOXAPARINA 7 S 847 S 9,98 1,51 |$ 10,59
IMIPENEN 6 S 7,9 1S 9,15 1,16 |S 6,98
IPRATROPIO 21 S 10,71 $ 13,48 2,77 S 58,17
LACTATO RINGER 167 S 1,65($ 2,02 037 |$ 61,40
MEROPENEM 470 S 20,00 [ S 22,56 2,56 S 1.200,86
MIDAZOLAM + DORMICUN 63 S 6,80 | S 8,13 1,33 |S 83,85
OCTREOTIDA 82 S 20,65 | S 22,72 2,07 S 169,33
PIPERACILINA 122 S 671 S 7,56 08 |$ 103,94

PROPOFOL 0 S 1069 S 11,83 1,14 |3 -
S 1.789,82
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En la Tabla 17 se muestra los costos de ventas del periodo comprendido entre febrero
del 2015 a marzo del 2016, el cual se lo determiné con el total de unidades faltantes
en dicho periodo por la utilidad de ganancia de cada producto.

Tabla 18: Costo de mantener inventario de los productos

X . Costo de
Nombre de productos Inventar.lo Costo de |Porcentaje de' costo B
promedio productos de oportunidad . .
inventario
AMINOACIDOS 31 S 12,95 15% S 454,57
COLISTINA 36 S 17,00 15% S 706,63
DOBUTAMINA 54 S 5,39 15% S 336,69
EMULSIONES GRASAS 29 S 14,58 15% S 485,65
ENOXAPARINA 45 S 8,47 15% S 440,75
IMIPENEN 39 S 7,99 15% S 357,79
IPRATROPIO 37 S 10,71 15% S 450,30
LACTATO RINGER 105 S 1,65 15% S 198,55
MEROPENEM 40 S 20,00 15% S 919,71
MIDAZOLAM + DORMICUN 48 S 6,80 15% S 378,04
OCTREQTIDA 61 S 20,65 15% S 1.446,79
PIPERACILINA 38 S 6,71 15% S 291,29
PROPOFOL 21 S 10,69 15% S 261,08
6.727,83

En la tabla 18 se muestra el costo de mantener inventario, este se lo calcula con el
costo de oportunidad que es igual al 15% para todos los productos multiplicado por el

costo de producto y por el inventario promedio en la farmacia.

Tabla 19: Costo total de transporte de los productos vitales de clase A

Total de unidades Costo de Costo de Costo total de
Nombre de productos .

transportadas a farmacia | productos | tranposte transporte
AMINOACIDOS 440 ) 12,95 | $ 3,88 1.709,00
COLISTINA 315 S 17,00 | $ 5,10 1.606,50
DOBUTAMINA 400 S 539|$ 1,62 646,48
MIDAZOLAM + DORMICUN 531 ) 8,00 (S 2,40 1.274,40
EMULSIONES GRASAS 325 S 14,58 | $ 4,37 1.421,55
ENOXAPARINA 420 S 847 | S 2,54 1.067,40
IMIPENEN 1013 ) 7,99 | S 2,40 2.428,16
IPRATROPIO 527 ) 10,71 | $ 3,21 1.693,95
LACTATO RINGER 2520 S 1,65| S 0,49 1.246,57
MEROPENEM 1457 S 20,00 | S 6,00 8.742,00
MIDAZOLAM 896 ) 6,80 | S 2,04 1.827,84
OCTREOTIDA 708 S 20,65 | S 6,20 4.386,06
PIPERACILINA 605 S 6,71 | $ 2,01 1.217,77
PROPOFOL 219 ) 10,69 | $ 3,21 702,13
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En la Tabla 19 se muestra el costo total de transporte, este es igual al 30% del costo
del producto multiplicado por la cantidad de unidades transportadas en farmacia
durante el periodo comprendido entre febrero del 2015 a marzo del 2016.

2.1.4 Analisis de la Demanda

Para determinar la demanda en un lapso de tiempo definido, se tiene que identificar
el comportamiento que toma la demanda de los productos en los diferentes periodos
de reabastecimiento del proveedor, ya que, en ocasiones ese periodo puede resultar
vulnerado para la demanda, por lo cual se toman mediciones en el tiempo que hemos
obtenido de la data histérica y a través de esto poder definir una distribuciéon de

probabilidad que sigue la demanda de cada producto.

2.1.4.1 Regularidad de la Demanda

Para determinar la regularidad de la demanda de los productos vitales de clase A, se
utilizé el analisis propuesto por los autores Peterson, R. and Silver (1979). Este
andlisis indica 3 pasos que se deben seguir para identificar la regularidad de la
demanda, tal y como se describe en la Tabla 20:

Tabla 20: Pasos y formulas para identificacién de regularidad de demanda

. Pasos para identificacion de ,
items . Formula
regularidad de la demanda
L I=n
Determinar un estimado para la - 1
1 . . d=— d;
demanda promedio por periodo. n
i=1
1|=r|
Determinar un estimado de la varianza =
2 narun est 2 varianz E:it.ufar[i:—de—dz
de la demanda por periodo. n
=1
Determinar un estimado de la est varD
3 variabilidad relativa de la demanda V(= 7
(coeficiente cuadratico de variabilidad) d
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En la Tabla 21 se presenta los criterios con los cuales se determina si existe o0 no
variabilidad de la demanda de los productos vitales de clase A.

Tabla 21: Criterio para regularidad de la demanda (Peterson, R. and Silver, E. (1979))

Condicion Tipo de demanda
VC<0,25 Constante
VC>0.25 Variable

La formula utilizada para el célculo del coeficiente cuadratico de variabilidad de la
demanda diaria se encuentra en el item 3 de la Tabla 20.

Se realizaron los calculos pertinentes del coeficiente cuadratico de variabilidad de
cada producto vital de clase A durante el periodo comprendido entre febrero del 2015

a marzo del 2016, en el cual se obtuvieron los siguientes valores:

Tabla 22: Coeficiente cuadrético de variabilidad de la demanda diaria de los productos
vitales clase A

. . . Desviacion |Coeficiente cuadratico
Items Medicamentos Media | Varianza , e
estandar de variabilidad
1 [AMINOACIDOS 15% 1,215 2,568 1,603 1,319
2 |COLISTINA100MG 0,815 3,632 1,906 2,339
3 |DOBUTAMINA 50MG/ML 1,250 7,743 2,783 2,226
4 |DORMICUN 50MG AMPX5+ MIDAZOLAN 3,720 52,18 7,224 1,942
5 |EMULSIONES GRASAS lipidos 20% 0,840 1,290 1,136 1,352
6 |ENOXAPARINA 4000 Ul (40 MG) 1,144 1,627 1,275 1,115
7 |IMIPENEN+CILASTATINA 500+500 2,458 8,843 2,974 1,210
8 |IPRATROPIO BROMURO 0.25 MG/ML 1,410 1,834 1,354 0,961
9 |LACTATO RINGER 1000CC 6,928 40,986 6,402 0,924
10 [MEROPENEM 1000G 4,850 3,540 1,881 0,388
11 |OCTREOTIDA 0.1 MG/ML 1,708 26,286 5,127 3,001
12 |PIPERACILINA + TAZOBACTAM4G+0.5G 1,860 7,393 2,719 1,462
13 |PROPOFOL 20 mg/ml 0,510 6,470 2,544 4,987
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Los coeficientes de variabilidad son muy superiores a 0,25, entonces, mediante el uso
de los criterios de regularidad de la demanda mostrada anteriormente (ver Tabla 21),
se llega a la conclusién de que la demanda de los productos vitales de clase A es

altamente variable.

2.1.4.2 Distribucion de probabilidad de la demanda

Para determinar la distribucion de probabilidad de la demanda diaria para cada uno
de los productos vitales de clase A, se utilizé la opcién sta-fit del software Promodel,

donde se tomaron los valores de la demanda de la data histérica de la farmacia HLB.

En la Tabla 23 se muestra la distribucién de probabilidad de la demanda diaria de
cada uno de los productos vitales de clase A:

Tabla 23: Distribucion de probabilidad de la demanda diaria de los productos vitales

de clase A
. Distribucion de probabilidad
Items Medicamentos
de lademanda
1 |AMINOACIDOS Geometrica (0.451)
2 |COLISTINA Empirica
3 |DOBUTAMINA Empirica
4 |DORMICUN + MIDAZOLAM Empirica
5 |EMULSIONES G.L. Geometrica (0.543)
6 |ENOXAPARINA Geometrica (0.467)
7 |IMIPENEN Empirica
8 IPRATROPIO Poisson(1.41)
9 |LACTATO RINGER Lognormal(-1.19,1.79,0.07)
10 [(MEROPENEM Empirica
11 |OCTREOTIDA Empirica
12 |PIPERACILINA Empirica
13 |PROPOFOL Empirica
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2.2 Analisis de causas

2.2.1 Diagrama Ishikawa

Para la identificacion de factores que pueden afectar al problema identificado en el
proyecto, utilizamos el diagrama causa-efecto (ver Figura 2.3) que es una
herramienta util para el establecimiento de causas potenciales de un problema. Se
determinaron distintas causas potenciales en aquellas actividades que forman parte

del proceso de abastecimiento de productos en la farmacia del Hospital Le6n Becerra.

Las causas sefialadas en el diagrama fueron observadas y analizadas dentro de las

instalaciones de la farmacia.

Causa Efecto

El indicador de disponibilidad
promedio en percha “Product Fill
Rate” de los productos vitales de
clase A en la farmacia HLB
durante el periodo comprendido
entre enero del 2015 y marzo del
2016 ha sido menor a 89%, pero
el nivel deseado por el
departamento de coordinacion
de proyectos es de 95% de dicho
indicador.

Variabilidad
de la demanda

Ordenes basado
en la experiencia

@)

Insuficiente espacio
de almacenamiento.

Demora en pago
a proveedores.

Ambiente

Figura 2.3: Diagrama Ishikawa (Causa — Efecto)
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2.2.2 Matriz de priorizacién de las causas

En la siguiente matriz (ver Figura 2.4) se ha seleccionado una causa critica en base
a una ponderacion y aplicacion de criterios, esta se encuentra dentro del cuadrante
verde: facil de controlar y de alto impacto, debido a que si se implementa una
apropiada gestion de las 6rdenes de compra, esto podria conducir a mejoras en el

proceso de control de inventario.

Ordenes Falta de Variabilidad

basado en la pago a de la
experiencia proveedores demanda

Alto

Impacto

Insuficiente
espacio de
almacenamiento

Bajo

Facil Dificil
Controlable

Figura 2.4: Matriz de priorizacién de causas

2.2.3 Causa Raiz

A través del uso de la técnica de los 5 porqués se puede evidenciar diversas razones
gue afectan significativamente a la causa critica del problema establecido en el
proyecto, en los cuales hemos identificado 2 causas que nos ayudé a determinar la

causa raiz, tal y como se muestra a continuacion:
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Tabla 24: Causa raiz del problema definido

Causa critica

Ordenes basado en la experiencia

éPor qué? No hay una politica de reabastecimiento de inventario
éPor qué? No se realizan prondsticos de la demanda
Causa raiz Falta de estrategias de control de inventario

2.3 Propuestas de soluciones

Una vez encontrada la causa raiz del problema, se proponen posibles soluciones, las

cuales fueron producto de una lluvia de ideas con el equipo de trabajo.
Las posibles soluciones son:

e Diseno de modelo VMI.
e Disefo de modelo CRP.

¢ Disefio de modelo matematico para manejar la realizaciéon de las érdenes.

Estas fueron descritas en el CAPITULO 1 (ver Marco tedrico: Seccion 1.9.2, Seccion

1.9.3 y Seccidn 1.9.4) con sus respectivas ventajas y desventajas.

2.3.1 Priorizacién de soluciones

La matriz de priorizacion de soluciones fue calificada mediante el uso de niveles de

prioridad (ver Tabla 25) que van desde no importante hasta muy necesario.

En la Tabla 26 se presenta la matriz de priorizacién de soluciones para determinar la

solucién que tiene mayor impacto con respecto a las causas que afectan al problema.



Tabla 25: Niveles de prioridad
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Puntaje de prioridad Descripcion
3 Muy necesario
2 Necesario
1 Poco importante
0 Sin importancia

Tabla 26: Matriz de priorizacién de soluciones

Matriz de priorizacion de Soluciones

Soluciones - -
o . Disefio de modelo matemético para
Disefio de modelo VMI Disefio de modelo CRP . o ,
manejar la realizacion de las érdenes.
Causas
Ordenes basado en la experiencia 3 3 3
Variabilidad de la demanda 1 1 1
Insuficiente espacio de almacenamiento 3 3 2
Retraso en pago de proveedores 3 2 1
Impacto 10 9 7
Orden de prioridad 1 2 3

Como resultado de la matriz de priorizacién de soluciones se obtuvo el siguiente orden

de prioridad:

1) Disefio de modelo VMI.
2) Disefio de modelo CRP.

3) Disefio de modelo matematico para manejar la realizacion de las 6rdenes.

2.4 Disefio de mejoras

En esta seccion se detalla el funcionamiento de las estrategias VMI y CRP que

utilizaremos en el presente proyecto, para la gestion de abastecimiento de productos

en la farmacia del Hospital Ledn Becerra.
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2.4.1 Estructura del modelo VMI

Delivery Goods
®
m o
o o UL 1/
* )
=\ Delivery J ,'

=]l Notice

Figura 2.5: Gestion de abastecimiento de productos mediante estrategia VMI

En la figura 2.5 se aprecia la gestion de abastecimiento de la estrategia VMI, que es
adaptable para la farmacia, mas adelante se demuestra la factibilidad de

implementacion que tiene este sistema junto con el sistema CRP.

