
 
 

 

 

 

ESCUELA SUPERIOR POLITECNICA DEL LITORAL 

 

FACULTAD DE CIENCIAS NATURALES Y MATEMÁTICAS 

 

INGENIERÍA EN AUDITORÍA Y CONTADURÍA PÚBLICA 
AUTORIZADA 

 

“Diseño de un sistema de gestión por procesos aplicado a un 

Centro Médico ubicado en la ciudad de Guayaquil" 

 

PROYECTO DE GRADUACIÓN  

 

Previo a la obtención del título de: 

 

INGENIERO EN AUDITORÍA Y CONTADURÍA PÚBLICA 

AUTORIZADA 

 

 

Presentado por: 

 

Andrés Eduardo Patiño Menéndez 

Diana Dennis Díaz Contreras 

 

Guayaquil-Ecuador 

 

2015 
 



II 
 

  

 

 

 

 

 

 

AGRADECIMIENTO 

Agradezco a papá Dios por sus incalculables e inmerecidas misericordias para 

conmigo, por darme la fuerza y sabiduría durante estos seis años de estudio, por 

estar a mi lado siempre y por permitirme culminar esta etapa de mi vida donde sin 

su ayuda hubiera sido imposible llegar. 

A mi madre por ser la persona a quien más admiro, gracias a su esfuerzo y estímulo 

constante hoy es posible la entrega de este trabajo. 

Al Economista Julio Aguirre por su valiosa ayuda, paciencia y dedicación para 

guiarnos en la elaboración de este trabajo. 

A mi compañero Andrés Patiño por el apoyo y el esfuerzo compartido durante la 

elaboración de este trabajo, a quien estimo y admiro mucho. 

A Jefferson Del Barco por ser ese amigo incondicional, dedicar tiempo, esfuerzo 

darme ánimo creyendo que esta es solo uno de muchas metas conjuntas.  

Al resto de personas quienes hicieron este trabajo posible, amigos, conocidos, 

compañeros que dedicaron tiempo y esfuerzo para la elaboración de este trabajo. 

 

Diana Díaz 

 

 

 

 



III 
 

  

 

 

 

 

 

 

AGRADECIMIENTO 

Agradezco a Dios por guiarme en todas las etapas de mi vida, desde la escuela 

hasta estos años de estudio en la Universidad. 

A mi madre por ser el pilar fundamental de mi vida, por todo el esfuerzo que ha 

hecho para que sea un hombre de bien y poder prepararme en la vida.  

A toda mi familia por brindarme todo su apoyo a lo largo de mi carrera estudiantil.  

A Diana Díaz, por el esmero y dedicación para desarrollar este proyecto de la mejor 

manera. 

A todos los profesores que formaron parte de este proceso, en el cual sus 

conocimientos impartidos en cada curso han sido de suma importancia para la 

elaboración de este trabajo y para llegar a ser un profesional. 

Andrés Patiño 

 

 

 

 

  



IV 
 

  

 

 

 

 

 

 

DEDICATORIA 

A Dios quien es mi fuente inspiradora de fortaleza, de amor inagotable, y de 

sabiduría por quien cada uno de mis sueños y metas son posibles. 

A mis padres por su apoyo incondicional, y por ser mi ejemplo de lucha y esfuerzo 

diario. 

A mis sobrinos como ejemplo de trabajo y esfuerzo. 

A mis hermanos de Spoude en quien encontré siempre una amistad sincera, una 

palabra de aliento, y brazos extendidos en los momentos difíciles de mi vida. 

A todas las personas quienes sin su ayuda este trabajo no hubiera sido posible. 

 

Diana Díaz  

 

 

 

 

 

 

 



V 
 

  

 

 

 

  

 

 

DEDICATORIA 

A mis padres y a mi familia en general, por todo el apoyo recibido, por 

enseñarme a ser perseverante y nunca rendirme hasta lograr el objetivo 

deseado.  

 

 

Andrés Patiño 

 

 

 

 

 

 







8 
 

RESUMEN 

En forma clásica las empresas se han inspirado en el modelo de Taylor donde se ha 

cambiado las estructuras verticales en forma independiente se encargaban de 

controlar y desarrollar actividades del proceso que le corresponde. Es claro que 

estos modelos los cuales fueron aplicados por el siglo XX cumplieron con el objetivo 

de aumentar la productividad. 

 

Algunas empresas en la actualidad siguen utilizando este esquema sin embargo 

entre las empresas se ha podido constatar que muchas de las dificultades aparecen 

en los periodos de procesos en que sus servicios aparecen problemas en 

actividades aisladas, demoras, repeticiones de prueba. 

 

Tomaremos como ejemplo un proceso clínico en los cuales es común tener 

demoras, o repeticiones de pruebas cuando el paciente es revisado por varios 

especialistas al padecer distintas patologías sin existir coordinación entre cada uno 

de los doctores que prestan el servicio. 

 

La gestión por procesos nace con un esquema en miras horizontales donde la 

empresa no pone la atención solo en la obtención de utilidades sino en la 

satisfacción de los clientes observando cada proceso como un flujo donde agregar 

valor y medir los resultados obtenidos, donde cada actividad se entrelaza entre sí, y 

en conjunto obtienen un fin deseado. 
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Establecer un sistema de gestión por procesos en una empresa de servicios hemos 

querido presentarlo en el siguiente trabajo de graduación dividiéndolo en tres 

capítulos y un cuarto para la emisión de conclusiones y recomendaciones de 

nuestra parte. 

 

En el capítulo 1 damos a conocer la estructura organizacional de la empresa, sus 

proveedores y la descripción del servicio que ofrecemos. Además se detalla un 

análisis riegos para cada uno de los procesos que intervienen en el desarrollo del 

negocio los cuales se encuentran especificados en la cadena de valor. 

 

En el capítulo 2 se encontrará los conceptos definidos utilizados en la elaboración 

de este sistema de gestión y que se busca darlos a conocer con el objetivo de 

ofrecer un mejor entendimiento para al análisis y la elaboración del capítulo 3. 

 

En el capítulo 3 encontramos la planeación estratégica, levantamiento de la cadena 

de valor y análisis de cada uno de los procesos realizando el respectivo mapeo, 

ofreciendo mejoras y análisis de los principales problemas por medio del diagrama 

de Ishikawa. 

 

En el capítulo 4 encontramos recomendaciones y conclusiones de los resultados 

obtenidos en base a la información facilitada por parte de los directivos de 

Medicenter, dejamos a la disposición un anexo el cual creemos es de suma 
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importancia para la obtención de los resultados deseados con la aplicación de las 

recomendaciones aquí expuestas.  
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INTRODUCCIÓN 

 

Una palabra muy representativa para las distintas economías en el mundo es la 

globalización, hoy en día es tan fácil conseguir información y hacer negocios con 

personas que viven en todas partes del mundo. 

Aunque esta situación se torne como una gran oportunidad, es a la vez un gran 

desafío para las empresas que se visionan a seguir creciendo, negocios familiares 

que buscan prosperar, y dejar una huella en la mente de los consumidores, y porque 

no prestando un servicio de calidad que además de satisfacer las necesidades 

económicas como empresarios, retribuyan de alguna forma a la sociedad que los 

hace crecer. 

Aunque el ambiente para este periodo de crisis que atraviesan la economías 

mundiales muchas veces no se torne optimista, existen necesidades básicas que las 

personas no pueden dejar de satisfacer, es ahí donde muchos empresarios 

convierten esta necesidad en una oportunidad para obtener beneficios. 

En el desarrollo del proyecto busca cambiar el modelo organizacional de una 

empresa por el de un modelo de gestión por procesos, cambiando la estructura 

vertical por una horizontal y enfocada a satisfacer las necesidades de los clientes. 

Medicenter es un centro médico que ofrece el servicio de atención médica a 

pacientes que cuenten con un seguro contratado previo, pueden ser afiliados al 
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IESS o tener un seguro contratado particular. Por el momento no atienden personas 

particulares que no mantengan ningún tipo de afiliación. 

Desde sus inicios a la actualidad Medicenter ha buscado ofrecer un servicio que 

llene las expectativas de los pacientes en un lugar confortable, limpio, con equipos y 

tecnología de primera, ha ganado una cartera de clientes fieles que prefieren 

Medicenter sobre otros centros médicos. 

La dirección administrativa que mantienen es la que los ha ayudado a mantenerse 

durante los primeros años a flote en el mercado y el obtener los pacientes que 

actualmente atienden con el pasar del tiempo ha visto la necesidad de adoptar 

mejoras en la dirección administrativa que mantienen. 

Este trabajo le permite a Medicenter reconocer cada uno de los procesos, las 

actividades que agregan valor a su gestión además del establecimiento de 

indicadores que le permitirán medir la gestión realizada y el establecimiento de 

metas a cumplir y correcciones que me permitan alcanzar los resultados planteados 

y demás análisis y oportunidades de mejora que un sistema de gestión ofrece. 
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CAPÍTULO I 

CONOCIMIENTO DEL NEGOCIO 

 

 

 

 

1.1 CARACTERÍSTICAS DE LA COMPAÑÍA 

1.1.1 ANTECEDENTES DE LA COMPAÑÍA 

MEDICENTER es un centro médico instituido en la provincia del Guayas, en la 

ciudad de Guayaquil en abril del año 2011. Su eje económico está basado en la 

atención de pacientes del seguro público y privado en diversas especialidades.  

Su centro médico principal está situado en el norte de la ciudad, contando también 

con un centro en la vía Samborondón.   
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Los dos primeros años de la compañía, obtuvo pérdidas económicas. En la 

actualidad gracias a convenios realizados con instituciones públicas y privadas la 

situación económica de la empresa ha mejorado. 

Medicenter ha prosperado con el pasar del tiempo gracias al esfuerzo de sus 

empleados que han estado desde la construcción del centro médico. Sin embargo, 

la compañía no cuenta con un manual de procesos que guíe y comprometa al 

personal a cumplir con las actividades en un determinado tiempo y de la forma 

correcta.    

Consideramos que esta situación es capaz de desestabilizar la entidad. Es por esto 

que, consideramos de gran necesidad diseñar un sistema de gestión, para dirección 

y evaluación de los procesos, determinando quienes serán los responsables de 

llevar a cabo las actividades, asegurando que el modo operativo de la empresa sea 

eficiente. 
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1.1.2 ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL  

En la Actualidad MEDICENTER presenta la siguiente estructura Organizacional: 

 

Ilustración 1.1.2: Organigrama MEDICENTER S.A. 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

 

1.1.3 DESCRIPCIÓN DEL SERVICIO PRESTADO 

La actividad económica de MEDICENTER es prestar servicios de atención médica 

ambulatoria a pacientes que cuenten con seguros médicos privados o estén 

afiliados al Seguro Social Ecuatoriano.  

El servicio consiste en una revisión general donde se evalúa el peso, estatura y 

presión del paciente, luego pasa a la atención médica por parte del médico general 

y finalmente recibe las medicinas de ser el caso o se direcciona al departamento de 

atención al paciente para que agende una cita con el especialista o para exámenes 

respectivos de ser el caso. 
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La atención brindada por todo el personal, es cordial, servicial y sobre todo 

profesional.  

MEDICENTER ofrece las siguientes especialidades: 

 Cardiología 

 Terapia Física 

 Odontología 

 Ginecología 

 Medicina General 

 Medicina Ocupacional 

 Pediatría 

 Laboratorio 

 Ecografías  

 

1.1.4  CLIENTES 

Los clientes de MEDICENTER, son personas que mantienen un seguro privado, 

están afiliados al seguro general obligatorio que ofrece el I.E.S.S en su mayoría, 

como también empresas privadas que desean el servicio de chequeos 

ocupacionales para sus respectivos trabajadores.  

El I.E.S.S. es el cliente con un mayor porcentaje a las ventas de MEDICENTER, el 

cual oscila entre un 80 y 85% por mes. La concentración restante la conforman 

aseguradoras privadas tales como Salud S.A., Mapfre Atlas, Latina de Seguros, 

Confiamed, entre otras.  
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En el siguiente gráfico se distingue la proporción de las ventas de MEDICENTER 

según su cartera de clientes.  

Ilustración 1.1.4 Clientes 

.Fuente Empresa “MEDICENTER” 

 

 

1.1.5  PROVEEDORES 

Los proveedores de MEDICENTER son diversos, ya que para cumplir con sus 

actividades necesitan abastecerse de medicinas y de los respectivos insumos 

médicos, además también proveen de otros suministros como los de oficina y 

limpieza para llevar a cabo las gestiones administrativas y de higiene que son 

necesarias para el centro médico. En la actualidad tiene un convenio con 

SUPERFARMACOS (Pharmacys), en la cual la farmacia provee al centro médico de 

las medicinas recetadas.  
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 Ilustración 1.1.6 Proveedores 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

 

 

 

 

1.1.6 COMPETIDORES 

El Ecuador se ha visto sometido a muchos cambios en el área de salud, debido 

principalmente a la intervención de la administración pública en la mejora de la 

prestación de servicios por parte del IESS a sus usuarios. En estos últimos 5 años 

se han presentado reformas donde entes externos prestan servicios a los 

aportadores del IEES recibiendo consultas en otras entidades y estos valores luego 

serán cancelados a los prestadores externos del IESS. Algunos empresarios lo han 

visto como una oportunidad; crear centros médicos donde sus mayores clientes 

cuenten con el seguro general obligatorio. 
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Son varios los centros médicos que en la actualidad prestan este mismo servicio 

entre los cuales tenemos identificados a Veris y Mediglobal como nuestros 

principales competidores.  

 

1.1.7 MARCO LEGAL 

MEDICENTER es un centro médico que ejerce su labor bajo el marco legal de la 

República del Ecuador, con todos sus documentos en regla y empieza sus 

actividades comerciales constituida como sociedad anónima, la cual cumple con las 

obligaciones tributarias con el SRI y con los lineamientos requeridos por la 

Superintendencia de Compañías, además de ser regulada por el Ministerio de Salud 

Pública el cual visita periódicamente las instalaciones para revisar que cumpla con 

los estándares requeridos para el buen funcionamiento del centro médico.  

 

1.2 ANÁLISIS DE RIESGO 

Con el propósito de conocer a los diferentes riesgos a los que Medicenter se 

encuentra expuesto analizamos cada uno de los procesos establecidos en la 

cadena de valor en una matriz la que llamaremos: matriz de análisis de riesgo 

donde analizaremos, como el nombre lo indica los riesgos en la ejecución de cada 

proceso, la causa que lo origina, multiplicando la probabilidad de que dicho riesgo 

se materialice por el impacto que causaría en la institución. 

A continuación mostramos los valores con los cuales fue hecha la ponderación: 
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Tabla 1.2.1 PONDERACIÓN DE PROBABILIDADES 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Tabla 1.2.2 PONDERACIÓN DE IMPACTO 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

 

 

 

Índice Detalle Descripción

1 Raro ocurre es casos excepcionales

2 Poco probable
puede ocurrir en un momento 

determinado 

3 Posible Podria ocurrir en cualquier momento

4 Probable es probable que suceda

5 casi seguro Se espera que ocurra casi siempre

PROBABILIDAD

Índice Detalle Descripción

1 Insignificante causa un efecto mínimo

2 Bajo bajo impacto sobre la entidad

3 Moderado
Medianas consecuencias a la 

Organización

4 Alto
Tiene un efectos negativos sobre la 

entidad

5 Peligroso
Causa un efectos destructivo a la 

Organización

IMPACTO
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Tabla 1.2.3 TABLA DE ESCALA DE EVALUACIÓN 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

INSIGNIFICANTE 

(1)

BAJO             

(2)

MODERADO 

(3)

ALTO           

(4)

PELIGROSO 

(5)

Raro              (1) 1 2 3 4 5

Improbable    (2) 2 4 6 8 10

Posible          (3) 3 6 9 12 15

Probable       (4) 4 8 12 16 20

casi seguro  (5) 5 10 15 20 25

Zona de riesgo

Baja

Moderada

Alta

Extrema

PROBABILIDAD
IMPACTO

ESCALA DE EVALUACION
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Tabla 1.2.4 ANÁLISIS DE RIESGO 

 

 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 



32 
 

  

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

PRO

BABILIDAD

Gestión 

inadecuada 

de cobro

Cortar 

relación con 

la empresa 

por presion 

en los 

cobros

1 5 5 Moderado

Pérdida del  

cliente 

(Asegurador

as)

Clientes no 

paguen
3 4 12 Alta

Retraso en 

los demás 

procesos

El tiempo de 

pago del 

IESS  mayor 

a 60 días

3 4 12 Alta
Pérdida del 

cliente

Falta de 

personal de 

atención al 

usuario

Aglomeracio

nes
2 3 6 Moderado

Perdida del 

paciente

Enfermeras 

poco 

amables

Clientes 

insatisfecho

s con el 

trato

1 3 3 Baja
Perdida del 

paciente

Pago 

atrasado de 

sueldos

Empleados 

Insatisfecho

s

1 3 3 Baja

Rotación de 

personal 

externament

e

Inexistencia 

de 

procedimient

os de 

selección

Proceso de 

selección de 

personal 

Inadecuado

1 4 4 Moderado

Falla en la 

ejecución de 

las 

operaciones.

Mal 

ambiente de 

trabajo

Insatisfacció

n Laboral
3 4 12 Alta

Rotación del 

personal

No capacitar 

adecuadame

nte al 

personal

Insatisfacció

n de 

resultados

2 3 6 Moderado

Incumplimie

nto de 

objetivos

Falta de  

personal

Poca 

Segregación 

de funciones

3 3 9 Alta

Debilita el 

control de la 

empresa

Lentitud en 

armar los 

expedientes 

del IESS

Falta de flujo 

(efecttivo)
2 4 8 Alta

Retraso en 

los demás 

procesos

Falta de 

controles de 

acceso a 

Sistemas

Sustracción 

de la base 

de datos de 

los 

pacientes

1 4 4 Moderado

Uso indebido 

de 

información

Falta de  

mantenimien

to preventivo 

y 

actualizacio

nes 

Equipos que 

fallen y no 

funcionen 

correctamen

te

1 4 4 Moderado
Retraso del 

trabajo 

Ausencia de 

equipos 

UPS

Corte 

prolongado 

de 

electricidad

1 4 4 Moderado

Imposibilidad 

de utilizar 

equipos

C
R

É
D

IT
O

 Y
 C

O
B

R
A

N
Z

A

Falta de flujo

S
E

R
V
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IE
N
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E
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E
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U
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S
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Y
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A
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A
S

IS
T

E
M

A
S

PROCESO CAUSAS RIESGO

INDICES

NIVEL DE RIESGO EFECTOS
IMPACTO
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1.3 JUSTIFICACIÓN DEL PROYECTO 

Medicenter es una empresa joven que va a cumplir sus primeros 4 años en el 

mercado ecuatoriano, los cuales, gracias al esfuerzo por parte de sus propietarios y 

colaboradores, ha logrado posicionarse en el mercado y dejar una huella en la 

memoria de sus clientes. El arduo trabajo de sus accionistas y colaboradores, 

algunas alianzas estratégicas han dado como resultado que esta compañía extienda 

su mercado llegando cada vez a más y más personas, y pueda mantener la 

continuidad de sus labores. 

Como muchas veces ocurre en las empresas jóvenes; ha existido, en la etapa de su 

nacimiento, errores de forma, que a falta de un procedimiento establecido o una 

norma por medio de la cual guiarse se ha hecho en distintas maneras y no se ha 

controlado ni medido su impacto en la empresa. 

Basándonos en un análisis de riegos hemos podido identificar por cada proceso que 

mantiene la empresa en la actualidad, cuáles son sus consecuencias, riesgos, 

probabilidad e impacto que nos permite medir el índice, el nivel de riesgo, y sus 

efectos entre los cuales los que sobresalen son: 

En el proceso que hemos nominado planificación de agenda; el que nos presenta 

más alto nivel de riesgo es el hecho de que el número de personas agendadas sea 

número mayor a la capacidad de atención médica y tengan que esperar lo cual 

genera una verdadera molestia de ser el caso, aglomeración de pacientes en la 

recepción.  
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Analizando el proceso de compras de la empresa nos dimos cuenta que uno de los 

riesgos que podría generarnos mayor valor, son los costos elevados por la falta de 

procedimientos de control en la utilización de los distintos materiales para uso de la 

compañía, y que la compañía no cuente con un plan de abastecimiento. 