Cuando los pacientes llegan a la farmacia y compran los productos, con la ayuda de
sistemas de intercambio de informacion de datos, el personal responsable de
farmacia envia la informacion de las ventas al proveedor y el nivel de inventario de
los productos que se tiene en stock; realizado esto, el proveedor analiza la informacion

y envia los productos que requiere la farmacia en un periodo determinado.

El vendedor tiene beneficios al obtener la demanda real de la farmacia, ya que
pronostica y planifica la produccion con base a la venta real y no en las 6rdenes de

farmacia HLB, para de esta forma reducir el efecto latigo en la cadena de suministro.

Esta informacién intercambiada es sometida a los respectivos andlisis matematicos
para estimar una demanda ajustada que permita procesar pedidos adaptados a las

necesidades reales del cliente.



2.4.2 Estructura del modelo CRP

e

‘ﬁﬂﬂp - - - '

Manutacturer Retailer H
Manulacturers Distribution Centre Distribution Centre J_Il

Figura 2.6: Gestion de abastecimiento de productos mediante estrategia CRP

En este modelo, el proveedor de la farmacia realiza la reposicién de los productos
s6lo por la cantidad vendida como sea necesario en tiempo real, y no hay punto de

orden especifico 0 una expresion para calcular el tamafio de la orden de la jornada.

La farmacia debe proporcionar al proveedor la informacién de las ventas realizadas
de los productos. Una vez obtenida la informacion pertinente, el proveedor procesa
estos datos para mantener el inventario del cliente a un nivel establecido y en el

tiempo necesario.
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2.4.3 Factibilidad de los modelos VMIy CRP

2.4.3.1 Disefio de evaluacién de los modelos VMl y CRP

Para determinar la factibilidad de las modelos VMI y CRP, se toman en consideracion
2 etapas fundamentales en la evaluacion, para ello utilizamos el siguiente disefio de

evaluacién que se muestra en la figura 2.7:

Caracteristicas Importancia
Etapa 1 | . , i
15 puntos extraidos de la 15 ponderaciones de los articulos
revision de la literatura. de la encuesta solicitada a expertos.
I TS E e mEEEE=m 1
Puntuacién de disposicion VMI-CRP
Etapa 2 15
Puntuacién disposicién VMI. CRP = Z Item * Item weight

A\ 4

=1

Figura 2.7: Disefio de evaluacion de los modelos VMl y CRP

En esta seccién se identificaron 15 caracteristicas que pueden afectar la idoneidad

de dichos modelos [1].

Se considero util para clasificar las caracteristicas en funcion de si eran susceptibles

de mejora, a través del esfuerzo de gestion dentro de la farmacia HLB.

Es importante que existan casos en que los modelos VMI y CRP no se utilizan, debido
a que exista algun factor que pueda ser desfavorable, es por ello que se realiz6 una
evaluacion de los prerrequisitos para justificar la factibilidad que tiene el proyecto en

el area de estudio.



59

2.4.3.2 Consideraciones de evaluacién de los modelos VMl y CRP

e Se han clasificado las caracteristicas en una escala que va:

De: 0 (‘'nada importante’)

A: 4 ("muy importante").

e Los campos marcados con un asterisco (*) son caracteristicas controlables/

mejorables, mientras que las otras caracteristicas no lo son.

¢ Las cifras entre paréntesis junto a los elementos son las ponderaciones de los

articulos expresados en porcentaje [1].

2.4.3.2.1 Rangos de decision

Se utilizan los siguientes rangos de decision en la evaluacion de los prerrequisitos de
los modelos VMIy CRP [1], para verificar si la estrategia debe o no debe ser aceptada
en el ambiente de la farmacia del Hospital Le6n Becerra.

Los rangos de decision son los siguientes:

0- 210 La estrategia no es aceptada.
210- 300 La estrategia es aceptada.
> 300 La estrategia no es aceptada.

2.4.4 Evaluacién de los prerrequisitos de los modelos VMl y CRP

La evaluacion de los prerrequisitos de los modelos VMI y CRP en la farmacia HLB se

divide en 3 partes (ver Tabla 27).
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Primero, se realiza una evaluacion en relacién a los productos, donde se analiza si
estos estan estandarizados, si la variabilidad de la demanda es baja, si son
identificados dentro de la cadena de suministro, si son productos repetitivos, o si estos
pueden ser pronosticados y controlados.

También, se evallan en relacién a la compafiia, donde se analiza si la compafiia es
estable, si los costos de la gestion de reabastecimiento son elevados, o si se cuenta
con apropiados sistemas de informacion.

Por ultimo, se evalGan en relacién a los proveedores, donde se analiza si existen
relaciones a largo plazo con los proveedores, si estan identificados los proveedores
claves, si ya existe algun sistema de intercambio de informacién integrado con los

proveedores.
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Tabla 27: Tabla de la evaluacién de los prerrequisitos en farmacia HLB

Caracteristicas R
HLB
Producto relacionado
1. Los productos son estandarizados, es decir, la personalizacion es minima (7.07) 4
2. Los productos son repetitivos, es decir, son infrecuentes los cambios en las 4
especificaciones del producto por parte del cliente (8.04)
3. Los productos tienen un estandar de identificacion a lo largo de la cadena de 4
suministro.* (6.75)
4. La demanda es de baja variabilidad (4.82) 1
5. La demanda se podria pronosticar y los niveles de existencias se controlan. * (7.40) 3
El marcador relacionado con el producto 114
Empresa relacionada(Hospital Ledn Becerra)

6. Los ingresos de la compaifiia se han mantenido estables en los Ultimos afios

OIS e L 4
es decir, ni crecido rapidamente ni caido (3.86)
7. Los costos de transaccion relacionados con la compra son altos (5.14) 2
8. Sistemas de informacién y comunicacion son buenas * (6.75) 3
9. La empresa podria tener intercambio de inventario / informacion de los pronésticos con 3
los proveedores * problema (9.97)
10. La compra de medicamentos es una competencia central de nuestra organizacién )
(7.07)
El marcador relacionado con laempresa 90

Proveedor relacionado

11. Los altos niveles de confianza y relaciones a largo plazo con los proveedores existen * 3
(7.72)
12. Los beneficios son evidentes tanto para la empresa como los proveedores (7.07) 3
13. Los proveedores clave constituyen un alto porcentaje de las 6rdenes de compra * 4
(5.14)
14. Los proveedores estan dispuestos a cooperar con una iniciativa VMI/CRP (8.68) 3
15. El sistema de informacion de la compafiia esté integrado con los proveedores * (4.50) 0
El marcador relacionado con proveedores 78
Puntuacion de disposicién VMI-CRP 283
Rango de puntuacion 210-300
Se decide utilizar estrategia VMI-CRP? Si
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Una vez evaluados las modelos VMI y CRP en el ambiente de la farmacia del Hospital
Ledn Becerra, se obtuvo como resultado que ambas estrategias son factibles para ser
aplicadas, dado que en la evaluacién de los prerrequisitos de acuerdo al rango de

decision di6 un resultado favorable para su implementacion.

Cabe mencionar que estos prerrequisitos aplican para los 2 modelos, debido a que
se esta evaluando en el mismo lugar y por ende se van a considerar las mismas
caracteristicas de los productos, empresa y proveedor; lo que se diferencia en dichos
modelos es en las politicas de reabastecimiento de productos que se emplean.

Esta evaluacion contiene factores relevantes y precisos para la toma de aceptacion
de las estrategias VMI y CRP en el ambiente del Hospital Ledn Becerra.



2.4.5 Pronodstico de la demanda

Tabla 28: Demanda mensual de los productos vitales de clase A durante periodo comprendido entre
febrero del 2015 a marzo del 2016

feb-15

mar-15

abr-15

AMINOACIDOS
IPRATROPIO

COLISTINA
LACTATO RINGER

jun-15

jul-15

DOBUTAMINA

MEROPENEM

ago-15

sep-15

MIDAZOLAM
—QCTREOTIDA

oct-15

EMULSIONES GRASAS — ENOXAPARINA

nov-15

PIPERACILINA

PROPOFOL

ene-16

IMIPENEN

feb-16

Items| Nombre de productos | feb-15 | mar-15 | abr-15 [ may-15 | jun-15 | jul-15 | ago-15 | sep-15 |oct-15| nov-15 | dic-15 | ene-16 | feb-16 | mar-16 | abr-16
1 |AMINOACIDOS 21 51 59 7 12 27 81 23 62 27 19 41 37 45 13
2 |COLISTINA 0 0 0 0 0 0 0 5 156 21 0 21 67 76 6
3 |DOBUTAMINA 10 10 46 8 4 10 0 133 40 22 38 30 96 79 14
4 |MIDAZOLAM 105 160 74 197 159 116 178 151 52 0 0 147 67 143 60
5 |EMULSIONES GRASAS| 18 44 42 7 4 7 51 16 52 31 11 24 9 39 8
6 |ENOXAPARINA 39 47 70 7 1 54 34 47 30 25 17 54 34 23 12
7 |IMIPENEN 39 3 29 25 44 26 55 175 148 177 80 125 108 11 17
8 |IPRATROPIO 41 39 29 36 49 43 52 37 42 37 45 57 39 56 7
9 |LACTATO RINGER 82 111 197 471 556 475 194 196 76 88 89 95 152 193 18
10 |MEROPENEM 86 120 85 125 88 255 205 170 278 108 193 109 145 108 20
11 |OCTREOTIDA 0 85 0 84 186 160 180 0 0 0 0 12 31 0 0
12 |PIPERACILINA 139 66 63 31 26 28 3 48 71 30 101 37 62 75 26
13 |PROPOFOL 0 0 0 0 38 54 46 56 5 4 2 7 5 6 0

Demanda mensual de los productos vitales de clase A durante periodo comprendido entre febrero del 2015 a marzo del 2016

600
500
400
300
200
100

0

Figura 2.8: Comportamiento de la demanda mensual de los productos vitales de clase A durante periodo
comprendido entre febrero del 2015 a marzo del 2016

€9
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En la tabla mostrada anteriormente (ver Tabla 28) se presenta los datos que seran
utilizados para pronosticar la demanda mensual de los productos vitales de clase A.

También, apreciamos el comportamiento que toma la demanda mensual de los
productos (ver Figura 2.8), en el cual notamos una cierta variabilidad de los datos,
donde existen productos que son mas solicitados, y mediante la grafica se comprueba
que no existe una tendencia observable ni estacionalidad en la demanda mensual de

los productos vitales de clase A.

Cabe mencionar que los productos vitales de clase A son usados para terapias en el
Area de Cuidados Intensivos, dependiendo del estado de gravedad del paciente se
utilizan una cantidad especifica de medicamentos considerados como vitales de clase

A para llevar a cabo su tratamiento.

En la Tabla 28, notamos que algunas demandas de los productos estan elevadas,
entonces en base a una entrevista con la responsable de farmacia HLB se verificaron
las razones por surgen picos altos en la demanda, como es el caso del producto
Lactato Ringer que fue altamente usado durante el periodo de abril a agosto del 2015,
debido a que el Hospital Ledn Becerra en dicho periodo tenia en emergencia a dos
pacientes graves con la necesidad de utilizar dicho producto para el tratamiento, esto
se lo conoce como una demanda eventual, que también puede suceder con los demas

productos vitales de clase A.

Los datos de la demanda diaria de los productos vitales de clase A durante el periodo
comprendido entre febrero del 2015 a marzo del 2016, no sigue una distribucién de
probabilidad normal, por lo cual se procede a utilizar modelos de series de tiempos
para suavizar los datos mediante el modelo de prondstico adecuado para cada

producto.
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2.4.5.1 Andlisis de series de tiempo

Con el objetivo de pronosticar la demanda mensual de los productos vitales de clase
A, se utilizaron dos modelos de serie de tiempo: Medias moviles y suavizacion
exponencial, y de esta manera seleccionar el modelo de prondstico con el menor error
en los calculos pertinentes mediante el uso de los indicadores: Mean absolute
deviation (MAD) y Tracking Signal (TS).

El pronostico de la demanda se lo realizard& mensualmente, ya que el

reabastecimiento se lo realizara cada 30 dias.

Los datos obtenidos con el modelo de prondstico a seleccionar, son de total
importancia como datos de entrada para la simulacion en la estrategia VMI.

2.4.5.2 Pruebas y ajustes del modelo

Una vez considerado los modelos y las medidas de error de prondstico, se realizaron
las respectivas pruebas de los datos de la demanda mensual de cada uno de los

productos vitales de clase A.

A través del analisis de los valores pronosticados y los errores obtenidos en el periodo
comprendido de febrero 2015 a marzo 2016, se seleccionaron para cada producto
entre los dos métodos de prondstico evaluados, el método que tiene el menor error

MAD y que esté dentro de los limites permitidos de la sefial de seguimiento.

Con el método de medias moviles fueron seleccionados 6 productos, estos fueron los

siguientes:
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IMEPENEM

LACTATO RINGER

MEROPENEM

Medias moéviles |=—

OCTEOTRIDA

PIPERACILINA

PROPOFOL

Figura 2.9: Medicamentos cuya demanda puede ser pronosticado
usando método de medias mdviles

Los calculos pertinentes a los valores de prondstico y la medicion de los errores de
los medicamentos cuya demanda puede ser pronosticado usando el método de
medias méviles se muestran en el APENDICE A (ver Tablas 40-45).