En las ventas y facturación la mala digitación que causa error en los precios 

facturados y la falta de organización que se evidencia en la inexistencia de los 

presupuestos. El proceso de crédito y cobranza es uno de los procesos que mayor 

atención necesita en cuanto al alto nivel de riesgo que nos muestra a través del 

análisis hecho.  

En el proceso de la gestión administrativa y financiera; tenemos entre algunas de las 

causas la poca segregación de funciones. La demora en armar los expedientes que 

son enviados al IESS generando un retraso en el ingreso de efectivo, teniendo un 

alto riesgo de la falta de circulante. 

Es por eso que planteamos un sistema de gestión por procesos como solución para 

contrarrestar el impacto que puedan causar dentro de la organización la 

materialización de estos riesgos ya que una empresa muestra su competitividad en 

la eficiencia de sus procesos.    
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1.4 OBJETIVOS DEL PROYECTO 

1.4.1 OBJETIVO GENERAL 

Diseño de un sistema de gestión por procesos para la empresa MEDICENTER, con 

el propósito de implementar controles que mejoren los procesos claves de la 

compañía utilizando los recursos disponibles de forma más eficiente. 

 

 

1.4.2 OBJETIVOS ESPECÍFICOS 

 Levantamiento y análisis de la información de los procesos actuales. 

 Diseñar la cadena de valor. 

 Estructurar el mapa de procesos. 

 Identificar los procesos críticos de la empresa. 

 Análisis de causas y efectos de los principales problemas encontrados en cada 

uno de los procesos. 

 Elaborar el manual de procesos de la empresa. 
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CAPÍTULO II 

2 MARCO TEÓRICO 

En el siguiente capítulo el marco teórico tiene como fin darnos a conocer los 

conceptos y definiciones de cada una de las herramientas que serán utilizados para 

el desarrollo del sistema de gestión en el capítulo 3. 
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2.1 PLANEACIÓN ESTRATÉGICA. 

CONCEPTO DE PLAN  

(Ossorio, 2002)  Define al plan como un escrito que se realiza con antelación a la 

realización de un proyecto, para la toma de decisiones anticipadas a la ejecución del 

mismo1. 

 

Ilustración 2.1 Característica de un plan 

Fuente: “Planeamiento Estratégico” 

 

 

 

 

                                                
[
1
] Ossorio. (2002). Planeamiento Estratégico. México: Instituto Nacional de la administracion 

pública. 



38 
 

  

CONCEPTO DE PLANEACIÓN  

(Goodstein, Nolan, & Pfeiffer, 1998) Afirma que la planeación es un proceso de 

establecimiento de objetivos, que se deben lograr para tomar decisiones.2 

(Lerma & Bárcena., 2012) Es una serie de paso indispensable a seguir para el 

buen funcionamiento y operatividad de cualquier tipo de organización, que 

permitirán ejecutar proyectos de manera que los resultados a obtener sirvan para la 

toma de decisiones3. 

DEFINICION DE PLANEACIÓN ESTRATEGICA 

(Chiavenato, 2010) La planeación estratégica es un proceso que se sigue para 

formular y ejecutar las estrategias que se ha planteado la organización, con la 

finalidad de insertarla según su visión, además que permitirá a la organización tomar 

decisiones acertadas en el presente4 

Según (Lerma & Bárcena., 2012) las características que debe tener una planeación 

estratégica son las siguientes5: 

 

                                                
[
2
] Goodstein, Nolan, & Pfeiffer. (1998). Planeacion Etratégica Aplicada. Bogotá: Mc Graw-

Hill Interamericana S.A. 
 
[
3
]Lerma, & Bárcena. (2012). Planeación Estratégica por áreas funcionales. México: 

Alfaomega. 

 
[
4
]Chiavenato. (2010). Planeación Estratégica Fundamentos y aplicaciones. México: Mc 

Graw-Hill Interamericana S.A 
 

[5]Lerma, & Bárcena. (2012). Planeación Estratégica por áreas funcionales. México: 

Alfaomega. 
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 Los objetivos deben ser factibles y cuantificables. 

 Las decisiones deben ser coherentes. 

 La planeación debe realizarse con visión a largo plazo  

 

 

2.1.1 VISIÓN. 

Según (Chiavenato, 2010) señala que es la imagen de la organización. Es lo que 

desea vender a futuro6. 

Para (Lerma & Bárcena., 2012)  es la perspectiva de lo que la organización desea 

ser, al final de un periodo determinado. Es una imagen anticipada al futuro que 

desea mostrar antes los clientes externos de lo que ofertaran como organización7. 

2.1.2 MISIÓN  

(Chiavenato, 2010) Afirma que la misión es el propósito que tiene la organización 

con la sociedad de brindar un producto o servicio de calidad, explica su razón de ser 

o existir y debe medir los términos de satisfacción en cuanto a la necesidad de 

ambiente externo8. 

 

 

                                                
[
6
]Chiavenato. (2010). Planeación Estratégica Fundamentos y aplicaciones. México: Mc 

Graw-Hill Interamericana S.A  

[7]Lerma, & Bárcena. (2012). Planeación Estratégica por áreas funcionales. México: 

Alfaomega. 

 
[
8
]Chiavenato. (2010). Planeación Estratégica Fundamentos y aplicaciones. México: Mc 

Graw-Hill Interamericana S.A 
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2.1.3 VALORES  

(Chiavenato, 2010) Afirma que los valores son patrones, filosofías con la que se 

rigen en la organización. Es decir son los lineamentos los cuales conducirán a la 

empresa con la finalidad de cumplir los objetivos planteados9. 

2.1.4 ESTRATEGIAS 

Según (Peteraf & Strickland, 2012) son un plan de acción, un patrón que la 

organización sigue para competir con los entes externos y para la obtención de 

utilidades en beneficio de la organización10. 

2.1.5 POLÍTICAS 

(Lerma & Bárcena., 2012) Señala que las políticas son patrones, normas, pasos 

conductuales que se siguen en la organización11. 

 

2.1.6 OBJETIVOS ESTRATÉGICOS  

(Peteraf & Strickland, 2012) Da a conocer que la finalidad de los objetivos es 

traducir la visión y misión en objetivos. Los objetivos que se proponga la 

organización deben ser medibles, cuantificables y tener una fecha para el 

                                                
[
9
]David, F. R. (2003). Estratégica, Conceptos de Administración. México: Pearson 

Education.   
[
10

]Peteraf, & Strickland. (2012). Administración Estratégica Teoría y Casos . México: Mc 
Graw- Hill Education  
[
11

]Lerma, & Bárcena. (2012). Planeación Estratégica por áreas funcionales. México: 
Alfaomega.  
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cumplimiento de los mismos. Los objetivos son metas a seguir para toda la 

organización brindando un resultado para la toma de decisiones de la gerencia12. 

Para (Chiavenato, 2009) menciona que los objetivos son un futuro deseado, son 

resultados que se esperan obtener de traducir la misión y visión, en un plazo 

específico y que serán medidos a través de indicadores13. 

 

 

 

2.1.7 ANÁLISIS FODA. 

(Lerma & Bárcena., 2012) Conocida también como matriz DAFO. Es un 

instrumento o herramienta con el que podemos realizar el análisis de la situación 

actual de la empresa, es decir ayuda a realizar el análisis interno de la organización 

obteniendo las fortalezas y oportunidades (FO), las debilidades y amenazas (DA) 

con los que puede contar la organización14. 

(Lerma & Bárcena., 2012) Menciona que para realizar el análisis FODA, se pone 

más atención en las capacidades o fuerzas esto tiene que ver con el ambiente 

interno de la organización, que es el que permitirá determinar las fuerzas y 

debilidades de la organización y el estudio del mercado y medio ambiente, con el 

                                                
[
12

]Peteraf, & Strickland. (2012). Administración Estratégica Teoría y Casos . México: Mc 
Graw- Hill Education 
[
13

]Chiavenato. (2009). Comportamiento Organizacional. México: Mc Graw-Hill 
Interamericana S.A 
[
14

]Lerma, & Bárcena. (2012). Planeación Estratégica por áreas funcionales. México: 
Alfaomega.   
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estudio del medio externo es decir lo que acontece fuera de la organización, 

haciendo el análisis externo podemos sacar las oportunidades y amenazas 

conociendo los peligros o riesgos que dificulte el desempeño de la organización. 

Una vez conocido el resultado del análisis FODA, se debe formular las estrategias 

que nos direccionen a desarrollar y mejorar el nivel competitivo de la organización y 

a lograr los objetivos planteados15. 

 

Ilustración 2.1.7 Matriz FODA. 

Fuente: “Recopilación del libro “Conceptos y Técnicas de la Dirección y Administración Estratégicas” 

 

2.1.7.1 DESCRIPCIÓN DE CADA UNO DE LOS ELEMENTOS 

DE LA MATRIZ FODA. 

Según (Thompson, 1985) define a los elementos de la matriz FODA de la siguiente 

manera16: 

                                                
[
15

]Lerma, & Bárcena. (2012). Planeación Estratégica por áreas funcionales. México: 
Alfaomega.   
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 Fortalezas: Son las principales  fuerzas  con las que la empresa cuenta,  las 

capacidades que la hace competente  frente a las demás empresas  

 Oportunidades: Son las primordiales características o a su vez factores 

positivos, favorables, explotables, que se deben descubrir en el entorno en el 

que actúa la empresa, permitiéndoles tener una ventaja competitiva. 

 Debilidades: Son aquellos factores desfavorables ante la competencia, es 

decir son recursos, habilidades que la empresa no posee y la competencia 

sí. 

 Amenazas: Son aquellas situaciones que provienen del entorno y que 

pueden llegar a atentar incluso contra la permanencia de la organización. 

 

2.2 La Cadena de Valor. 

(Tarziján, 2008) La cadena de valor se encarga de realizar un análisis de 

actividades empresariales, esta descompone la unidad de negocios en actividades 

estratégicas. La cadena de valor describe a la empresa como un conjunto de 

actividades, procesos que se interrelacionan, donde cada una de esta se considera 

un pieza clave de la cadena de valor, en la cual explica cómo la empresa genera su 

utilidad17.  

                                                                                                                                       
[16]Thompson. (1985). Conceptos y técnicas de la dirección y administración estratégicas. 

Mc Graw- Hill. 

[17]Tarziján. (2008). Fundamentos de estrategia empresarial. México: Alfaomega . 
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Para (Chiavenato, 2010) dice que se basa en comprender el desempeño de la 

organización. La cadena de valor es un ciclo que se sigue de los procesos que tiene 

la empresa, cuya finalidad es generar valor para la empresa18. 

 

2.2.1 Importancia de la cadena de valor. 

Según (Tarziján, 2008) es importante por19: 

 Permite a la organización diagnosticar la ventaja competitiva en un mercado. 

 Permite valorar los costos y rendimientos en cada actividad creadora de 

valor. 

 Permite valorar costos y rendimientos de los competidores. 

 

2.2.2 Componentes de la cadena de valor. (Actividades de Valor) 

 

Según (Tarziján, 2008) afirma que existen dos tipos de actividades primarias y de 

apoyo20. 

                                                
[18]Tarziján. (2008). Fundamentos de estrategia empresarial. México: Alfaomega .  

[19]Chiavenato. (2010). Planeación Estratégica Fundamentos y aplicaciones. México: Mc 

Graw-Hill Interamericana S.A. 

  

[20]Tarziján. (2008). Fundamentos de estrategia empresarial. México: Alfaomega . 
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Actividad primarias o de valor agregado: Son procesos, operaciones que 

participan en el proceso de construcción de valor de la organización. Los procesos 

que intervienen en las actividades primarias son el proceso de fabricación del 

producto o servicio, y la comercialización. 

Las actividades primarias están conformadas por sub-actividades que son: 

 Logística interna. 

 Operaciones. 

 Logística externa. 

 Marketing y Ventas. 

Actividades de apoyo: Son aquellas que ayudan al cumplimiento o desarrollo de 

las actividades primarias. 

Las actividades de apoyo están conformadas por sub-actividades que son: 

 Infraestructura de la empresa. 

 Administración de Recursos Humanos. 

 Desarrollo de la tecnología. 

 Abastecimiento. 
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Ilustración 2.2.2 Cadena de Valor Genérica de Michael Porter. 

Fuente: “Fundamento de Estrategia Empresarial” 

 

 

 

 

 

2.3 Gestión por proceso 

 

(Herrera, 2004) La norma UNE-EN ISO 9000:2000 define a la palabra proceso 

como un conjunto de serie o actividades relacionadas o que interactuan entre si, 

transformando los elementos de entrada en salida. 

En la parte administrativa se entiende por proceso una secuencia de pasos o 

actividades, incluidos procedimientos administrativos que se relacionan entre si, 
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para dar respuesta a un servicio que se presta, y que crean valor intrínseco para el 

cliente (interno y externo).21 

 

2.3.1 Características de un proceso. 

 

Los aspectos que caracterizan a los procesos son los siguientes: 

Están orientados a: 

 Obtener unos resultados. 

 Crear valor para los clientes. 

 Enrumbarse de acuerdo a la misión de la organización. 

 Alinean los objetivos con las necesidades de los clientes. 

 Información de los procesos organizada en flujos de información, 

documentos y materiales. 

 Tienen un inicio y un final definidos. 

 

2.3.2 Parámetros que definen a un proceso. 

Según (Herrera, 2004) afirma que los parámetros principales de un proceso son los 

siguientes22. 

 

                                                
[21] Herrera. (2004). Guía para la gestión por procesos. Madrid: Juanta de león y Castilla. 

[
22

] Herrera. (2004). Guía para la gestión por procesos. Madrid: Juanta de león y Castilla 
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Clientes: Se denominan destinatarios y estos pueden ser de dos clases, clientes 

internos (aquel personal o colaborador de la entidad) y clientes externos (agentes o 

personas ajenos a ella. 

Proveedores: Son personas u organizaciones encargadas de suministrar la materia 

prima que necesita la organización para poder ejecutar el proceso de producto o 

servicio a vender o prestar. 

Responsable o propietario del proceso: Es la persona responsable del proceso y 

que, quien se encarga de controlar el buen funcionamiento del mismo, realizando un 

seguimiento periódico a los indicadores que son parte del sistema de control, 

verificando que se alcanzan los resultados objetivo planteados por la organización. 

Otros agentes implicados: Son Todos aquellos agentes, a excepción de los 

clientes, proveedores y los propietarios del proceso, que tienen un interés 

económico o de otra índole en las actividades y rendimiento de la organización. 

2.3.3 Elementos del Proceso. 

Según (Herrera, 2004) afirma que los procesos se caracterizan por estar formados 

por los siguientes elementos23: 

 

 

 

                                                
[23]Herrera. (2004). Guía para la gestión por procesos. Madrid: Juanta de león y Castilla. 
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Ilustración 2.3.3 Gestión por proceso 

Fuente: “Guía para la gestión por proceso” 

 

 Unas entradas o “inputs”, son los elementos procedentes del proveedor del 

proceso, que han de responder a los estándares o criterios de aceptación 

previamente definidos. 

 Unos medios y recursos que ayudan al desarrollo óptimo de las actividades 

del proceso. 

 Unas salidas o “outputs”: son los productos o servicios realizados por el 

proceso y los que se  ofrecerán al cliente de acuerdo  de acuerdo a unos 

requerimientos o expectativas que éste demanda con respecto a dicho 

output, y cuya calidad viene definida a través de unos atributos que le 

aportan valor. 
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 Sistema de Control: Son un conjunto de indicadores que miden el 

rendimiento de la satisfacción de las necesidades y expectativas de los 

diferentes clientes. 

 Alcance o límites del proceso: delimitan el comienzo y la finalización del 

proceso. El proceso debe comenzar identificando las necesidades y 

expectativas del cliente, y terminar con la satisfacción. 

 Permite orientar los procesos principales de la organización, para poder 

lograr la satisfacción de los clientes, sean estos internos o externos. 

 Favorece la gestión de la parte organizativa de la organización, ya que 

tienen delineados las funciones, procedimientos que cada colaborador debe 

seguir. 

 Ofrece una visión de la organización y de los procesos. 

 Disminuye tiempos de esperas largo para la prestación del mediante la 

reducción del tiempo de los procesos. 

 Ayuda a disminuir costes para la eliminación de actividades que no añaden 

valor a los procesos. 

 Ayuda a los involucrados a la consecución de los objetivos. 

 Desarrolla un sistema completo que ayuda a la optimización de los recursos 

disponibles. 

 Permite a la organización a detectar ineficiencias, debilidades organizativas.  
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2.3.4 Principios básicos de la calidad total. 

 

Según (Herrera, 2004) los principios básicos de calidad total en un sistema de 

gestión son24: 

Satisfacción del cliente: Los procesos deben ser orientados al cumplimiento de la 

satisfacción de los clientes, sean internos como externos, mediante el flujo de 

información que determine los requisitos o criterios válidos, y ayude a diseñar los 

procesos de trabajo que satisfagan al cliente interno. 

 

 

                                                
[
24

]Herrera. (2004). Guía para la gestión por procesos. Madrid: Juanta de león y Castilla. 
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Seguimiento y Control (Mejora continua):  

 Los procesos deben ser monitoreados por un responsable, el cual velará por 

el cumplimiento de los objetivos que fueron planteados por la organización. 

 Además se debe tener mayor cuidado en los procesos claves y relevantes, 

deber estar en constante revisión y mejora continua como indica el ciclo 

PDCA: Planificar, implantar, revisar y mejorar. 

 Los procesos deberán tener fijados sus indicadores, los cuales ayudarán, 

facilitarán, y permitirán como se da la evolución de los objetivos y estándares 

que faciliten y permitan la visualización de los objetivos o estándares 

planificados para los mismos. 

 

2.4 Identificación de los procesos críticos. 

2.4.1 Matriz de priorización 

La matriz de priorización es una herramienta bastante útil que permite comparar 

varias opciones de acuerdo a distintos criterios de interés acerca de un problema, y 

así poder seleccionar la opción que se ajuste a las distintas necesidades de quien la 

utiliza.25  

 

2.4.2 Pasos para elaborar y utilizar la matriz de priorización. 

 Primer paso: Establecer que objetivo se desea conseguir. 

 Segundo paso: Seleccionar los criterios a evaluar. 

                                                
[
25

] Matriz de priorización disponible en: http://www.aec.es/web/guest/centro-
conocimiento/matriz-de-priorizacion 
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 Tercer paso: Considerar la ponderación de cada criterio. 

 Cuarto paso: Realizar la medición de acuerdo a la ponderación previa 

 Quinto paso: Sumar en forma horizontal los valores otorgados en la 

medición 

 Sexto paso: Considerar los resultados. 

 

2.5 Levantamiento y diseño de los procesos flujodiagramación. 

2.5.1     Mapa de procesos. 

Se define como proceso a un conjunto de actividades y recursos que se encargan 

de trasformar elementos de entrada en elementos de salida aportando un valor 

adicional. Los recursos pueden incluir personas, finanzas e instalaciones26  

Los resultados que se den el proceso dependerán de los recursos, habilidades, y 

motivación de las personas involucradas en el mismo.  

 

Ilustración 2.5.1 Mapa de Proceso 
 Fuente: “El mapa de proceso y análisis de procesos claves” 

                                                
[
26

] Mapa de procesos disponible en: http://www.formatoedu.com,   el mapa de proceso y 
análisis de procesos claves 
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En mapa de proceso se menciona a tres tipos de procesos distintos, descritos a 

continuación.  

 

2.5.1.1 Procesos claves 

Están ligados a los servicios que se prestan orientados a los clientes y usuarios, su 

resultado es percibido directamente por el cliente, en resumen los procesos claves 

son como valores que se agregan a los servicios. 

 

2.5.1.2 Procesos estratégicos 

Estos son los que establecidos por la dirección de la empresa, son quienes definen 

como operar el negocio y cómo crear valor para el cliente y para la organización. 

También se encargan de proporcionar directrices y límites al resto de los procesos. 

 

2.5.1.3 Procesos de apoyo 

Son los que sirven de soporte a los procesos claves, sin ellos no podrían existir los 

demás proceso, este proceso sirven para que se puedan conseguir los objetivos de 

los procesos dirigidos a cubrir las necesidades de los usuarios27.  