Con el método de suavizacion exponencial fueron seleccionados 6 productos, estos

fueron los siguientes:

AMINOACIDOS

COLISTINA

DOBUTAMINA

Suav:zac:qn MIDAZOLAM
exponencial

EMULSIONES

ENOXAPARINA

IPRATROPIO

Figura 2.10: Medicamentos cuya demanda puede ser
pronosticado usando método de suavizacidon exponencial
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Los célculos pertinentes a los valores de pronéstico y la medicion de los errores de
los medicamentos cuya demanda puede ser pronosticado usando el método de
Suavizacion exponencial se muestran en el APENDICE A (ver Tablas 46-52).

2.5 Modelo de simulacidn de las estrategias VMl y CRP

2.5.1 Modelo de Simulacién de la estrategia VMI

En el siguiente diagrama (ver Figura 2.11) se muestra la l6gica que es utilizada para
realizar la programacion de la simulacion VMI en el programa Promodel, donde se
detalla el proceso de arribo de clientes, venta de productos por parte de la farmacia,
y reabastecimiento del proveedor.

L 4 4

b ; | ] Arribar producto a Percha Arribar clientes a Farmacia
Arribar producto al proveedor »{ Cantidad Méxima en percha=TR*D+55 Cantidad=" 3  Distribucion  de
{Produccion de productos) Frecuencia = 1 dfa Probabilidades de la Demanda diaria
l Frecuencia=1dia
Enviar productos a |2 locacién demanda '
diaria Enviar un cliente a la caja disponible
Cantidad=} Distribucion de Cantidad de caja en la Farmacias=2

EL Tiempao de Corrida=n*30 dias?

Probabilidades de | manda diaria
Donde n=1,2,3...11 ob ades de la de d

Frecuencia = 1 dia

No

¥

Enviar producto a la locacidn Caja

Hay producto en la
ocacion demanda diaria?

Enviar producto a la Farmacia
Cantidad= Ventas pronosticadas - ¢
Inventario de productos en percha

Salir del sistema producto y cliente Enviar cliente a la locacion
Faltante de Productos

Tiempo de Corrida=360 dias?

No

Figura 2.11: Diagrama de flujo del procedimiento de simulacion de la estrategia VMI
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2.5.1.1 Datos de entrada de la Simulacion de la estrategia VMI

Uno de los datos entradas utilizados para realizar la simulacion del modelo VMI en el
software Promodel, son las distribuciones de probabilidad de la demanda diaria de
cada producto vital de clase A (ver Tabla 23 en la Pagina N, 51).

Otros de los datos de entrada utilizados fueron la cantidad disponible de inventario de
los productos vitales durante los 30 dias establecidos como periodo de
reabastecimiento de producto. A continuacion, se presenta las férmulas utilizadas

para determinar cantidad inicial en percha de los productos vitales de clase A.
Q; = Di*TR +SSi
Donde:
Q; = Cantidad inicial en percha del producto i.
Di = Demanda promedio diaria del producto i.
SSi = Stock de seguridad del producto i.
SSi = Za;, * S * VTR
Za/z = 1,96 con 95% de confianza.
S, = Desviacion estandar de la demanda.
TR = Tiempo de reposicion.

En la Tabla 29 se muestra los resultados de la cantidad disponible de inventario de

cada producto:
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Tabla 29: Inventario inicial en percha con modelo VMI

ltems Nombre de Media Desviacion | Inventario inicial
productos (Unidad por dia) | estandar en percha (Qi)
1 AMINOACIDOS 1,22 1,60 55
2 COLISTINA 0,82 1,91 46
3 DOBUTAMINA 1,25 2,78 69
4 MIDAZOLAM 3,72 7,22 194
5 EMULSIONES G.L. 0,84 1,14 38
6 ENOXAPARINA 1,14 1,28 49
7 IMIPENEN 2,46 2,97 109
8 IPRATROPIO 1,41 1,35 58
9 LACTATO RINGER 6,93 6,40 285
10 MEROPENEM 4,85 1,88 171
11 OCTREOTIDA 1,71 5,13 109
12 PIPERACILINA 1,86 2,72 87
13 PROPOFOL 0,51 2,54 44

Finalmente, otros datos de entrada utilizados fueron la cantidad de producto a enviar
mensualmente de cada periodo de reposicion por parte de los proveedores a la
farmacia HLB, esta cantidad se la calcula con base en el pronéstico de la demanda

gue se realiz6 en la Seccién 2.4.5.

La cantidad a enviar en los 12 periodos mensuales establecidos en la simulacion se
muestra en el APENDICE A (ver Tablas 53-65).

2.5.2 Modelo de Simulacién de la estrategia CRP

En el siguiente diagrama (ver Figura 2.12) se muestra la légica que es utilizada para
realizar la programacion de la simulacion de la estrategia CRP en el software
Promodel, donde se detalla el proceso de arribo de clientes, venta de productos por

parte de la farmacia, y reabastecimiento del proveedor.

La unica diferencia con el diagrama VMI, se encuentra en el proceso de
reabastecimiento, en este proceso la cantidad a enviar no esta basada en prondésticos,

sino basada en las ventas reales del periodo anterior.
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l

Arribar producto al proveedor
(Produccién de productos)

4

Arribar producto a Percha

L Tiempo de Corrida=n*®30 dias?
Donde n=1,2,3..11

Enviar producto a la Farmacia
Cantidad = Cantidad maxima en percha -
Inventario de productos en percha

¥

Cantidad Maxima en percha=TR*D+55
Frecuencia = 1 dia

Enviar productos a la locacién demanda
diaria

Cantidad=} Distribucidn de
Probabilidades de la demanda diaria
Frecuencia = 1 dia

!

Enviar producto a la locacién Caja

{

Salir del sistema Producto y cliente

Tiempo de Corrida=360 dias?

Arribar clientes a Farmacia

Cantidad= 3 Distribucion de
Probabilidades de la Demanda diaria
Frecuencia= 1 dia

¥

Enviar un cliente a la caja disponible
Cantidad de caja en la Farmacias=2

Hay producto en la
ocacion demanda diaria?

Enviar cliente a la locacion
Faltante de Productos

Figura 2.12: Diagrama de flujo del procedimiento de simulacion de la estrategia CRP

2.5.2.1 Datos de entrada de la Simulacion de la estrategia CRP

Uno de los datos de entrada utilizados para realizar la simulacion del modelo CRP en

el software Promodel, son las distribuciones de probabilidad de la demanda diaria

por producto (ver Tabla 23 en la Pagina N, 51).

También, se utiliza como dato de entrada, la cantidad disponible de inventario de los

productos vitales durante los 30 dias establecidos como periodo de reabastecimiento

de producto. A continuacion, se presenta las formulas utilizadas para determinar

cantidad inicial en percha de los productos vitales de clase A.

Para los calculos pertinentes en la obtencién del inventario inicial en percha (Q;)

mediante el modelo CRP, se utilizan las férmulas mostradas anteriormente en la

Seccién 2.5.1.1.
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En la Tabla 30 se muestra los resultados de la cantidad disponible de inventario de

cada producto:

Tabla 30: Inventario inicial en percha con modelo CRP

ltems Nombre de Media Desviacion | Inventario inicial
productos (Unidad por dia) | estandar en percha (Qi)
1 AMINOACIDOS 1,22 1,60 55
2 COLISTINA 0,82 1,91 46
3 DOBUTAMINA 1,25 2,78 69
4 MIDAZOLAM 3,72 7,22 194
5 EMULSIONES G.L. 0,84 1,14 38
6 ENOXAPARINA 1,14 1,28 49
7 IMIPENEN 2,46 2,97 109
8 IPRATROPIO 1,41 1,35 58
9 LACTATO RINGER 6,93 6,40 285
10 MEROPENEM 4,85 1,88 171
11 OCTREOTIDA 1,71 5,13 109
12 PIPERACILINA 1,86 2,72 87
13 PROPOFOL 0,51 2,54 44

2.5.3 Ejecucion de la simulacion de los modelos VMl y CRP

En el siguiente grafico (ver figura 2.13) se muestra un esquema de la distribucion
de la simulacion para las estrategias VMI y CRP, donde esta representada la
farmacia, el proveedor y los indicadores de control que nos generan los resultados

pertinentes al proceso de reabastecimiento de los productos.