 

                                                
[
27

] Procesos de apoyo disponible en: www.formatoedu.com 
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2.6 Medición de los Indicadores. 

2.6.1 Definición. 

Un indicador es una magnitud que mide la relación entre dos o más variables, estas 

variables pueden ser de tipo cuantitativa o cualitativa, y la relación que nos da a 

conocer nos permite tener conocimiento de la situación que analizamos y las 

tendencias de cambio que existen.28  

2.6.2 Características de los Indicadores. 

Las características más relevantes son las siguientes: 

 Oportunidad: Es que permita obtener información en tiempo real, de forma 

apropiada y oportuna, su grado de medición debe ser aceptable ósea que de 

precisión a los resultados alcanzados y los desfases con respecto a los 

objetivos propuestos. 

 Excluyentes: Cada indicador se encarga de evaluar un aspecto específico 

único de la realidad, si bien la realidad en la que se actúa es 

multidimensional, un indicador puede considerar dimensiones como: la 

económica, social, cultural, política u otras. 

 Prácticos: De fácil recolección y procesamiento. 

 Claros: Deben ser fáciles de entender para quienes lo desarrollen como 

para quienes lo estudien o lo tomen como referencia.  

 Explícitos: Las variables deben estar definidas de manera evidente con 

respecto a lo que se analizará. 

                                                
[
28

] Indicador disponible en: nibhttp://www.iue.edu.co/documents/emp/comoGerenciar.pdf 
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 Sensibles: Mostrar la variación de la variable en el tiempo. 

 Transparente y Verificable: Debe existir información que soporte los 

cálculos realizados, y a los cuales acceder en el momento requerido. 

 

 

2.6.3 Importancia de la medición de los indicadores. 

Es importante porque conlleva hacer que exista un vínculo entre la medición y la 

planeación estratégica, cada vez que la medición permite la comparación 

obtenemos información sobre qué medida del total deseado se logra en el 

cumplimiento de objetivos dentro de un proceso, o un periodo establecido.  

 Los resultados de la medición van a permitir conocer los datos pertinentes, 

pronosticar resultados, tomar decisiones y realizar correcciones en el 

direccionamiento de las actividades.  

 

2.7 Diagrama Ishikawa. 

 

2.7.1 Definición. 

Según (Palacios, 2010) el objetivo del diagrama es subdividir un problema en causa 

y sub-causa para encontrar las más influyentes y resolver por parte. 

El diagrama procura, a partir de los efectos (síntomas de los problemas), identificar 

todas las causas posibles que provocan esos efectos.  
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La metodología en diferentes categorías de problema, cada una de las cuales se 

analiza según la incidencia de diferentes factores que puedan intervenir en las 

categorías.    

Es un diagrama de causa y efecto o conocido también como espina de pescado que 

pretende organizar y establecer las distintas teorías propuestas sobre causas de un 

problema. 

 

 

Ilustración 2.7.1 Diagrama Ishikawa 

Elaborado por Diana Díaz y Andrés Patiño  
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2.7.2 Composición del diagrama. 

 Una flecha principal o columna vertebral del problema, a donde confluyen las 

categorías, espinas, causas o subcausas del problema. 

 Líneas de categorías a 70° que apuntan al eje principal. 

 Líneas de causas de problemas que apuntan a las líneas de categorías. 

 Subcausas especificas del problema que confluyen a las líneas de causa. 

 

 

2.7.2.1 Los pasos a seguir en la construcción del diagrama 

son: 

 Identificar y definir con exactitud el problema, fenómenos o evento que se 

desee analizar. 

 Identificar las principales líneas de categorías de causa de problemas o 

agentes generales que dan origen al problema y que desembocan en la 

flecha principal. 

 Identificar las causas y subcausas que confluyen en las líneas de categorías. 

 Analizar y discutir en grupo el diagrama para realizar las modificaciones que 

fueren necesarias y relocalizar hipótesis. 

 Generar los planes de acción. 

 Describir con una frase corta y sencilla el problema va resolver escribiéndolo 

dentro de la flecha principal o al final de la misma. 
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2.7.3 Aplicaciones más importantes del diagrama. 

 Organizar un mapa conceptual del problema. 

 Descubrir las verdaderas causas de un problema o suceso. 

 Ver las relaciones causales entre dos o más fenómenos. 

 Motivar el análisis y discusión grupal. 

 Visualizar las razones, motivos o factores principales o secundarios. 

 

 

2.8 Ciclo de Deming 

2.8.1 Definición 

Según (Calderon, 2013) el ciclo de Deming es conocido como PDCA que proviene 

de “Plan, Do, Check, Act” en español planear, hacer, verificar y actuar (PHVA). Ésta 

herramienta tan útil en la mejora continua de las organizaciones, muy aplicable para 

las personas que quieren aplicar calidad en los procesos que ejecutan, está 

compuesta de 4 pasos cíclicos de tal forma que cuando termine el cuarto paso 

vuelve a empezar el ciclo en la primera etapa, esta herramienta es un pilar 

fundamental en los sistemas de gestión de calidad implementado en las empresas.  

Para lograr el mejoramiento continuo de la calidad, es decir evitar los fallos y 

aumentar la eficacia y eficiencia. Su metodología se basa en cumplir con los cuatro 

pasos. 

La planeación, que nos ahorra muchos esfuerzos en vano y nos da una dirección 

clara de a donde llegar, cuanto recurso utilizar y como lo vamos hacer. 
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Hacer, llevar a cabo lo que hemos dicho que haremos asignando recursos, 

organizando. 

Chequear los resultados obtenidos luego de un periodo de tiempo oportuno que nos 

permita conocer el desempeño de la gestión. 

Actuar conforme los resultados obtenidos para mejora o mantenimiento.  

 

Ilustración 2.8.1 Ciclo de Deming 

Fuente: “Procesos de Mejoras Continua” 
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2.9 Manual de procesos. 

Es la recopilación integral y detallada en forma textual de manera clara y sencilla de 

toda la información acerca de los procesos y subprocesos que se llevan a cabo en 

una empresa. El manual de procesos es una herramienta útil para la gestión 

administrativa ya que muestra las entradas y salidas de los procesos, recursos, 

controles, indicadores que miden la gestión, detalle de las actividades que 

conforman cada uno de los distintos procesos  29.  

2.9.1 Importancia del manual de proceso. 

Son de suma importancia para toda organización, porque están totalmente 

relacionados con los de estatutos, políticas, normas y condiciones que permiten el 

óptimo desempeño de la institución; brindan un método estándar en la realización 

de las actividades y facilitan el control interno en la organización que lo posee 30 

2.9.2 Ventajas de contar con un manual: 

 La institución contará con un auxiliar para la capacitación del personal 

 La organización tendrá a disposición un auxiliar en la inducción a cada uno 

de los diferentes puestos. 

 Describe de forma minuciosa las actividades de cada puesto. 

 Facilita la comunicación interna en la empresa. 

 Permite una correcta coordinación de actividades. 

 Muestra la empresa de forma integral al personal. 31 

                                                
[
29

] Manual de procesos disponible en:  http://www.virtual.unal.edu.co/cursos/economicas/2006862/lecciones/capitulo%209/cap9_f.htm 

[30] Importancia del manual de proceso disponible en: http://www.virtual.unal.edu.co/cursos/economicas/2006862/lecciones/capitulo%209/cap9_f.htm 

[31] Plan estratégico disponible en:http://www.ingenieria.unam.mx/~guiaindustrial/diseno/info/6/1.htm 

 

http://www.virtual.unal.edu.co/cursos/economicas/2006862/lecciones/capitulo%209/cap9_f.htm
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CAPITULO III 

3 DISEÑO DE UN SISTEMA DE GESTION POR PROCESOS 

 

 

 

 

 

3.1 PLAN ESTRATEGICO 

3.1.1 MISIÓN 

Brindar en nuestra red de centros de medicina ambulatoria, una atención de calidad, 

con profesionales altamente calificados y tecnología de vanguardia, donde el 

compromiso ético prime sobre nuestras acciones diarias, para tener como resultado 

un servicio diferenciado con un componente de calidez, dignidad y respeto para 

todos nuestros pacientes. 
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3.1.2 MISIÓN RECOMENDADA 

Somos un equipo de profesionales altamente calificados y comprometidos con 

nuestro trabajo, brindando un servicio integral de salud y servicio de calidad de 

manera personalizada a nuestros pacientes haciéndoles sentirse a gusto y 

generando rentabilidad para nuestros accionistas. 

3.1.3 VISIÓN 

Convertirnos en cinco años en la empresa líder en la prestación privada de servicios 

de salud, con la mayor red de cobertura en el país, que se distinga primordialmente 

por sus estándares de calidad en la atención a los pacientes y en el profesionalismo 

de sus colaboradores, madurando un modelo de gestión que permita una expansión 

internacional. 

3.1.4 FILOSOFÍA 

Medicenter es un nuevo concepto de servicios de alta calidad: Excelentes servicios 

profesionales de salud a precios justos en un ambiente cómodo y confortable, con 

atención profesional eficiente y calidad, lo que nos convertirá rápidamente en un 

referente de servicios de calidad a nivel nacional. Lo que motiva nuestra filosofía 

corporativas y hacia dónde van dirigido cada uno de nuestros esfuerzos es 

“Nuestros pacientes y su salud son lo primero” 
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3.1.5 VALORES 

 Ética Profesional 

 Vocación de servicio 

 Eficiencia y calidad en la atención 

 Responsabilidad social 

 

 

 

 

3.1.6 POLÍTICAS 

 

 La atención médica que se brinde en los puntos médicos deberá regirse a 

los estándares de calidad que indique el Ministerio de Salud Pública (MSP) 

 El personal tanto administrativo como médico, deberán atender a los 

pacientes con la debida amabilidad y responsabilidad que el servicio 

requiere.  

 Los horarios de atención de los puntos médicos son: de lunes a viernes de 

7:00 a 20:00 y los sábados de 7:00 a 13:00 

 El tiempo de consulta aproximado deberá ser de 15 minutos por paciente.  

 Los pacientes que cuenten con Seguro Social previo a la consulta, deberán 

presentar dos copias de cédula y certificado de aportación de los 3 últimos 



65 
 

  

meses. Los pacientes de aseguradoras privadas deberán presentar el carnet 

de la institución que les brinda cobertura.   

 Previo a cada consulta, el paciente deberá acercarse al área de 

Procedimientos para la respectiva toma de signos vitales. 

 El paciente debe acudir al centro médico con una anticipación de 15 minutos. 

 Cada paciente podrá ingresar al lugar de consulta, máximo con un 

acompañante.  

POLÍTICAS INTERNAS:  

 Pago a personal se realizará una vez por mes (Fin de mes) 

 El personal debe marcar la entrada y salida del centro médico. 

 Pago a proveedores y retiro de retenciones se realizará los días viernes. 

 El horario de labores del personal administrativo es de lunes a viernes de 

8:30 a 17:30 

 Está prohibido rotundamente que el personal médico, sea los doctores o 

enfermeras, acepten cualquier tipo de propina por parte de pacientes. 

 

3.1.7 OBJETIVOS ESTRATÉGICOS 

Con el propósito de establecer los objetivos estratégicos entre varias 

conversaciones con la Gerencia Administrativa Financiera, con la cual después de 

haber escuchado sus metas como se proyectaban y proponerles los cuatro 

enfoques para la delimitación de los mismos surgieron los siguientes: 
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Ilustración 3.1.7 Objetivos Estratégicos MEDICENTER S.A. 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

3.1.8 ANÁLISIS FODA 

3.1.8.1 FORTALEZAS 

 Accesible ubicación de ambos centros médicos 

 Buena percepción de la calidad de los servicios recibidos 

 Personal capacitado 

 Cercanía del centro médico con la farmacia 

 Variedad de especialidades 

 Convenio con el IESS 

 Convenio con aseguradoras privadas 
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3.1.8.2 OPORTUNIDADES 

 Inversión del gobierno en la  Salud 

 Mayor número de afiliados al IESS 

 Cambios en infraestructura 

 Exámenes ocupacionales requeridos por empresas a sus empleados 

 

3.1.8.3 DEBILIDADES 

 Personal sin incentivos 

 Falta de consultorios  

 Falta de liquidez 

 Poco trabajo en equipo 

 Falta de laboratorio propio 

 Tiempo de espera de pacientes prolongado 

 Directivos sin capacidad de gestión  

 Pérdida de especialistas por pagos atrasados 

 Falta de recursos humanos 

 Gestión de cobranzas sin mayor control C 

 

3.1.8.4 AMENAZAS 

 Bajo ingreso de los usuarios 

 Mayor número de centros médicos 

 Conflictos con principales proveedores 

 Inestabilidad Política 
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3.2 CADENA DE VALOR 

 

Por medio de la cadena de valor buscamos representar el desarrollo de los 

procesos que generan valor para nuestros clientes. En los procesos que lleva a 

cabo MEDICENTER hemos reconocido los procesos claves y los de apoyo los 

cuales damos a conocer por medio de la siguiente gráfica. 

 

 

 

Ilustración 3.2 Cadena de Valor MEDICENTER S.A. 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.3 MAPA DE PROCESO 

 

El siguiente diagrama de valor de MEDICENTER nos muestra un inventario gráfico 

de la situación actual con los procesos claves, de apoyo y estratégicos que se 

desarrollan proporcionando valor al servicio que ofrecemos y vendemos.  

 

Ilustración 3.3 Cadena de Valor MEDICENTER S.A. 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

GESTIÓN ADMINISTRATIVA  

FINANCIERA 
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3.4 IDENTIFICACION DE PROCESOS Y SUBPROCESOS 

Gracias a varias visitas, observaciones realizadas, y entrevistas con personal de la 

empresa hemos definido los siguientes procesos y subprocesos tanto en los 

procesos claves como en los procesos de apoyo de MEDICENTER, Los cuales 

mostramos a continuación. 

Procesos Claves 

1. Planificación de Agenda: 

1.1. Planificación de agenda para pacientes con seguro privado 

1.2. Planificación de agenda para pacientes afiliados al IESS 

2. Atención Médica: 

2.1. Registro de expedientes 

2.2. Signos vitales 

2.3. Consulta 

3. Ventas y Facturación: 

3.1 Facturación a seguro privado e IESS 

3.2 Facturación al cliente deducible 

4. Crédito y Cobranzas: 

4.1. Cobranza IESS 

4.2. Cobranza seguro privado 
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5. Servicio al Cliente: 

5.1. Atención al usuario 

 

 

Procesos de Soportes 

6. Gestión administrativa y financiera: 

6.1. Pago a proveedores 

6.2. Contabilidad 

7. Compras: 

7.1. Insumos médicos 

7.2. Suministro de oficinas y de limpieza 

8. Recursos Humanos: 

8.1 Selección y contratación 

8.2. Nómina 

9. Sistemas: 

9.1. Sistemas  

 

 



72 
 

  

3.5 SELECCIÓN Y ANÁLISIS DE PROCESOS CRÍTICOS 

Una vez determinados los objetivos estratégicos, y cada uno de los subprocesos en 

los diferentes procesos claves y de apoyo de la empresa utilizaremos como 

herramienta la matriz de priorización para relacionar cada uno de los subprocesos 

hallados con los objetivos, esta comparación de valores obtenidos nos dará a 

conocer los procesos críticos, es decir aquellos procesos que aportan de manera 

significativa al cumplimientos de los mismos, es sobre los procesos críticos de 

MEDICENTER sobre los cuales pondremos nuestras mayor atención y sugeriremos 

las distintas mejoras. 

Luego de la revisión de varias escalas de valorización para la realización de la 

matriz según la evaluación y consenso del equipo de trabajo de MEDICENTER se 

estableció la siguiente escala. 

Tabla 3.5.a. Ponderación para priorización de procesos 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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La tabla donde se realizó la valoración de cada uno de los subprocesos referentes a 

los objetivos estratégicos la encontramos en el Anexo 2. 

Una vez realizada la evaluación según la matriz de priorización, se concluyeron los 

siguientes procesos críticos: 

Tabla 3.5.b Selección de procesos críticos 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

Se realizó esta selección de procesos críticos dando a conocer los subprocesos que 

aportan de manera significativa a dar valor a nuestro servicio, con el propósito de 

prestar mayor atención y buscar mejorar el desempeño de estos.  
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3.6 ANÁLISIS DE LA SITUACIÓN ACTUAL Y PROPUESTAS DE 

MEJORAS 

Medicenter es un centro médico joven, es decir, no tiene mucho tiempo en el 

mercado, el cual con el propósito de realizar el levantamiento de información por 

medio de observaciones realizadas en las visitas que se hemos hecho, entrevistas 

al personal que realiza y al que supervisa las actividades, buscamos conocer 

detalladamente y de la manera más cercana a la realidad de la compañía el flujo de 

cada uno de los subprocesos que se realizan. 

Queremos con este trabajo ofrecer una herramienta útil para alcanzar la mejora del 

servicio que ofrece Medicenter en la estandarización de sus actividades, 

encontrando las falencias y brindando soluciones, valiéndonos de técnicas que nos 

ofrece la administración y son de gran ayuda para mejorar la gestión administrativa 

en las compañías. 

Para la propuestas de mejoras hemos buscado soluciones reales y factibles que 

puedan ser llevadas a cabo por la compañía, y ayudaran a mejorar la gestión 

realizada hasta el día de hoy dando un direccionamiento claro a cada una de las 

actividades que se realizan y al personal de la parte directiva. 
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3.6.1 ANÁLISIS DE LOS SUBPROCESOS CRÍTICOS DE 

MEDICENTER 

En la sección 1.5 dimos a conocer los subprocesos críticos hallados en base a la 

matriz de priorización y en base a que valores y ponderación se realizó la selección, 

el análisis de los procesos críticos será hecho en base a la realización: 

 Realización de diagrama de flujo de acuerdo a la situación actual. 

 Análisis de valor agregado de la situación actual.  

 Elaboración del diagrama de flujo de la situación mejorada. 

 Análisis de valor agregado de la situación mejorada. 

 Diseño de Indicadores de Gestión 

 Propuesta de mejora basado en la metodología PDCA 
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3.6.1.1 Análisis del subproceso Planificación de Agenda 

para pacientes con seguro privado 

3.6.1.1.1 Diagrama de flujo de la situación actual 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

PROCESO: PLANIFICACIÓN DE AGENDA HOJA 1 DE 1 

SUBPROCESO: PLANIFICACIÓN DE AGENDA PARA PACIENTES CON SEGURO 
PRIVADO 

PLANIFICACION CLIENTES DE SEGURO PRIVADO

Asistente de Call Center Cliente

INICIO

Recibir llamada 

del cliente

Solicitar cita de 

acuerdo a la 

especialidad 

necesitada

Cliente dispone de 

Seguro privado?

NO

FIN

¿Necesita 

consulta 

Previa?

 Revisar 

disponibilidad en 

Consulta General

Revisar 

disponibilidad en 

Consulta 

Especialista

No

Se agenda el 

turno para el 

mismo día

Se agenda el 

turno para la fecha 

disponible

¿Existe 

disponibilidad 

de horarios?