/ ANTES
PROBABILIDAD DE ENCONTRAR
PRODUCTO (FILL RATE) 9%
PORCENTAJE DE
VENTA PERDIDA 1%

COSTO DE VENTA
PERDIDA

COSTO DE MANTENER
F ITAL ! @PI TAL aidralineiad $6804
Numero de Viajes del proveedor
FARMACIA ey E"E’?.ﬁ* para Reabastecimiento Anual m
DESPUES
PROBABILIDAD DE ENCONTRAR | 100. 00 %,
. PRODUCTO (FILL RATE)
~~~~~ RN aIn wmes [ e,
- o N % NTh
: congzgm ¢[00
COSTO DE WINTEVER. §
INVENTARIO
1 Viajes dol p
\‘.‘,';7,'%‘3!»3 fotio Aol 0

oW N e s e
s
NIVEL DE INVENTARIO
IVEL DE INVENTARIO E n[_- -'E. !}68 . mm- E.,E-. m’—-
OCTREOTIDG
m LACTATO RINGER MLazoLaN PPERACIUNA

Figura 2.13: Esquema de la distribucién de la simulacién en el software Promodel
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Una vez simuladas las estrategias VMI y CRP en el software Promodel, se procede a
ejecutar una prueba piloto con 30 réplicas en un periodo de 360 dias, para determinar

el nimero de réplicas necesarias para analisis de resultados.

La férmula y términos a utilizar para el célculo de numero de réplicas se muestran a

continuacion:

Donde:
Za/z = 1.96 e =5%

X = Promedio de resultados de la demanda diaria en la prueba piloto.

e = Porcentaje de error.
Za’/Z = 1,96

Estas formulas mostradas en la parte superior, sirven para resultados que siguen una

distribuciéon normal.

En la Tabla 31 se muestra el valor P de la prueba de normalidad de los resultados,
que se obtuvo en la prueba piloto, donde se puede apreciar que todos los valores P
son mayores a 0,05; por lo tanto, no hay suficiente evidencia estadistica para decir

gue los resultados de la prueba piloto no siguen una distribucién normal.

Luego, se procede a realizar el calculo respectivo del nimero de réplicas con las

férmulas descritas para cada de uno de los productos vitales de clase A.



Tabla 31: Célculo del numero de réplicas

Nombre de ) Desviacion Numero de
Items Media ) Valor P L 4.

Productos estandar réplicas (n)

1 AMINOACIDOS 1,19 0,0986 0,63 3

2 COLISTINA 0,83 0,0941 0,63 5

3 |DOBUTAMINA 1,34 0,1779 0,33 7

4 MIDAZOLAM 0,83 0,0767 0,91 3

5 EMULSIONES G.L. 1,13 0,0880 0,41 2

6 |ENOXAPARINA 2,49 0,1377 0,31 1

7  |[IMIPENEN 1,40 0,0830 0,88 1

8 IPRATROPIO 6,74 0,3560 0,34 1

9 |LACTATO RINGER 4,98 0,1640 0,34 0

10 MEROPENEM 3,80 0,4060 0,58 4

11 OCTREOTIDA 1,69 0,2608 0,24 9

12 PIPERACILINA 1,84 0,4063 0,58 19

13 |PROPOFOL 0,51 0,1158 0,86 20
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Una vez realizado el calculo del numero de réplicas para cada uno de los productos

vitales de clase A, mostrada en la Tabla 31, se comprueba que todos los valores n

son menores a 30, por lo tanto, para realizar el analisis de resultados se toma como

namero de réplicas 30 unidades, que fueron realizadas en la prueba piloto.
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CAPITULO 3

3. ANALISIS DE RESULTADOS

En esta seccién se presentan los resultados de la simulacion realizada para las
estrategias VMI y CRP, donde se escogen varios indicadores a ser evaluados. Con
los resultados se realiza un andlisis comparativo entre la situacién actual de la
empresa y los resultados obtenidos mediante la simulacién de las estrategias
VMI/CRP.

3.1 Indicadores de evaluacién

A continuacion, se mostraran los indicadores que seran evaluados y comparados

entre la situacion actual y los modelos propuestos:

—[ Product Fill Rate

4[ Costo de ventas perdidas

4[ Costo de mantener inventario

v.—)“l"“l"_r

4[ Costo de transporte de unidades enviadas

Figura 3.1: Indicadores de evaluacion

Las formulas a utilizar para obtener el intervalo de confianza tanto inferior como

superior de los indicadores a evaluar con un 95% de confianza son las siguientes:
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Desviacion Estandar
ICi = Media —

\/number de replicas * nivel de rechazo

. Desviacién Estandar
ICs = Media +

\/Nl‘lmero de replicas * nivel de rechazo

Donde:
ICi = Intervalo de confianza inferior.

ICs = Intervalo de confianza superior.

3.2 Resultados de la simulacién con modelo VMI

A continuacion, en la Tabla 32 se muestran los resultados del modelo VMI respecto a

los indicadores evaluados:

Tabla 32: Resultados de indicadores con modelo VMI

Desviacion Intervalo de Intervalo de

Indicadores Media ) confianza confianza

estandar . . .
inferior superior
Product Fill Rate 97,50% 1,51 95,95% 98,97%
Porcentaje de venta perdida 2,52% 1,51 1% 4,03%

Costo de venta perdida $ 259,36 140,32 $119,03 $ 399,68
Costo de mantener inventario | $3.939,52 534,27 S$ 3.405,25 $4.473,80
Costo de transporte $28.048,84 | 1523,68 $26.525,15 $29.572,52

Estos resultados fueron obtenidos para el modelo VMI con un 95 % de confianza y
5% de nivel de rechazo, donde también se detalla la media y la desviacion estandar

de cada uno de los indicadores evaluados.



3.3 Resultados de la simulacién con modelo CRP
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A continuacion, en la Tabla 33 se muestran los resultados del modelo CRP respecto

a los indicadores evaluados:

Tabla 33: Resultados de los indicadores con modelo CRP

... Intervalo de Intervalo de
. . Desviacion . .
Indicadores Media ) confianza confianza
estandar ) ) .
inferior superior
Product Fill Rate 99,50% 0,42 99,09% 99,93%
Porcentaje de venta perdida 0,50% 0,42 0,64% 0,91%
Costo de venta perdida $90,46 66,55 $23,91 $157,01
Costo de mantener inventario | $4.511,23 474,44 $4.036,79 $4.985,68
Costo de transporte $29.575,51| 1835,02 $29.274,81 $29.876,22

Estos resultados fueron obtenidos para el modelo CRP con un 95 % de confianza y

5% de nivel de rechazo, donde también se detalla la media y la desviacion estandar

de cada uno de los indicadores evaluados.
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3.4 Comparacion de resultados de modelos VMl y CRP

» Prueba de Hipo6tesis para determinar diferencias entre medias del
Product Fill Rate

Variable: Product Fill Rate.

IC y Prueba T pareada: FILL RATE CRP; FILL RATE VMI
T pareada para FILL BATE CEP - FILL RATE WMI
Error
esténdar
de la
N Media Desv.Est. media
FILL BATE CRP 20 93,509 0,424 a,085
FILL BATE VMI 20 97,484 1,511 0,338
Diferencia 20 2,045 1,428 a,319
IC de 95% para la diferencia media:: {1,377; 2,713)
Prueka t de diferencia media = 0 (vs. no = 0): Valor T = 6,41 Valcor B = 0,000

Figura 3.2: Prueba de hipdtesis para diferencia de medias de la variable Product Fill Rate

Ho: Mcre = pvmi . La media del Product Fill Rate usando el modelo CRP (ucre) es igual
a la media del Product Fill Rate usando el modelo VMI (uvm).

Hi: Mcre > pvwi La media del Product Fill Rate usando el modelo CRP (ucre) €S mayor
a la media del Product Fill Rate usando el modelo VMI (pvmi).

El valor P=0; por lo tanto no existe suficiente evidencia estadistica para
decir que la media de ambos modelos son iguales, es decir, hay

diferencias significativas entre las medias Product Fill Rate.
Conclusion
El intervalo para diferencia de medias es positivo, por lo tanto, se

concluye que la media del Product Fill Rate usando el modelo CRP es
mayor que la media del Product Fill Rate usando el modelo VMI.
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» Prueba de Hipétesis para determinar diferencias entre medias de Costo
total en farmacia

Variable: Costo total en que incurre la farmacia = Costo de venta perdida + Costo por

mantener inventario.

IC y Prueba T pareada: COSTO TOTAL FARMACIA CRP; COSTO TOTAL FARMACIA VIMI
T pareada para COSTC TOTAL FARMACIZ CRP — COSTCO TOTAL FABMACIL WVMI
Error
esténdar
de la
N Media Deswv.Est. media
COS5TO TOTAL FARMRACTIA CREP 20 4802 445 100
COSTC TOTAL FARMARCIZ WMI 20 41599 498 111
Diferencia 20 402,8 244, 9 54,8
IC de 95% para la diferencia media:: (288,2; 2517,4)
Prueka t de diferencia media = 0 (wv3. noc = 0): Valer T = 7,368 WValcr P = 0,000

Figura 3.3: Prueba de hipotesis para diferencia de medias de la variable Costo total en que
incurre la farmacia

Ho: Mcrp = Mvmi La media del costo total usando el modelo CRP (ucre) €s igual a la media
del costo de total usando el modelo VMI (pywmi).

Hi: Mcrp > Mvmi La media del costo de total utilizando el modelo CRP (ucre) €s mayor a la
media del costo de total usando el modelo VMI (pymi).

El valor P=0; por lo tanto no existe suficiente evidencia estadistica para
decir que la media de ambos modelos son iguales, es decir, hay diferencias

significativas entre las medias del costo total.

Conclusion
El intervalo para diferencia de medias es positivo, por lo tanto, se concluye

gue la media del costo total usando el modelo CRP es mayor que la media
del costo total usando el modelo VMI.
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» Prueba de Hipétesis para determinar diferencias entre medias de Costo
de transporte

Variable: Costo de transporte.

IC y Prueba T pareada: COSTO DE TRANSPORTE CRP; COSTO DE TRANSPORTE VMI

T pareada para COSTO DE TEANSPORTE CRF - COSTC DE TRAENSPORIE VMI

Error

estandar

de la

N Media Desv.Est. media

COSTC DE TRANSPORIE CRP 20 29574 1835 410
COSTC DE TRANSEORTE VMI 20 2EB049 1524 341
Diferencia 20 1527 472 106

IC de 95% para la diferencia media:: (1306; 1747)
Prueka t de diferencia media = 0 (v3. no = 0): Valer T = 14,47 Walor P = 0,000

Figura 3.4: Prueba de hipotesis para diferencia de medias de la variable Costo total en que
incurre la farmacia

Ho: Hcrp = Mymi La media del costo de transporte usando el modelo CRP (ucre) €s igual a la
media del costo de transporte usando el modelo VMI (uvm).

Hi: Mcre > Hvmi La media del costo de transporte usando el modelo CRP (ucre) €S mayor a
la media del costo de transporte usando el modelo VMI (pvmi).

El valor P=0; por lo tanto no existe suficiente evidencia estadistica para decir
gue la media de ambos modelos son iguales, es decir, hay diferencias
significativas entre las medias del costo de transporte.

Conclusién
El intervalo para diferencia de medias es positivo, por lo tanto, se concluye

gue la media del costo de transporte usando el modelo CRP es mayor que la
media del costo de transporte usando el modelo VMI.
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3.5 Resumen de resultados de la Situacién actual y modelos VMI/CRP

En la Tabla 34 se muestran los resultados obtenidos mediante la simulaciéon en el

programa Promodel, donde se detalla una comparacién de los resultados entre la

situacion actual de la farmacia HLB y los modelos VMI y CRP.

Tabla 34: Resumen de resultados de la Situacién actual y modelos VMI/CRP

Situacion
Indicadores Modelo CRP Modelo VMI
actual
Product Fill Rate (%) 89% 99,08% < 99,5% < 99,93% 95,95% < 97,46% < 98,97%
Porcentaje de venta perdida (%) 11% 0,064% < 0,48% < 0,91% 1,51% < 2,52% < 4,03%
Costo de Venta Perdida ($) $1.789,00 $23,91 < $90,46 < $157 $119 < $259 < $399
Costo de mantener inventario ($) | $6.641,00 $4.036 < $4.511 < $4.985 $3.405 < $3.939<$4.473
Costo de transporte ($) $29.969,00 | $29,274 < $29575 < $29876 | $26.525 < $28.048 < $29.572

Los modelos VMI y CRP mejoran los indicadores evaluados en comparacion con los

resultados de la situacion actual que atraviesa la farmacia del Hospital Ledn Becerra.

El indicador de disponibilidad promedio en percha “Product Fill Rate” aumenta

mediante la implementacién de las estrategias VMI y CRP, superando el objetivo

general planteado, por otro lado, el porcentaje de ventas perdidas y los costos que

incurren en farmacia disminuyen significativamente acorde a los valores de la

situacion actual.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

1. Actualmente, en la farmacia HLB no existe una administracion formal para el
manejo de inventarios, este manejo empirico para el abastecimiento de los

medicamentos produce excesos Yy faltantes.

2. A través de la clasificacion de productos de mayor costo, demanda y uso, se
identificaron 13 productos (de 610 productos que existen actualmente en farmacia)

los cuales fueron denominados como productos vitales de "Clase A".

3. Actualmente, el indicador de disponibilidad promedio en percha “Product Fill Rate”
0 también conocido como la probabilidad de que un cliente encuentre los productos
requeridos en la farmacia HLB es menor a 89% para los medicamentos vitales de
clase A.

4. Se determinaron modelos adecuados de pronéstico mensual de la demanda para
cada uno de los productos vitales de clase A, con el uso de los métodos de series de
tiempo tales como: promedio moévil simple y suavizacion exponencial; estos

pronosticos se utilizaron para la simulacién del modelo VMI.

5. El método adecuado de prondéstico de cada producto vital de clase A, fue elegido a
través de los resultados de la evaluacion del error de pronéstico usando las medidas

de errores: MAD y Tracking Signal.

6. Se modelaron dos estrategias logisticas para el proceso de reabastecimiento de
inventarios en farmacia: Reabastecimiento Continuo (CRP) e inventario administrado

por el proveedor (VMI).

7. A través de la evaluacion de los prerrequisitos se pudo comprobar la factibilidad de

aplicacion de las estrategias VMI 'y CRP en la farmacia HLB.



82

8. Con el modelo VMI la probabilidad de que un paciente encuentre los productos
vitales de clase A (Product Fill Rate) en la farmacia HLB aumenta a 97%, es decir,
aument6 en un 8% al "Product Fill Rate" actual; mientras que con el modelo CRP

aumenta 99%, es decir, aumentd 10% al “Product Fill Rate” actual.

9. Con el modelo VMI los costos totales de gestion de inventarios en que incurre la
farmacia disminuyen en un 50%, mientras que con el modelo CRP disminuyeron en
un 45%.

10. Con el Modelo CRP los costos de transporte en los cuales incurren el proveedor

disminuyen en un 1%, mientras con el modelo VMI disminuyeron en un 6%.

11. Mediante los resultados de indicadores de control de la simulacién en el software
Promodel, se verificd que las estrategias VMI y CRP son absolutamente viables para

la farmacia HLB.
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Recomendaciones

1. Seleccionar adecuadamente al proveedor que garantice un abastecimiento
confiable (On time- In full) y establecer relaciones ganar-ganar con el proveedor
seleccionado.

2. Es necesario que exista en farmacia un sistema de intercambio de informacién
electronico de datos (EDI) con el proveedor, puesto que para implementar las
estrategias se debe realizar el andlisis de los datos de las ventas para poder
suministrar productos en cantidades necesarias y frecuencias establecidas.

3. Se debe asignar una cantidad necesaria de presupuesto al area de farmacia,
debido a que posee muchos retrasos en pago a los proveedores, esto permitiria
realizar sin problemas las compras de los medicamentos y evitar pérdidas de las
ventas por desabastecimiento.

4. Realizar manuales de procedimiento donde se defina los procesos de las

estrategias, esto en caso de ser implementado.

5. Agilizar los procedimientos administrativos de pago a proveedores para evitar

desabastecimiento de medicamentos.

6. Realizar auditorias frecuentes de inventario de los productos Clase A-Vitales para

prevenir “descuadres” entre informacion en sistema y en fisico.

7. Definir politicas de reabastecimiento de inventarios de los medicamentos
esenciales y deseables de tipo A que se venden en la farmacia, ya que al igual que

los medicamentos vitales, estos también concentran un alto capital de trabajo (Valor).
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APENDICE A

PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

Tabla 35: Plan de recoleccién de Datos

Plan de Recoleccion de Datos

Nombre del Proyecto: Disefio de politica de abastecimiento conjunto para miiltiples

productos usando modelos VMI/CRP

Encargados: Kevin Celi - Alvaro Romero

Lugar del proyecto:

Farmacia del Hospital Ledn Becerra

Qué medir? Como medir? Plan de muestreo
. Tipo de |Unidad de . Método de Lo . . a
Items Medida P ) ) Definicion L, Quién? Dénde? Cuanto Cuando? Porqué?
medida medida Recoleccién de datos
Cantidad de productos Encargados del
. p * Levantamiento de € Enero 2015 L.
Demanda de los . Unidades de que los clientes . L. proyecto con . ., Obtener prondsticos de la
1 Discreto L informacion Farmacia 432 dias a Marzo
productos producto |compran o solicitan ala « L responsable de demanda
K Datos histoéricos R 2016
farmacia farmacia
Encargados del Establecer tamafio de la
" . Cantidad de productos * Levantamiento de g Enero 2015 .
Tamaiio de la . Unidades de R ) . ., proyecto con i 3 orden para abastecimiento
2 Discreto que pide lafarmaciaal | informacién Farmacia 432 dias a Marzo i
orden producto L responsable de apropiado de productos en
proveedor *Datos historicos . 2016 .
farmacia farmacia
Tiempo de entrega de .
P g * Entrevista con la .
. . productos que le toma a . Encargados del *Farmacia Enero 2015 X
Periodo de , (Minutos, responsable de farmacia " , Obtener tiempos de entrega
3 L Continuo . un proveedor ala . proyecto con Proveedor 432 dias a Marzo -
reposicién Horas, Dias) - Toma de ) 6ptimos de proveedores
famarcia unavez que se e proveedores requerido 2016
realiza el pedido
Valor que le cobra el . X
. . * Entrevista con la Encargados del *Farmacia Enero 2015 Establecer un modelo de
Costo de ) $/unidades | proveedor alafarmacia . i
4 Continuo . responsable de farmacia | proyecto con *Proveedor 432 dias a Marzo costos de los productos por
Productos de producto por cada pedido de . R R
productos *Datos histdricos proveedores requerido 2016 proveedor requerido

G8



RESULTADOS PRODUCT FILL RATE PROMEDIO (%) DE LOS PRODUCTOS VITALES DE CLASE A

Tabla 36: Calculo del Product Fill Rate (%) por mes de los productos vitales de clase A

Nombre de productos

feb-15

mar-15

abr-15

may-15

jun-15

jul-15

ago-15

sep-15

oct-15

nov-15

dic-15

ene-16

feb-16

Product Fill Rate

promedio
AMINOACIDOS 100% 96% 81% 100% 95% 99% 100% 87% 97% 98% 100% 100% 100% 96,40%
COLISTINA _ _ _ _ _ _ _ 100% 97% 100% _ 100% 100% 99,36%
DOBUTAMINA 100% 100% 80% 100% 100% 100% _ 91% 100% 100% 100% 100% 90% 96,75%
DORMICUN 100% 90% 90% 82% _ _ _ 0% 0% _ _ 100% 8% 58,82%
EMULSIONES G.L. 100% 100% 90% 100% 100% 57% 69% 94% 90% 100% 100% 90% 90% 90,77%
ENOXAPARINA 100% 90% 100% 90% 100% 100% 100% 94% 90% 100% 90% 90% 88% 94,76%
IMIPENEN 90% 90% 95% 100% 95% 100% 95% 98% 100% 99% 95% 90% 90% 95,17%
IPRATROPIO 90% 100% 100% 90% 100% 86% 100% 95% 90% 100% 78% 98% 90% 93,60%
LACTATO RINGER 100% 100% 96% 94% 98% 82% 100% 83% 90% 90% 90% 100% 97% 93,89%
MEROPENEM 100% 100% 90% 90% 90% 93% 2% 35% 76% 100% 98% 2% 37% 77,57%
MIDAZOLAM _ _ _ 100% 100% 95% 95% 5% _ _ _ _ 90% 80,76%
OCTREOTIDA _ 94% _ 100% 92% 82% 81% _ _ _ _ _ 90% 89,93%
PIPERACILINA 60% 95% 48% 100% 100% 100% 100% 100% 69% 100% 93% 97% 100% 89,40%
PROPOFOL _ _ _ _ 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100,00%

89%

98



TAMANO DE LA ORDEN PROMEDIO DE LOS PRODUCTOS VITALES DE CLASE A

Tabla 37: Calculo del tamafio de la orden promedio de los productos vitales clase A

FIOVEELITES CORPORACION GENECOM GILBERT | oARDOMER | PHARMEDIC |Tamafio de la orden
Items CIMMED | FARMACEUTICA DIFARE S.A. GLOBAL .
i s CIA LTDA S.A. S.A. promedio
MEDISUMI S.A. BUSINESS S.A.

1 AMINOACIDOS 230 15 100 345
2 COLISTINA 339 339
3 DOBUTAMINA 280 100 380
4 EMULSIONES G.L. 170 40 20 230
5 ENOXAPARINA 220 60 280
6 IMIPENEN 880 880
7 IPRATROPIO 13 370 30 413
8 LACTATO RINGER 1260 200 1460
9 MEROPENEM 247 420 667
10 MIDAZOLAM 300 300
11 OCTREOTIDA 350 350
12 PIPERACILINA 140 250 390
13 PROPOFOL 9 30 50 89

.8



COSTOS PONDERADOS DE LOS PRODUCTOS VITALES DE CLASE A

Tabla 38: Calculo de los costos ponderados de los productos vitales de clase A

Pl el CORPORACION cenecom cia|  SBERT | DARDOMER | PHARMEDIC | SUM Costos por |  Costos
Items CIMMED FARMACEUTICA |DIFARES.A. GLOBAL

SllEEs T LTDA TR S.A. S.A. proveedor ponderados
1 AMINOACIDOS S 2.990,00 | $ 176,70 $  1.300,00 S 4.466,70 | S 12,95
2 COLISTINA S 5.763,00 S 5.763,00 | S 17,00
3 |DOBUTAMINA $ 1.425,20 S 622,00 | $ 2.047,20 | S 5,39
4 |EMULSIONES GRASAS S 2.380,00 | S 638,40 S 335,00 S 3.353,40 | S 14,58
5  |ENOXAPARINA $ 1.892,00 S 480,00 S 2.372,00 | S 8,47
6  |IMIPENEN § 7.031,20 S 7.031,20 | S 7,99
7 IPRATROPIO S 139,75 $ 3.955,30 S 330,00 S 4,425,05 | $ 10,71
8  |LACTATO RINGER $ 2.129,40 S 278,00 S 2.407,40 | S 1,65
9 MEROPENEM S 4.940,00 S 8.400,00 S 13.340,00 | S 20,00
10  [MIDAZOLAM + DORMICUN $ 2.040,00 | $ 2.040,00 | S 6,80
11  |OCTREOTIDA $ 7.227,50 S 7.227,50 | S 20,65
12 [PIPERACILINA $ 1.124,20 S 1.492,50 S 2.616,70 | S 6,71
13 [PROPOFOL S 81,63 |$ 375,00 | § 494,50 S - S 951,13 | $ 10,69
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PRECIOS PONDERADOS DE LOS PRODUCTOS VITALES DE CLASE A

Tabla 39: Calculo de los precios ponderados de los productos vitales de clase A

Precio Precio Unidades vendidas Unidades Total de .
. . . . . . . Precios
Nombre de productos (Paciente sin (Paciente (Paciente sin vendidas unidades conEEs
convenio) IESS) convenio) (Paciente IESS) vendidas
AMINOACIDOS S 16,24 | S 14,24 3 522 525 S 14,33
COLISTINA S 20,40 S 18,70 1 351 352 S 18,76
DOBUTAMINA S 6,86 S 5,93 4 536 540 S 5,98
EMULSIONES G.L. S 22,81 S 16,04 5 358 363 S 16,36
ENOXAPARINA S 10,66 | S 9,32 29 464 493 S 9,98
IMIPENEN S 10,10 $ 8,79 37 1025 1062 S 9,15
IPRATROPIO S 12,87 | S 11,79 71 538 609 S 13,48
LACTATO RINGER S 2,38 S 1,81 235 2758 2993 S 2,02
MEROPENEM S 30,00 S 22,00 38 2054 2092 S 22,56
MIDAZOLAM S 9,24 S 7,48 57 809 866 S 8,13
OCTREOTIDA S 24,78 | S 22,72 0 738 738 S 22,72
PIPERACILINA S 8,40 S 7,38 17 789 806 S 7,56
PROPOFOL S 16,00 | $ 11,76 1 222 223 S 11,83

68
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DIAGRAMA DE FLUJO: COMPRA DE MEDICINAS

Hospital Ledn Becerra

Area: Farmacia EB?EITAL

Proceso: Abastecimiento de medicinas
Subproceso: Compra de Medicinas DE GUAYAQUIL

Cajero Jefe de Farmacia Proveedor

Inicio )
A\ 4

1.1 Registrar los
faltantes en farmacia

2.1 Recolectar
informacion de
faltantes

\ 4

\4

2.2 Comprobar en el
sistema

L
A

y

2.3 Realizar pedido a
proveedor

P 3.1 Receptalaorden

3. 2 Existe pedido
completo?

2.4 Llamar a otro
proveedor

3.3 Enviar el pedido
completo a farmacia

Fin

Figura 4.1: Diagrama de flujo para el subproceso: Compra de medicinas
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DIAGRAMA DE FLUJO: RECEPCION DE PEDIDOS

Hospital Le6n Becerra
Area: Farmacia H%SP'TAL
Proceso: Abastecimiento de medicinas BEE N

CERRA

Subproceso: Recepcién de pedidos DE GUAYAQUIL

Jefe de Farmacia Contabilidad

Inicio

A

y

’ 1.1 Recibe el pedido ‘

A

y

’ 1. 2 Comparar lo recibido con la guia de

rem

sion ‘

v

1. 3 Verificar la cantidad de productos por
cartén

1. 4 Pedir en contabilidad una copia de la L
; . 2.1 Entrega de la factura electrénica
uia de remisién

factura segun

v

’ 1.5 Ingreso al sistema los productos recibidos }:

v

1.6 Cuadrar el ingreso de productos en el
sistema con los valores de la factura

v

’ 1.7 Imprimir el cuadro de la factura interna ‘

v

a de bancos los datos ‘

generales de la factura