ATENCIÓN 
MÉDICA

Si

NoSi

Validar 

información 

recibida en el 

sistema Si

Se registra en el 

sistema de 

planificación
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3.6.1.1.2 Análisis del valor agregado de la situación 

actual 

 Tabla 3.6.1.1.2 Análisis de valor agregado de la situación actual del 

subproceso Planificación de Agenda para pacientes con seguro privado 

 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.1.1.3 Diagrama de flujo de la situación mejorada 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

PROCESO: PLANIFICACIÓN DE AGENDA HOJA 1 DE 1 

SUBPROCESO: PLANIFICACIÓN DE AGENDA PARA PACIENTES CON SEGURO 
PRIVADO   
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W1 Productividad

Media de 

pacientes 

atendidos por 

médicos

Mide la media del total 

de  personas 

atendidas por  el total 

de médicos

Total de pacientes 

atendidos  en el 

mes/Cantidad total  de 

Médicos

% Mensual

Frecuencia

 W2 Eficiencia
Porcentual de 

facturación

Mide el porcentaje de 

la cantidad de 

pacientes atendidos 

del 100% que se 

planifico atender

Número de pacientes 

atendidos/Total de 

pacientes que planificaron 

citas

    %   Mensual

Indicador Variable
Nombre del 

Indicador
Descripción Algoritmo

Unidad 

de 

medida

 

 

 

 

 

 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.1.1.4 Análisis de valor agregado de la situación 

mejorada 

Tabla 3.6.1.1.4 Análisis de valor agregado de la situación mejorada del 

subproceso Planificación de Agenda para pacientes con seguro privado 

 

 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Recibir llamada Cliente 1

2 P Validar información recibida en el sistema 3

3 P
Solicitar cita de acuerdo a la especialidad 

necesitada 2

4 P
Propone horario disponible para consulta 

general 3

5 P
Propone horario disponible para consulta 

especialista 3

6 P Se agenda el turno para la fecha disponible 2

7 P Se registra en el sistema de planificación 1

FIN

15

N° Tiempo (minutos) %

6 12 80%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

1 3 20%

0 0 0%

7 15 100%

80%

20%

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso: Planificación de Agenda

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD
Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

SUBPROCESO: Planificación de Agenda para pacientes con 

Seguro Privado

P Preparación

E Espera

M Movimiento

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspección

A Archivo

TT Total
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3.6.1.1.5 Comparación grafica del Análisis de valor 

agregado   

 

            

Ilustración 3.6.1.1.5.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Planificación de Agenda para pacientes con 

Seguros Privados en la situación actual Vs mejorada 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.1.1.5.b Contribución de las actividades del subproceso Planificación de Agenda para pacientes con Seguro 

Privado en la situación actual Vs mejorada 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.1.2 Análisis del subproceso planificación de agenda para 
pacientes con seguro IESS 

3.6.1.2.1 Diagrama de flujo de la situación actual 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

PROCESO: PLANIFICACIÓN DE AGENDA HOJA 1 DE 1 

SUBPROCESO: PLANIFICACIÓN  DE AGENDA PARA PACIENTES CON SEGURO  
IESS   
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3.6.1.2.2 Análisis del valor agregado de la situación 

actual 

Tabla 3.6.1.2.2 Análisis de valor agregado de la situación actual del 

subproceso Planificación de Agenda para pacientes con seguro IESS 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Se comunica con el Call Center del IESS 5

2 P Verificar datos personales en el sistema 2

3 P Propone centros médicos para atención 3

4 P
Agenda cita en  centro medico de preferencia 

del Cliente 3

5 P Agenda cita médica y la informa al paciente 2

6 P
Accesa al sistema para imprimir Listado 

Diario de Citas Agendadas 5

7 P

Entregar copia al Dpto. Atención al Usuario, a 

Dpto. Expedientes IESS y guarda una copia 

propia. 4

8 P Archivar  Copia 3

9 P
Verificar con el listado la asistencia de los 

pacientes 8

10 P
Entregar reporte a Dpto. Administrativo 

Financiero 5

FIN

40

N° Tiempo (minutos) %

5 15 38%

2 10 25%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

1 8 20%

2 7 17%

10 40 100%

63%

37%

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspección

A Archivo

TT Total

P Preparación

E Espera

M Movimiento

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso: Planificación de Agenda

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD
Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

SUBPROCESO: Planificación de Agenda para pacientes 

afiliados al IESS
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3.6.1.2.3 Diagrama de flujo de la situación mejorada 

PROCESO: PLANIFICACIÓN DE AGENDA HOJA 1 DE 1 

SUBPROCESO: PLANIFICACIÓN  DE AGENDA PARA PACIENTES AFILIADOS 
AL IESS 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

W3 Efectividad
Porcentaje de  

asistencia

Mide el número de 

consultas a las que 

asistieron los 

pacientes en relación 

al  número de 

consultas planificadas

Total de consultas a las 

que no asistieron/Total de 

consultas programadas 

% Mensual

W4 Crecimiento

Porcentaje de 

captación de 

clientes 

nuevos

Mide el aumento de 

clientes nuevos a una 

determinada fecha

N° de pacientes que por 

primera vez llegan al 

centro médico en el 

mes/N° de pacientes 

atendidos en el 

establecimiento en todo el 

mes

% Mensual
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3.6.1.2.4 Análisis de valor agregado de la situación 

mejorada 

Tabla 3.6.1.2.4 Análisis de valor agregado de la situación mejorada del 

subproceso Planificación de Agenda para pacientes que afiliados al IESS  

 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Se comunica con el Call Center IESS 5

2 P Verificar datos personales en el sistema 2

3 P Propone centros médicos para atención 3

4 P Agenda cita médica y la informa al paciente 2

5 P
Accesa al sistema para imprimir listado diario de 

citas agendadas 5

6 P
Entregar copia al Dpto. Atención al Usuario, y 

mantiene una. 4

7 P Verifican asistencia de pacientes 3

8 P Realiza reporte de Asistencia de Pacientes 10

9 P Recibe reporte 2

10 P
Entregar reporte al Dpto. Administrativo 

Financiero 10

FIN

46

N° Tiempo (minutos) %

4 12 26%

3 25 54%

0 0 0%

0 0 0%

1 2 4%

1 3 7%

1 4 9%

10 46 100%

80%

20%

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso: Planificación de Agenda

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD
Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

SUBPROCESO: Planificación de Agenda para pacientes 

afiliados al IESS

P Preparación

E Espera

M Movimiento

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspección

A Archivo

TT Total
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3.6.1.2.5 Comparación grafica del Análisis de valor 

agregado   

          

Ilustración 3.6.1.2.5.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Planificación de Agenda para pacientes 

afiliados al IESS en la situación actual Vs mejorada   

 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 Ilustración 3.6.1.2.5.b Contribución de las actividades del subproceso Planificación de Agenda para pacientes 

afiliados al  IESS en la situación actual Vs mejorada 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.1.3 Análisis del Subproceso de Consulta 

3.6.1.3.1 Diagrama de flujo de la situación actual 

PROCESO: ATENCIÓN MÉDICA  HOJA 1 DE 1 

SUBPROCESO: CONSULTA 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.1.3.2 Análisis del valor agregado de la situación 

actual 

Tabla 3.6.1.3.2 Análisis de valor agregado de la situación actual del 

subproceso Consulta. 

 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

SUBPROCESO: Consulta

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Entrega su Identificación 1

2 P Toma asiento y espera turno de ser atendido 15

3 P Ingresa al consultorio respectivo 1

4 P Pregunta el motivo de la consulta 3

5 P Examina al paciente 15

6 P Examina los resultados 15

7 P Da orden de exámenes médicos 1

8 P Da orden para especialista 1

9 P Llena Formulario de Evaluación del Paciente 2

10 P Realiza la prescripción médica 3

11 P Procede a sellar la receta en Atención al usuario 5

12 P Retira medicinas en la farmacia 10

FIN

72

N° Tiempo (minutos) %

7 48 67%

3 4 6%

1 5 7%

1 15 20%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

12 72 100%

73%

27%

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso:Atención Medica

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total
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3.6.1.3.3 Diagrama de flujo de la situación mejorada 

PROCESO: ATENCION MEDICA  HOJA 1 DE 1 

SUBPROCESO: CONSULTA 

CONSULTA

Doctor Paciente Servicio al Cliente

INICIO

Ingresa al 

consultorio 

respectivo

Pregunta el 

motivo de la 

consulta

Examina al 

paciente

El paciente 

necesita 

exámenes?

¿El paciente 

trae resultados 

de exámenes 

previos?

Examina los 

resultados

SI

Requiere 

Especialista?

Da orden para 

especialista

SI

Hoja de 

Procedimientos

A Requiere 

Tratamiento 

Médico?

NO

Realiza la 
prescripción 

médica

SI

Da orden de 

exámenes 

médicos

SI

NO
Receta

NO

Retira 

medicinas en 

la farmacia

A

Procede a 

sellar la receta 

en Atención al 

usuario

FIN

Llena 

Formulario de 

Evaluación del 

Paciente

Signos 

Vitales

Entrega su 

identificación

¿Existe 

disponibilidad 

médico 

programado?

Si

Pasa Consulta 

médico 

disponible
No

SUBPROCESO 

DE 

FACTURACIÓN

No

¿Desea llenar 

encuesta de 

satisfacción al 

cliente?

No

Llena 

encuesta de 

satisfacción al 

cliente

Si

W6

W5

 

Fuente Empresa “MEDICENTER”  

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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Fuente Empresa “MEDICENTER” 

                                                                                          Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

W5 Calidad
Satisfacción de 

Pacientes

Mide la cantidad de 

clientes que se van 

satisfechos del 

servicio recibido y la 

cantidad de clientes 

atendidos

Total de Clientes 

Satisfechos/Total de 

clientes atendidos

% Mensual

W6 Productividad

Pacientes 

atendidos por 

especialistas

Mide la cantidad de 

pacientes que se 

hacen esntender en 

una especialidad 

especifica en relación 

con el número de 

pacientes atendidos 

por especialistas

Total de personas 

atendidas en una 

especialidad especifica/ 

Total de personas que se 

atienden con 

especialistas 

% Mensual
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3.6.1.3.4 Análisis de valor agregado de la situación 

mejorada 

Tabla 3.6.1.3.4 Análisis de valor agregado de la situación mejorada del 

subproceso Consulta. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 
Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

SUBPROCESO: Consulta

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Entrega su Identificación 1

2 P Pasa  consulta médico disponible 3

3 P Ingresa al consultorio respectivo 1

4 P Pregunta el motivo de la consulta 3

5 P Examina al paciente 15

6 P Examina los resultados 15

7 P Da orden de exámenes médicos 1

8 P Da orden para especialista 1

9 P Llena Formulario de Evaluación del Paciente 2

10 P Realiza la prescripción médica 3

11 P Procede a sellar la receta en Atención al usuario 5

12 P Retira medicinas en la farmacia 10

13 P Llena encuesta de satisfacción al cliente 2

FIN

62

N° Tiempo (minutos) %

7 48 77%

4 6 10%

1 5 8%

0 0 0%

1 3 5%

0 0 0%

0 0 0%

13 62 100%

87%

13%

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso:Atención Medica

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total
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3.6.1.3.5 Comparación grafica del Análisis de valor 

agregado  

          

 

Ilustración 3.6.1.3.5.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Consulta en la situación actual Vs mejorada   

 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño  

 

 

 

 Ilustración 3.6.1.3.5.b Contribución de las actividades del subproceso Consulta en la situación actual Vs 

mejorada 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2  ANÁLISIS DE LOS SUBPROCESOS NO CRÍTICOS DE 

MEDICENTER 

3.6.2.1 Análisis del Subproceso Registro de Expedientes 

Tabla 3.6.2.1 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Registro de Expedientes. 