’ 1.8 Ingresar al sistem

v

’ 1.9 Copiar el cédigo d

e ingreso en la factura ‘

v

1.10 Entregar a contabilidad los documentos:
guia de remision, factura, factura interna

Fin

Figura 4.2: Diag

rama de flujo para el subproceso: Recepcidn de pedidos
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DIAGRAMA DE FLUJO: APROBACION DE PAGO A PROVEEDORES

Hospital Ledn Becerra
Area: Farmacia LHEg?\?ITAL
Proceso: Abastecimiento de medicinas
BECERR

Subproceso: Aprobacidn de pago a proveedores bE GUAYAQUIL

Contabilidad lefe de Talento

Farmacia Humano
( Inicio )

y

1.1 Realizar laretencién a la
fuente y el registro de los
asientos contables

-

1.2 Entregar a farmacia: Guia 2.1 Anotar en el
de remisién, factura, factura . |cuaderno 1 la cantidad
interna, retencién a la fuente y "|de facturas recibidas por
registro de asientos contables contabilidad

!

2.2 Entregar los
documentos a Talento
Humano para
aprobacién de pago

3.1 Firmar el
> registro del
cuaderno 1

v
3.2 Aprobar pago
de las compras

realizadas
2.3 Anotaren el 3.3 Ent‘r:a ar los
cuaderno 2: el numero | -documegntos
de facturas, cédigo, h aprobados
proveedor y precio total P

y

1.3 Firmar el
Registro en <
cuaderno 2

2.4 Entregar
documentos aprobados

A 4

Fin

Figura 4.3: Diagrama de flujo para el subproceso: Aprobacién de pago a proveedores
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RESULTADOS DEL PRONOSTICO Y MEDIDAS DE ERRORES USANDO
MEDIA MOVIL SIMPLE

Tabla 40: Pronéstico y medidas de error IMIPENEM

Grafica de promedio movil de IMIPEN EN

Tabla 41: Pronéstico y medidas de error LACTATO RINGER

IMIPENEM 250 —y
Demanda Real | Pronéstico | Error i +A:mé|
t Meses . ) (Et) ABS (Et) MAD TS 200 - &;f;m
—h - Pde®0%
1
Longind 4
g Medidss deexactiud
100 MAPE D&%
1 jun-15 44 24 20 20 20,00 1,00 E MAD 54,60
2 jul-15 26 26 0 0 10,00 0,00 = MED 4ATLS
3 ago-15 55 31 24 24 14,67 1,64 L
4 sep-15 175 38 137 137 45,25 3,03
5 oct-15 148 75 73 73 50,80 1,44 01
6 nov-15 177 101 76 76 55,00 1,38
7 dic-15 80 139 -59 59 55,57 -1,06 -50 N
8 ene-16 125 145 -20 20 51,13 -0,39 L E A EA R S
9 feb-16 108 133 -25 25 48,22 -0,52 1424936 ?inioeg SHBERE
10 mar-16 11 123 -112 112 54,60 -2,05
11 abr-16 _ 81

Figura 4.4: Grafica de promedio mévil de
IMIPENEM

LACTATO RINGER 1000CC

Grafica de promedio movil de LACTATO RINGER 1000CC

\izrizble
—— Acusl
—a Auzes

Prondstoos
— - [P de%50%

Promedio mavil
Longind 3

Medid=s de axacttud
MAPE 5.0
MAD 1534
MSD  FiS3

&

T ————T—T—T—
12 3 4 5 6 7 &8 9 10 11 12 13 14 15
indice

LACTATO RINGER
Demanda Pronéstico | Error

t Meses Real (Dt) (Ft) (Et) ABS (Et) MAD TS
1 may-15 471 130 341 341 341,00 1,00
2 jun-15 556 260 296 296 318,50 2,00
3 jul-15 475 408 67 67 234,67 3,00
4 ago-15 194 501 -307 307 252,75 1,57
5 sep-15 196 409 -213 213 244,80 0,75
6 oct-15 76 289 -213 213 239,50 | -0,12
7 nov-15 88 156 -68 68 215,00 | -0,45
8 dic-15 89 120 -31 31 192,00 | -0,67
9 ene-16 95 85 10 10 171,78 | -0,69
10 feb-16 152 91 61 61 160,70 | -0,35
11 mar-16 193 112 81 81 143,40 0,17
12 abr-16 _ 147

Figura 4.5: Grafica de promedio mévil de
LACTATO RINGER




Tabla 42: Pronostico y medidas de error MEROPENEM

94

MEROPENEM
Demanda Real | Prondstico | Error

t Meses (o) (Ft) (&) ABS (Et) MAD TS
1 may-15 125 97 28 28 28,00 1,00
2 jun-15 88 110 -22 22 25,00 0,24
3 jul-15 255 100 155 155 68,33 2,36
4 ago-15 205 156 49 49 63,50 3,31
5 sep-15 170 183 -13 13 53,40 3,69
6 oct-15 278 210 68 68 55,83 4,75
7 nov-15 108 218 -110 110 63,57 2,44
8 dic-15 193 186 7 7 56,50 2,87
9 ene-16 109 193 -84 84 59,56 1,31
10 feb-16 145 137 8 8 54,40 1,58
11 mar-16 108 149 -41 41 53,27 0,84
12 abr-16 _ 121

Tabla 43: Pronéstico y medidas de

error OCTEOTRIDA

Grafica de promedio movil de MEROPENEM 1000G POLVO PARAIN YE

00

w =] In] =] 5]
= =1 = = =

MEROPENEM 1000G POLYO PARA INYE
=1

\izrizble
—a— Acud
—— Ajuses

Prondstoos
—h - [Pde50t

&

1 2 3 45 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
indice

Figura 4.6: Grafica de promedio mévil de

MERONEPEM

OCTREOTIDA

-100

-150

Grafica de promedio mdvil de OCTREOTIDA

izt
—— Acud
—- Ajustes

Proncsices
—& - IPde %50

Promedio ol
Longid 3

Medid=s de axactiud
MAPE 53
MAD a0
MED»  ERERSE

&

T T T T T
9 10 11 12 13 14 15

OCTEOTRIDA
Demanda Pronéstico | Error

t Meses Real (DY) (F) (Et) ABS (Et) MAD TS
1 may-15 84 29 55 55 55,00 | 1,00
2 jun-15 186 57 129 129 92,00 | 2,00
3 jul-15 160 90 70 70 84,67 | 3,00
4 ago-15 180 144 36 36 72,50 | 4,00
5 sep-15 0 176 -176 176 93,20 | 1,22
6 oct-15 0 114 -114 114 96,67 0,00
7 nov-15 0 60 -60 60 91,43 | -0,66
8 dic-15 0 0 0 0 80,00 | -0,75
9 ene-16 12 0 12 12 72,44 | -0,66
10 | feb-16 31 4 27 27 67,90 | -0,31
11 | mar-16 0 15 -15 15 63,09 | -0,57
12 abr-16 _ 15

Figura 4.7: Gréafica de promedio movil de

OCTREOTIDA
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Tabla 44: Pronostico y medidas de error PIPERACILINA . L
Grafica de promedio mdvil de PIPERACILINA + TAZOBACTAM 4 G +
e
PIPERA’CII'.INA . 140 )
q Vi Demanda Real | Pronéstico | Error ABS (Et) MIAD S g 1204 a f,‘om-ams
(Dt) (Ft) (Et) = — - [P0
E 1004 Promedio movil
= Longiud 3
E 804 Medidas desxactied
1 may-15 31 90 -59 59 59,00 | -1,00 B e =R
2 jun-15 26 54 -28 28 43,50 | -2,00 + MD 1086
3 jul-15 28 40 -12 12 33,00 | -3,00 2 ]
4 ago-15 3 29 26 26 31,25 | -4,00 3
5 sep-15 48 19 29 29 30,80 | -3,12 B 207
6 oct-15 71 27 44 44 33,00 | -1,58 &
7 nov-15 30 41 -11 11 29,86 | -2,11 01 s
8 dic-15 101 50 51 51 32,50 | -0,37 — T T T T T T 1T T
5 —p 3 s ) 1 32.33 | 133 123456 ?f“dsiceg 1011 12 13 14 15
10 feb-16 62 56 6 6 29,70 | -1,25
11 mar-16 75 67 8 8 27,58 | -1,05 ) L. ) L.
12 | abri6 - 58 Figura 4.8: Gréafica de promedio moévil de
PIPERACILINA
Tabla 45: Prondstico y medidas de error PROPOFOL Grafica de promedio mévil de PROPOFOL
75 il
PROPOFOL Nl f;
Demanda Real | Pronéstico | Error 4. Pronasens
t Meses o1) (F) (E0) ABS (Et) MAD TS | & - [Pt |
-
2
2
2
1 | jun-1s 38 0 38 38 38,00 | 1,00 .
2 | ju-is 54 10 44 44 41,00 | 1,07
3 | ago-15 46 23 23 23 35,00 | 0,66 1
4 | sep-15 56 35 21 21 31,50 | 0,67
5 | oct15 5 49 -44 44 34,00 | -1,29 50 .
6 nov-15 4 41 -37 37 34,50 -1,07 T T T T T T T T T T T T T T T
7| dicls 2 28 26 26 33,29 | 0,78 t23 439 muBBRE
8 | ene-16 7 17 -10 10 30,38 | 0,33
9 | feb-16 5 5 0 0 27,00 | 0,00 ] . ] .
10 | mar-16 6 5 1 1 2443 | 0,04 Figura 4.9: Grafica de promedio movil de
1 [abrie | 5 PROPOFOL
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RESULTADOS DEL PRONOSTICO Y MEDIDAS DE ERRORES USANDO
SUAVIZACION EXPONENCIAL

Tabla 46: Pronéstico y medidas de error

Tabla 47: Pronéstico y medidas de error

AMINOACIDOS DOBUTAMINA
AMINOACIDOS DOBUTAMINA
t Meses De"‘?;‘:; =L P'°'(‘:ts)t"° E(:t‘;' Abs (Error) | MAD TS t | Meses Dem?;‘:; real Pm';;’:)"w E(:;' Abs (Error) | MAD TS
0 feb-15 21 37 0 feb-15 10 38
1 mar-15 51 27 24 24 23,77 1,00 1 mar-15 10 21 -11 11 11,03 -1,00
2 abr-15 59 41 18 18 20,64 2,00 2 abr-15 46 14 32 32 21,31 0,96
3 may-15 7 52 -45 45 28,76 -0,13 3 may-15 8 33 -25 25 22,66 -0,21
4 jun-15 12 25 -13 13 24,82 -0,67 4 jun-15 4 18 -14 14 20,53 -0,92
5 jul-15 27 17 10 10 21,82 -0,32 5 jul-15 10 10 0 0 16,49 -1,13
6 ago-15 81 23 58 58 27,83 1,83 6 ago-15 0 10 -10 10 15,39 -1,85
7 sep-15 23 58 .35 35 28,83 0,56 7 sep-15 133 4 129 129 31,63 3,18
8 oct-15 62 37 25 25 28,36 1,45 8 oct-15 40 81 -41 41 32,85 1,80
9 nov-15 27 52 -25 25 27,99 0,58 9 nov-15 22 57 -35 35 33,04 0,75
10 dic-15 19 37 -18 18 26,99 -0,06 10 | dic-15 38 36 2 2 29,95 0,90
11 ene-16 41 26 15 15 25,88 0,51 11 | ene-16 30 37 -7 7 27,87 0,71
12 feb-16 37 35 2 2 23,88 0,63 12 feb-16 96 33 63 63 30,81 2,69
13 mar-16 45 36 9 9 22,72 1,05 13 | mar-16 79 71 8 8 29,08 3,13
14 abr-16 _ 41 14 | abr-16 _ 76
Tabla 48: Pronéstico y medidas de error Tabla 49: Pronéstico y medidas de error
MIDAZOLAM-DORMICUN EMULSIONES G.L.
MIDAZOLAM - DORMICUN EMULSIONES GRASAS LIPIDOS
5 Meses Demandareal |Prondstico | Error Abs (Error)| MAD s o Meses Demanda real | Pronéstico | Error Abs MAD TS
(Dt) (Ft) (Et) (Dt) (Ft) (Et) | (Error)
0 feb-15 105 111 0 feb-15 18 25
1 mar-15 160 107 53 53 52,74 1,00 1 mar-15 44 21 23 23 23,06 | 1,00
2 abr-15 74 139 -65 65 58,82 | -0,21 2 abr-15 42 35 7 7 15,14 2,00
3 may-15 197 100 97 97 71,56 1,19 3 may-15 7 39 -32 32 20,80 | -0,09
4 jun-15 159 158 1 1 53,88 | 1,59 4 jun-15 4 20 -16 16 19,56 | -0,90
5 jul-15 116 159 43 43 51,63 | 0,83 5 jul-15 7 10 3 3 16,31 | -1,29
6 ago-15 178 133 45 45 50,52 | 1,74 6 ago-15 51 8 43 43 20,71 | 1,05
7 sep-15 151 160 ) ) 44,59 177 7 sep-15 16 34 -18 18 20,31 | 0,18
8 | oct15 52 155 103 103 51,84 | -0,46 8 | oct15 52 23 29 29 21,37 | 1,52
9 | nov-15 0 93 03 93 56,42 | 2,07 9 | nov-15 31 40 ) £l 20,05 | 1,15
10 | dicls 0 37 37 37 5450 | 2,82 ig ;:Cellss ;i 2? '234 234 ig:gg 'g'f:
11 ene-16 147 15 132 132 61,56 | -0,35 5 teb16 5 %3 =7 m 1845 | 059
12 feb-16 67 94 -27 27 58,69 | 0,83 13 mar-16 39 14 25 25 18,92 | 0,73
13 mar-16 143 78 65 65 59,19 0,27 ) abr-16 ~ 55
14 abr-16 117




Tabla 46: Prondéstico y medidas de error

97

Tabla 48: Pronéstico y medidas de error

ENOXAPARINA IPRATROPIO
ENOXAPARINA IPRATROPIO
¢ - Demanda real | Pronéstic | Error Abs (Error)| MAD 5 q Meses Demanda real | Prondstico | Error Abs (Error)|  MAD TS
(Dt) o (Ft) (Et) (Dt) (Ft) (Et)
0 feb-15 39 34 0 feb-15 41 43
1 mar-15 47 37 10 10 9,83 1,00 1 mar-15 39 42 -3 3 2,80 | -1,00
2 abr-15 70 43 27 27 18,38 | 2,00 2 abr-15 29 40 -11 1 6,9 | -2,00
3 may-15 7 59 -52 52 29,66 | -0,52 3 may-15 36 33 3 3 549 | 2,07
2 jun-15 78 27 27 2897 | 146 4 jun-15 49 35 14 14 762 | 035
5 jul-15 54 12 42 42 31,62 | 0,00 5 juk1s 43 43 0 0 618 | 037
6 ago-15 34 37 3 3 26,87 | -0,12 6 ago-15 52 43 9 9 662 | 1,68
7 sep-15 47 35 12 12 24,71 | 0,35 7 sep-15 37 48 -1 11 731 | 0,05
8 | octls 30 42 12 1 23,16 | 0,16 8 oct-15 42 42 0 0 645 | 001
9 | nov-is 25 35 10 10 21,69 | -0,63 Ll nov-15 37 42 -5 5 627 | -0,76
10 | dic-15 17 29 12 P 20,72 | -1,24 10 dic-15 4 39 6 6 625 | 021
11 | ene-16 54 22 32 32 21,76 | 0,30 11 ene-16 57 a3 14 14 699 | 225
> Tebts ” " > 7 2058 | 003 12 feb-16 39 51 12 12 743 | 047
13 | mar-16 23 37 14 14 20,03 | 0,72 S ’:;’:112 26 gi 12 12 L19 | 200
14 | abr-16 _ 29 =
Tabla 47: Prondstico y medidas de error
COLISTINA
COLISTINA
o Meses Demandareal| Prondstico | Error Abs (Error)| MAD Ts
(Dt) (Ft) (Et)

0 sep-15 5 49

1 | oct-15 156 23 133 133 | 133,23 | 1,00

2 | nov-15 21 103 -82 32 107,47 | 0,48

3 dic-15 0 54 54 54 89,54 | -0,02

4 | ene-16 21 21 0 0 67,27 | -0,04

5 | feb-16 67 21 46 46 62,98 | 0,69

6 | marl6 76 49 27 27 57,04 | 1,24

7 | abr-16 _ 65
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CANTIDADES DE PRODUCTOS A ENVIAR POR MES A LA FARMACIA
POR PARTE DE LOS PROVEEDORES DE ACUERDO A LOS
RESULTADOS DE SIMULACION DEL MODELO VMI

Tabla 49: Cantidad de envio a farmacia

Tabla 50: Cantidad de envio a farmacia

AMINOACIDOS DOBUTAMINA
AMINOACIDOS DOBUTAMINA
Dia Meses [Demanda Real| Pronéstico Seztuor(i:gad Cagrglvdizcri a Dia Meses De;n:;da Pronéstico Seztuor(i:cii(ad Cag:]'\?iztrj a
30 abr-16 36 36 17 53 30 abr-16 18 76 30 106
60 may-16 32 36 17 53 60 may-16 60 41 30 71
90 jun-16 48 34 17 51 90 jun-16 21 52 30 82
120 jul-16 27 42 17 59 120 jul-16 64 34 30 64
150 ago-16 32 33 17 50 150 ago-16 24 52 30 82
180 sep-16 28 32 17 49 180 sep-16 28 35 30 65
210 oct-16 43 30 17 47 210 oct-16 23 31 30 61
240 nov-16 24 38 17 55 240 nov-16 97 26 30 56
270 dic-16 30 29 17 46 270 dic-16 33 69 30 99
300 ene-17 38 30 17 47 300 ene-17 40 47 30 77
330 feb-17 32 35 17 52 330 feb-17 37 43 30 73
360 mar-17 _ 33 17 50 360 mar-17 _ 39 30 69
Tabla 55: Cantidad de envio a farmacia Tabla 56: Cantidad de envio a farmacia
COLISTINA EMULSIONES G.L.
COLISTINA EMULSIONES G.L.
Dia Meses Deén ea;da Prondstico Seztuor?cl; el Cagrtllvdiz(r! a Dia Meses |Demanda Real| Pronéstico Sezluor(i:ga d Cag:\?iz? a
30 abr-16 9 49 21 70 30 abr-16 26 29 12 41
60 may-16 38 25 21 46 60 may-16 24 27 12 39
90 jun-16 16 33 21 54 90 jun-16 36 25 12 37
120 jul-16 42 23 21 44 120 jul-16 19 32 12 44
150 ago-16 17 34 21 55 150 ago-16 20 24 12 36
180 sep-16 18 24 21 45 180 sep-16 18 22 12 34
210 oct-16 16 20 21 41 210 oct-16 32 19 12 31
240 nov-16 48 18 21 39 240 nov-16 18 27 12 39
270 dic-16 17 36 21 57 270 dic-16 17 22 12 34
300 ene-17 24 25 21 46 300 ene-17 24 19 12 31
330 feb-17 22 24 21 45 330 feb-17 20 22 12 34
360 mar-17 B 23 21 44 360 mar-17 _ 21 12 33




Tabla 57: Cantidad de envio a farmacia
LACTATO RINGER
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Tabla 58: Cantidad de envio a farmacia

LACTATO RINGER
Dia Meses DI Prondstico Stogk Cantiqad a
Real Seguridad Enviar
30 abr-16 184 112 70 182
60 may-16 191 144 70 214
90 jun-16 159 176 70 246
120 jul-16 217 178 70 248
150 ago-16 230 189 70 259
180 sep-16 178 202 70 272
210 oct-16 199 209 70 279
240 nov-16 190 203 70 273
270 dic-16 225 189 70 259
300 ene-17 272 205 70 275
330 feb-17 150 229 70 299
360 mar-17 _ 216 70 286

Tabla 59: Cantidad de envio a farmacia

MIDAZOLAM

MIDAZOLAM - DORMICUN
Dia Meses Demanda Prondstico Stogk Cantiqad a

Real Seguridad Enviar
30 abr-16 59 78 79 157
60 may-16 153 67 79 146
90 jun-16 75 118 79 197
120 jul-16 171 92 79 171
150 ago-16 74 140 79 219
180 sep-16 81 100 79 179
210 oct-16 72 89 79 168
240 nov-16 189 79 79 158
270 dic-16 86 145 79 224
300 ene-17 119 110 79 189
330 feb-17 109 115 79 194
360 mar-17 _ 111 79 190

Tabla 60: Cantidad de envio a farmacia

IMIPENEN
IMIPENEN
Dia Meses Demanda Pronéstico Sto{.:k Cantiqad a
Real Seguridad Enviar
30 abr-16 55 123 32 155
60 may-16 89 92 32 124
90 jun-16 58 95 32 127
120 jul-16 88 78 32 110
150 ago-16 72 73 32 105
180 sep-16 7 77 32 109
210 oct-16 59 74 32 106
240 nov-16 108 74 32 106
270 dic-16 68 79 32 111
300 ene-17 79 78 32 110
330 feb-17 79 79 32 111
360 mar-17 _ 84 32 116

Tabla 61: Cantidad de envio a farmacia

MERONEPEM
MEROPENEM

Dia Meses Demanda Pronéstico Sto<_:k Cantiqad a

Real Seguridad Enviar
30 abr-16 132 149 21 170
60 may-16 165 129 21 150
90 jun-16 123 148 21 169
120 jul-16 176 140 21 161
150 ago-16 147 155 21 176
180 sep-16 154 149 21 170
210 oct-16 125 159 21 180
240 nov-16 192 142 21 163
270 dic-16 150 157 21 178
300 ene-17 151 156 21 177
330 feb-17 159 165 21 186
360 mar-17 _ 154 21 175

Tabla 62: Cantidad de envio a farmacia
ENOXAPARINA

IPRATROPIO
IPRATROPIO
Dia Meses Demanda Pronéstico Sto?k Cantiqad a
Real Seguridad Enviar
30 abr-16 44 51 15 66
60 may-16 39 47 15 62
90 jun-16 42 42 15 57
120 jul-16 43 42 15 57
150 ago-16 56 43 15 58
180 sep-16 44 51 15 66
210 oct-16 47 47 15 62
240 nov-16 47 47 15 62
270 dic-16 43 47 15 62
300 ene-17 32 45 15 60
330 feb-17 49 37 15 52
360 mar-17 _ 44 15 59

ENOXAPARINA
Dia Meses 2EILTIR Prondstico Sto?k Cantidgd a
Real Seguridad Enviar
30 abr-16 34 29 14 43
60 may-16 32 32 14 46
90 jun-16 45 32 14 46
120 jul-16 25 40 14 54
150 ago-16 30 31 14 45
180 sep-16 25 30 14 44
210 oct-16 41 27 14 41
240 nov-16 23 35 14 49
270 dic-16 21 28 14 42
300 ene-17 32 27 14 41
330 feb-17 29 30 14 44
360 mar-17 _ 29 14 43




Tabla 63: Cantidad de envio a farmacia
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Tabla 64: Cantidad de envio a farmacia

OCTREOTIDA PIPERACILINA
OCTREOTIDA PIPERACILINA
Dia Meses R Prongstico Stogk Cantid_ad a Dia Meses SEIILG) Prondstico Stogk Cantidgd a
Real Seguridad Enviar Real Seguridad Enviar
30 abr-16 11 15 56 71 30 abr-16 42 67 28 95
60 may-16 71 18 56 74 60 may-16 63 47 28 16
90 jun-16 33 38 56 94 90 jun-16 42 56 28 84
120 jul-16 91 39 56 95 120 jul-16 81 49 28 T
150 ago-16 33 65 56 121 150 ago-16 52 62 28 90
180 sep-16 13 53 56 109 180 sep-16 62 59 28 87
210 oct-16 21 46 56 102 210 oct-16 41 65 28 93
240 nov-16 126 23 56 79 240 nov-16 92 52 28 80
270 dic-16 35 54 56 110 270 dic-16 49 65 28 93
300 ene-17 33 61 56 117 300 ene-17 56 61 28 89
330 feb-17 28 65 56 121 330 feb-17 58 66 28 9%
360 mar-17 _ 32 56 88 360 mar-17 _ 55 28 83
Tabla 51: Cantidad de envio a farmacia
PROPOFOL
PROPOFOL
Dia Meses RIS Pronéstico Stogk Cantidgd a
Real Seguridad Enviar

30 abr-16 1 5 28 33

60 may-16 28 5 28 33

90 jun-16 3 10 28 38

120 jul-16 32 10 28 38

150 ago-16 8 16 28 44

180 sep-16 1 18 28 46

210 oct-16 1 11 28 39

240 nov-16 49 11 28 39

270 dic-16 17 15 28 43

300 ene-17 3 17 28 45

330 feb-17 10 18 28 46

360 mar-17 _ 20 28 48
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DIAGRAMAS DE CAJAS DE LOS INDICADORES EVALUADOS EN LOS
MODELOS VMI Y CRP

Product Fill Rate VMI vs Product Fill Rate CRP

1004
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984

974

Datos
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Product Fill Rate VMI Product Fill Rate CRP

Figura 4.10: Product Fill Rate VMI vs Product Fill Rate CRP

Costo de Transporte VMI vs Costo de Transporte CRP
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Figura 4.10: Costo de transporte VMI vs Costo de transporte CRP
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APENDICE B

DOCUMENTOS Y SISTEMAS UTILIZADOS EN FARMACIA

Figura 4.11: Sistema para documentos de proveedores

Figura 4.12: Facturaimpresa Figura 4.13: Sistema para ingreso de
productos

Figura 4.14: Cuaderno 1 Figura 4. 15: Cuaderno 2



VERIFICACION DE CAUSAS DEL PROBLEMA

Ordenes basado en la experiencia
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Insuficiente espacio de almacenamiento

Demoras en pago a proveedores
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APENDICE C

FOTOS TOMADAS DENTRO DEL HOSPITAL LEON BECERRA
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FOTOS TOMADA CON PERSONAL DEL HOSPITAL LEON BECERRA

Presentacion de la Simulacion al Jefe de proyectos del HLB



ANEXOS |

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

items Actividades
1 |dentificacion del problema y del indicador a mejorar
) Recopilacion de informacidn: obtencion de datos de los
productos vitales clase A en la farmacia HLB
3 Analisis de datos con el objetivo de identificar los factores
relevantes con respecto al objetivo de proyecto
4 Realizacion de los modelos VMI/CRP
5 Simulacion del modelo para la validacion del proyecto

L0T



ANEXOS I

PLAN DE IMPLEMENTACION

Plan de implementacion

ltems Actividades Descripcion de la actividad Objetivo Responsable Lugar Duracioén
Determinar si es factible la|Evaluar al Hospital Ledén
Rz implementacion de la estrategia VMI en|Becerra para verificar si
Evaluacion de la . - L .
1 ——— - el entorno del Hospital Le6n Becerrajcumple con los prerequisitos Autores. Farmacia HLB 1 Semana
tomando en cuenta los prerequisitos|para implementacion de la
del VMI/CRP y realizando la simulacién. |estrategias VMI/CRP.
- . Revisar datos histéricos y obtener|ldentificar los criterios que
Definir objetivos y | " . - .| Autores/Jefe .
2 o criterios de evaluacion para medir lajvan a ser evaluados después Farmacia HLB 1 Semana
propoésitos X - X s de proyecto
implementacion. de la implementacion.
Determinar los productos que son de
alto costo y demanda mediante la
Seleccionar un |clasificaciéon ABC de farmacos|ldentificar los productos con
n . Autores/Jefe A
3 grupo de determinar productos de alto costo y|los que se va a implementar Farmacia HLB 1 Semana
n de Proyectos
productos alta demanda, luego ponderar Ilos|la estrategia VMI.
productos como vitales, desables y
escenciales.
. Usar los criterios de selecciéon de|Encontrar proveedores con
SelbeemEy &l proveedor como por ejemplo precio de|los que se podria| Autores /Jefe
4 proveedor . ) . . N Farmacia HLB 1 Mes
pA ——— productos, niveles de cumplimieto y|implementar la estrategias| de Proyectos
confiabilidad. VMI/CRP.
E;tablecer Explicar al proveedor las _egtrateglas Determinar al prqveedor con @enEn EarEea LR
5 relaciones ganar- |[VMI/CRP y los beneficios quelel que se va a implementar . 2 Meses
p q s . Hospital Proveedor
ganar obtendria de la implementacion. las estrategias VMI/CRP.
. Disefar los nuevos procesos y realizar|Definir los procesos que se
Estandarizar los N A R .
manuales de procedimiento para un|van ha incluir para la| Autores/ Jefe Farmacia HLB/
6 procesos . L . " 1 Semana
- : mejor entendimiento para los|implementacion de la| de proyecto Proveedor
administrativos I . N
participantes en la farmacia estrategia VMI.
_— Establecer acuerdos con el proveedor
Definir la . P Pyt q q Departamento
A e para intercambiar informacioén relevante [Realizar sistemas de . .
7 informacién a q q A Az de sistemas Farmacia HLB 1 Semana
. como las ventas de los productos conjintercambio de informacion. © o
compartir . A q de informacién
suss niveles de inventario
Realizar el Disefiar un software ara ue el " . Departamento .
q q . P q Realizar sistemas de P q Farmacia HLB/
8 intercambio de |proveedor pueda ver la informacién que|. . N A de sistemas 1-3 Meses
- iy . intercambio de informacion. " s Proveedor
informacion se va a compartir. de informacién
Establecer el minimo maximo . . . .
Establecer A q " > Y Evitar la existencia de Gerencia .
e inventario que estaria disponible en la . . . Farmacia HLB/
9 politicas de . . confusiones al momento de la| Hospitalaria y 1 Mes
- farmacia, luego establecer el tiempo de|. . Proveedor
operacion o implementacion. proveedores
reposicion de los productos.
Establecer indicadores para controlar
Definir las medidas|lo implementado, estas medidas deben|Controlar la implementacién| Autores/Jefe .
10 ~ " . Farmacia HLB 1 Semana
de desempefio |estar en concordancia con los|de las estrategias VMI/CRP. | de proyectos.
objetivos y propésitos.
El propdsito principal de
Establecer un cronograma para las|estas reuniones debe ser la .
Establecer A . fys A iy A Gerencia q
N reuniones habituales de colaboracién|comunicacién colaborativa a . . Farmacia HLB/
11 reuniones con el " . Hospitalaria y 1 Semana
con representantes tanto del clienteflargo plazo sobre diversos Proveedor
proveedor proveedores.

como del proveedor

temas, nuevas desiciones y
mejoras al proceso.

80T
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ANEXOS Il

FORMATO DE ENTREVISTA A PROVEEDORES

Datos Personales Cliente
Entrevistador(es): Kevin Celi — Alvaro Romero Farmacia del Hospital Leon
Cargo: Estudiantes de Ingenieria y administracion | Becerra
de la Produccién Industrial en ESPOL.

Motivo de |la entrevista
Abastecimiento de medicamentos a clientes EC RRA

Datos del proveedor

Nombre de la empresa:
Direccion:
Datos de persona entrevistada

Nombre de persona entrevistada:
Cargo en la empresa:

Informacién acerca del proveedor

Horarios normales de trabajo: Dias de la semana:

# de Productos vitales manejados por proveedor:

Preqguntas
¢Realizan un plan de produccion para medicamentos?
¢ Realizan prondsticos de la demanda de los clientes?

¢, Cual es el tiempo de entrega de los medicamentos una vez recibido el pedido del
cliente?

¢, Como gestionan los pedidos de los clientes?

¢Cuentan con algun sistema de intercambio de informacion electrénica de los
productos con los clientes?
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ANEXOS IV

PROCEDIMIENTO PARA EL USO DEL METODO DE PRONOSTICO
PROMEDIO MOVIL SIMPLE

Procedimiento para el uso BENEMERITA
del método de pronéstico de Promedio mévil simple SOCIEDAD
PROTECTORA
Elaborado por: Aprobado por: DE LA INFANCIA
Codigo: Fecha: | 26/01/2016
Revision: Pagina 110 de 112
1. Objetivo

Establecer los pasos a seguir para utilizar el método de Promedio Mévil Simple para
predecir la demanda de los productos vitales de clase A.

2. Formula del método

_De+Diy + Dyt Dipyg
L=

n

Donde:

F; = Valor pronosticado para el periodo siguiente.
D, = Demanda real en periodo t.

n = nimero de periodos promediados.

3. Procedimiento para el uso del pronéstico de la demanda mensual
Paso 1:

Ingresar el valor de la demanda del mes anterior en la celda “Demanda”.
Paso 2:

Definir un valor de longitud N para los datos que preceden al que se desea

pronosticar.

Paso 3:

Verificar que la sefial de seguimiento se encuentre dentro de los limites 6 y -6.
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Paso 4:

Si la sefial de seguimiento se encuentra dentro de los limites se puede usar el
resultado pronosticado obtenido.

Menor a - 6 0
Seiial de
L. Mayor a6 0
Seguimiento
Resultado MODELO CORRECTO
~ /r\
peman&a Prondstico Error "" |
Meses (t) / oy \ (Ft) (Et) ABS (Et) MAD “‘.‘ TS \.\
feb-15 | 10 |\ ] \
mar-15 10 \ I \
abr-15 46 T | \
may-15 8 22 14 14 14,00] -1,00 | |
|_jun-18] 4 | 22 -18 18 16,00/ | 2,00 | |
s/ 10 20 -10 10 14,00/ | -3,00
ago-15 0 | 8 -8 8 12,50] [ -4,00
sep-15 133 | s 128 128 3560/ | 2,19 | |
oct-15| 40 [ 48 8 8 3100| 226 ||
nov-15 22 ] 58 -36 36 31,711 1,07 ||
dic-15 38 | &5 27 27 31,131 0,22 |]
ene-16 30 [ 34 -4 4 28,11 | 011 |,
feb-16 | 96 || 30 66 66 31,90 | 2,16 |
mar-16 |\ 79 55 24 24 31,18 |\ 2,98 |
abr-16 |\ _ 69 /
- N/

Si la sefial de seguimiento se encuentra fuera de los limites establecidos se debe

continuar al paso 5y 6.
Paso 5:

Utilizar un nuevo valor de longitud N para el método de prondstico.

Menora-6
.. Mayor a6
Seguimiento
Demanda Prondstico Error
Meses (t) (oY) (F) (E1) ABS (Et)
feb-15 10
mar-15 10
abr-15 46
may-15 8 22 -14 14
jun-15 4 22 -18 18
jul-15 10 20 -10 10
ago-15 0 8 -8 8

Paso 6:

Repetir los pasos 3y 4.



Responsables
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e Proveedor: Controlar el uso adecuado del método de prondéstico descrito.

o Jefe de farmacia: Proporcionar los datos de la demanda real al proveedor.

CONTROL DE CAMBIOS

VERSION

FECHA
(dd/mm/aa)

CAMBIOS
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ANEXOS V

PROCEDIMIENTO PARA EL USO DEL METODO DE PRONOSTICO
SUAVIZACION EXPONENCIAL

Procedimiento para el uso BENEMERITA
del método de pronéstico Suavizacién exponencial ' SOCIEDAD
PROTECTORA
Elaborado por: Aprobado por: DE LA INFANCIA
Codigo: Fecha: | 26/01/2016
Revision: Pagina 113 de 115
1. Objetivo

Establecer los pasos a seguir para utilizar el método de Suavizacidn exponencial para
predecir la demanda de los productos vitales de clase A.

2. Formula del método

F =F 1+ (Ag—q — Fr—1)
Donde:

Fi= nuevo prondéstico.

F.1= prondstico anterior.

Aw1= demanda real en el periodo anterior.
o= constante de suavizacion (0< a <1).

3. Procedimiento para el uso del pronéstico de la demanda mensual

Paso 1:
Ingresar el valor de la demanda del mes anterior en la celda “Demanda”.

Paso 2:
Ingresar un valor alfa para el método de prondstico.

Paso 3:
Verificar que la sefial de seguimiento se encuentre dentro de los limites 6 y -6.
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Paso 4:
Si la sefial de seguimiento se encuentra dentro de los limites se puede usar el
resultado pronosticado obtenido.

ALFA 06
M Menor a- 6 0
Sefial de
.. Mayor a6 0
Resultado MODELO CORRECTO
/Demanda | Pronéstico Error
t Meses /P ) | g | Abe(e | ma0 TS
[] febs [[ 41 [\ 43 ] \
1 mar-15 | 39 2 3 3 2@ || 10 ||
Paso 1 2 abr1s | 29 [ 20 11 11 6% || 200 ||
3 may-15/ 36 [E 3 3 54 || -207 "
jun-15] 49 S 1 14 72 || o3
5 Tors 43 [ s o o 618 || 037
6 ag«ria 52 [ & 5 5 662 | 1,68
7 sep-1! 37 [ 4 11 1 731 || -005 |
8 oct-15| 2 | 2 0 0 645 || o010 [
9 nov-15| 37 | 22 s s 6z || o7 ||
10 dic 15 | 45 I 5 5 65 || o021
1 ene-16 | 57 [ e 14 14 6% | 225
1 feb16 || 38 |/ st 1 12 7,83 047
13 marls | 56 | 4 12 12 7B |\ 2,00
1 abr16 51

Si la sefial de seguimiento se encuentra fuera de los limites establecidos se debe
continuar al paso 5y 6.

Paso 5:

Definir un nuevo valor a para el método de pronéstico.

RFA 05 )
P
/ — Menor a- 6 0
Senal de
Paso 5 .. Mayor a6 0
Seguimiento
Resultado MODELO CORRECTO
t T Demanda | Prondstico Efror
(ot) (Ft) (Et)
0 feb-15 41 43
1 mar-15 39 42 -3
2 abr-15 24 40 -11
3 may-15 36 EE] 3
4 jun-15 43 35 14
5 jul-15 43 43 0

Paso 6:

Repetir los pasos 3y 4.
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Proveedor: Controlar el uso adecuado del método de prondstico descrito.

Jefe de farmacia: Proporcionar los datos de la demanda real al proveedor.

CONTROL DE CAMBIOS

VERSION

FECHA
(dd/mm/aa)

CAMBIOS
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ANEXOS VI

POLITICA DE INVENTARIO Y PROCEDIMIENTO DE IMPLEMENTACION

Politica de Inventario y Procedimiento de _ BENEMERITA
implementacion. SOCIEDAD
PROTECTORA
Elaborado por: Aprobado por: DE LA INFANCIA
Codigo: Fecha: | 15/09/2016
Revision: Pagina 116 de 119

1. OBJETIVO

Establecer la politica de inventario para los 13 productos Clase A- Vitales y normar el

procedimiento de implementacion.

2. ALCANCE

Esta politica y procedimiento solo es aplicable para los 13 productos Clase A- Vitales.

3. DEFINICIONES

Politica de inventario: Una politica de inventario establece cuando una orden
de reabastecimiento debe ser puesta y la cantidad de dicha orden de

reabastecimiento.

Cantidad méaxima: Cantidad maxima estimada de inventario que se debe tener en

stock.

Modelos VMI

El inventario administrado por el proveedor (conocido en inglés como Vendor-
Managed Inventory o por sus siglas VMI) es una familia de modelos de negocios en
la cual el minorista de cierto producto suministra informacién

sobre ventas e inventarios al proveedor.

El proveedor por su parte suele asumir la responsabilidad sobre la administracion de
los inventarios y toma las decisiones sobre los tamafios de los pedidos y las fechas

de despacho. Posee un mayor conocimiento de la demanda y un contacto mas directo


https://es.wikipedia.org/wiki/Idioma_ingl%C3%A9s
https://es.wikipedia.org/wiki/Sigla
https://es.wikipedia.org/wiki/Modelo_de_negocio
https://es.wikipedia.org/wiki/Minorista
https://es.wikipedia.org/wiki/Producto_(marketing)
https://es.wikipedia.org/wiki/Venta
https://es.wikipedia.org/wiki/Inventario
https://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Proveedor&action=edit&redlink=1
https://es.wikipedia.org/wiki/Demanda_(econom%C3%ADa)
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con sus clientes, mientras que el distribuidor minorista reduce el riesgo y los costos

de mantener inventario.

La informacion entre ambos agentes de la cadena de suministro generalmente fluye
a través de un sistema de intercambio electrénico de datos u otra red electrénica, de

manera que esta actualizada permanentemente.

Modelos CRP

Este es un método de reposicién de productos en tiempo real como sea necesario
solamente para la cantidad vendida. ElI Programa de reabastecimiento continuo es
una base compatible con la estrategia de Respuesta Eficiente al Consumidor (ECR),

gque es famoso por la cadena de suministro (SCM) de los alimentos procesados.

A diferencia de Planificacion de Requerimientos de Materiales (MRP), no existen
intervalos de tiempo para la creacién de un calendario para ciertos periodos de

tiempo.
Inventario de Seguridad (SS)

Describe el nivel extra de stock que se mantiene en almacén para hacer frente a
eventuales roturas de stock, dicho de otra manera, se genera para reducir las

incertidumbres que se producen en la oferta y la demanda.
Objetivo del prondstico

Reducir la incertidumbre acerca de lo que puede acontecer en el futuro
proporcionando informacion cercana a la realidad que permita tomar decisiones sobre

los cursos de accion a tomar tanto en el presente como en el futuro.


https://es.wikipedia.org/wiki/Cadena_de_suministro
https://es.wikipedia.org/wiki/Intercambio_electr%C3%B3nico_de_datos
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e El proceso de reabastecimiento de los productos Clase A- Vitales se realizara

con el modelo VMI y modelo CRP.

¢ La cantidad maxima que se debe mantener en inventario de los productos

Clase A- Vitales se muestra en la siguiente tabla:

items Nombre de los medicamentos Cantidad maxima
en percha
1 AMINOACIDOS 15% 55
2 COLISTINA1OOMG 46
3 DOBUTAMINA 50MG/ML 69
4 DORMICUN 50MG AMPX5+ MIDAZOLAN 194
5 EMULSIONES GRASAS lipidos 20% 38
6 ENOXAPARINA 4000 Ul (40 MG) 49
7 IMIPENEN+CILASTATINA 500+500 109
8 IPRATROPIO BROMURO 0.25 MG/ML 58
9 LACTATO RINGER 1000CC 285
10 MEROPENEM 1000G 171
11 OCTREOTIDA 0.1 MG/ML 109
12 PIPERACILINA + TAZOBACTAM4 G +05G 87
13 PROPOFOL 20 mg/ml 44

o El periodo de reabastecimiento por parte del proveedor sera cada 30 dias.

e Lacantidad que se debe pedir para reabastecer el inventario de los productos

clase A- Vitales dependera de la cantidad pronosticada por el proveedor

menos la cantidad de inventario fisico que se tenga en el momento de realizar

el reabastecimiento para el modelo VMI.

¢ La cantidad que se debe pedir para reabastecer el inventario de los productos

clase A- Vitales dependerd de la cantidad vendida durante los 30 dias menos

la cantidad de inventario fisico que se tenga en el momento de realizar el

reabastecimiento para el modelo CRP.
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5. PROCEDIMIENTO PARA REALIZAR LA IMPLEMENTACION DEL
MODELO VMI/CRP

Actividades

Descripcion de la actividad

Objetivo

Responsable

Seleccionar al
proveedor
adecuado

Usar los criterios de seleccidn
de proveedores como por
ejemplo precio de productos,
niveles de cumplimientoy
confiabilidad.

Encontrar proveedores con los
que se podriaimplementar la
estrategia VMI.

Gerencia Hospitalaria

Definirla
informacién a
compartir

Establecer acuerdos con el
proveedor para intercambiar
informacion relevante como las
ventas de los productos con sus
niveles de inventario

Realizar sistemas de intercambio
de informacion.

Departamento de
sistemas de informacién

Realizar el
intercambio de
informacién

Disefiar un software para que
el proveedor puedaverla
informacién que se va a
compartir.

Realizar sistemas de intercambio
de informacion.

Departamento de
sistemas de informacién

Establecer politicas
de operacion

Establecer el minimo y maximo
inventario que estaria
disponible en la farmacia,
luego establecer el tiempo de
reposicion de los productos.

Evitar la existencia de
confusiones al momento de la
implementacion.

Gerencia Hospitalariay
proveedores

Definir las medidas
de desempefio

Establecer indicadores para
controlar lo implementado,
estas medidas debes estar en
concordancia con los objetivos
y propositos.

Controlar laimplementacion de
la estrategia.

Autores/Jefe de
proyectos.

Establecer
reuniones con el
proveedor

Establecer un cronograma para
las reuniones habituales de
colaboracién con
representantes tanto del
cliente como del proveedor

El propdsito principal de estas
reuniones debe ser la
comunicacion colaborativa a
largo plazo sobre diversos
temas, nuevas decisiones y
mejoras al proceso. También
de construir relaciones
humanas entre los socios y
mantener un entorno abierto
para la discusion de las
iniciativas e ideas.

Gerencia Hospitalariay
proveedores.