 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 
Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

SUBPROCESO: Registro de Expedientes

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P
Revisa copia de cédula y certificado de aportación 

actualizado del cliente 2

2 P
Archiva copia de cédula y certificado de aportación 

actualizado del cliente 5

3 P Entrega Hoja de Procedimientos y diagnóstico. 4

4 P Recibe encuesta de satisfacción al cliente 3

5 P Recibe de farmacia, factura de la receta del cliente 2

6 P
Elabora carpeta de expediente del cliente con todos 

los documentos. 10

7 P Revisa todos los documentos del paciente. 10

8 P Revisa la concordancia entre diagnóstico y receta 4

9 P
Revisa que la receta se encuentre dentro del listado 

de medicamentos del IESS 5

10 P Se comunica con departamento responsable 10

11 P
Recupera información faltante y envía a 

Departamento de Expedientes. 10

12 P Envía expedientes al IESS 15

FIN

80

N° Tiempo (minutos) %

0 0 0%

11 75 94%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

1 5 6%

0 0 0%

12 80 100%

94%

6%

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso: Atención Medica

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

I Inspeccion

SVA Sin Valor Agregado

A Archivo

TT Total

VA Valor Agregado

VAE

E Espera

M Movimiento

Valor Agregado Empresarial

P Preparacion
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Ilustración 3.6.2.1.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Registro de Expedientes en la situación 

actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

Ilustración 3.6.2.1.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Registro de Expedientes en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.2 Análisis del Subproceso Signos Vitales 

Tabla 3.6.2.2 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

Signos Vitales. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

 

 

SUBPROCESO: Signos Vitales

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Solicita y espera turno 2

2 P Accede al área de Signos Vitales 3

3 P Mide la estatura del paciente 2

4 P Mide el peso del paciente 2

5 P Toma lecturas de presión, frecuencia cardíaca 4

6 P Anota resultados en ficha de signos vitales 1

7 P Entrega ficha al doctor 2

8 P Indica al paciente el consultorio correspondiente 1

9 P Espera turno para ser atendido 5

FIN

22

N° Tiempo (minutos) %

5 12 55%

1 2 9%

0 0 0%

2 7 32%

1 1 5%

0 0 0%

0 0 0%

9 22 100%

64%

36%

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso:Atención Medica

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total
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Ilustración 3.6.2.2.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Signos Vitales en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

 

Ilustración 3.6.2.2.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso de Signos Vitales en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.3 Facturación a Seguro Privado e IESS 

Tabla 3.6.2.3 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Facturación a Seguro Privado e IESS. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

SUBPROCESO: Venta y facturación Seguro Privado e IESS

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P

Envía vía  e-mail a la Asistente de Facturación 

archivo plano con expedientes no objetados del 

IESS 2

2 P
Descarga Archivos de Seguro privado del 

Sistema 5

3 P Realiza facturas correspondientes en excel 80

4 P Imprime, sella y firma las facturas 15

5 P Realiza listado de facturas emitidas en excel 60

6 P Realiza carta de envío a cada aseguradora 10

7 P Entrega cartas y facturas al mensajero 2

8 P
Entrega facturas del IESS a G. Financiero 2

9 P
Firma y sella la factura 1

10 P
Entrega facturas de seguro privado a cada 

cliente 20

11 P
Recibe Copias Firmadas 1

12 P
Guarda copia rosada de la factura para registro 

propio 1

13 P
Envía copia amarilla de factura a Contabilidad 2

FIN

201

N° Tiempo (minutos) %

0 0 0%

9 129 64%

1 60 30%

0 0 0%

1 10 5%

0 0 0%

2 2 1%

13 201 100%

64%

36%

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso: Ventas y Facturación

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total
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Ilustración 3.6.2.3.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso facturación a Seguro Privado e IESS en la 

situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.3.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso de facturación a Seguro Privado e IESS en la 

situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.4 Facturación al cliente deducible 

Tabla 3.6.2.4 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Facturación al cliente deducible. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

SUBPROCESO: Facturación al cliente deducible

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P
Verifica en el sistema porcentaje de cobertura 

para el paciente 2

2 P Elabora factura correspondiente 5

3 P Imprime, sella y firma factura 1

4 P Solicita firma al cliente 1

5 P Realiza el cobro respectivo 2

6 P Se entrega factura original al cliente 1

7 P
Archiva copia rosada y amarilla para realizar el 

cuadre de caja 2

8 P
Recibe copia amarilla, soportes y dinero en 

efectivo 2

9 P Realiza depósito bancario respectivo 5

10 P
Entrega papeleta de depósito y copia amarilla de 

factura a contabilidad 2

FIN

23

N° Tiempo (minutos) %

1 5 22%

6 10 43%

1 1 4%

0 0 0%

1 5 22%

0 0 0%

1 2 9%

10 23 100%

65%

35%

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso:Ventas y Facturación

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total
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Ilustración 3.6.2.4.a  Comparación del nivel de valor agregado del subproceso facturación al cliente parte deducible en la 

situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.4.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso facturación al cliente parte deducible en la 

situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.5 Cobranza IESS 

Tabla 3.6.2.5 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Cobranza IESS. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

SUBPROCESO: Cobranza IESS

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Lleva factura al IESS 10

2 P Gestiona la autorización para el ingreso de facturas 30

3 P Autoriza el ingreso de facturas 25

4 P Define cita con el Director 5

5 P Se realiza reunión para definir fecha de pago 1

6 P
Llegada la fecha verifica el pago mediante 

transferencia bancaria 2

7 P Se comunica con el IESS para acelerar el pago 3

8 P
Envía captura de pantalla de la transferencia 

bancaria a Contabilidad 2

9 P
Retira comprobantes de retención en fuente del 

IESS 5

10 P Entrega retenciones a Contabilidad 2

FIN

85

N° Tiempo (minutos) %

0 0 0%

7 75 88%

2 7 8%

1 3 4%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

10 85 100%

88%

12%

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso:Crédito y Cobranzas:

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total
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Ilustración 3.6.2.5.a  Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Cobranza IESS en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.5.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Cobranza IESS en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 



104 
 

  

3.6.2.6 Cobranza Seguro Privado 

Tabla 3.6.2.6 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Cobranza Seguro Privado. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

SUBPROCESO: Cobranza Seguro Privado

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Verifica cartera vencida 5

2 P Contacta a la compañía aseguradora vía e-mail 6

3 P Se realiza llamada a la aseguradora para gestionar cobro 10

4 P Se confirma el pago 5

5 P Emite el cheque 10

6 P Retira el cheque 15

7 P Retira comprobantes de retenciones en la fuente 4

8 P
Entrega cheque y comprobantes a Asist. Facturación y 

Cobranzas 2

9 P
Registra la cancelación de la factura en el listado de 

facturas emitidas 3

10 P Envía a depositar los cheques 2

11 P Deposita los cheques 15

12 P Entrega papeleta de depósito a Asist. Facturación 3

13 P Escanea papeleta y comprobantes como soporte 3

14 P Envía documentos a Contabilidad 2

FIN

85

N° Tiempo (minutos) %

0 0 0%

8 56 66%

2 13 15%

0 0 0%

2 6 7%

2 10 12%

0 0 0%

14 85 100%

66%

34%

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso:Crédito y Cobranzas:

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total
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Ilustración 3.6.2.6.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Cobranza Seguro Privado en la situación 

actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.6.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Cobranza Seguro Privado en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.7 Atención al Usuario 

Tabla 3.6.2.7 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Atención al cliente. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 
Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

SUBPROCESO: Atención al Usuario

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Abrir centro medico 10

2 P Dar la bienvenida al paciente 2

3 P Verificar hora de consulta del paciente 2

4 P Pedirle los documentos necesarios 5

5 P Realizar Cobro 10

6 P Indicarle el turno y dirigirse a Procedimientos 5

7 P Acompañar al paciente indicarle el consultorio 3

8 P Sellar receta 2

9 P Archivar Encuesta 1

10 P
Entregar conjunto de encuestas al departamento 

expedientes 15

11 P Realizar el cierre de caja 20

12 P
Entregar el informe y cierre de caja al Coordinador 

Médico 10

13 P Cerrar centro medico 5

FIN

90

N° Tiempo (minutos) %

6 24 27%

4 40 44%

0 0 0%

0 0 0%

2 25 28%

0 0 0%

1 1 1%

13 90 100%

71%

29%

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso:Servicio al cliente

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente
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Ilustración 3.6.2.7.a  Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Atención al cliente en la situación actual. 

 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.7.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Atención al cliente en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.8 Pago a Proveedores 

Tabla 3.6.2.8 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Pago a proveedores. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

SUBPROCESO: Pago a Proveedores

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Descargar cuentas por pagar vencidas 15

2 P Realizar un flujo de efectivo 15

3 P Considerar proveedores de mayor necesidad 25

4 P Establecer monto y fecha de cancelación 20

5 P Emisión de cheques 25

6 P Firma de cheques por parte de Gerencia Financiera 12

7 P Firma de cheques por parte de Gerencia General 12

8 P Recibe cheques para distribución 2

9 P Entrega Cheque a proveedores que nos visitan 5

10 P
Entregan Cheques a proveedores que no se 

acercan a retirar el pago 30

11 P

Recibe comprobantes de Egreso Firmado, la factura 

con sello de cancelado y comprobante de retención 

firmado 2

12 P Se archiva documentos 3

FIN

166

N° Tiempo (minutos) %

0 0 0%

8 126 76%

1 2 1%

0 0 0%

2 35 21%

0 0 0%

1 3 2%

12 166 100%

76%

24%

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso: Gastos Administrativos y Financieros:

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total
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Ilustración 3.6.2.8.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Pago a Proveedores en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.8.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Pago a proveedores en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.9 Contabilidad 

Tabla 3.6.2.9 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Contabilidad. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 
Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

SUBPROCESO: Contabilidad

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P
Recibe comprobantes y documentos con 

soportes para su registro 3

2 P Registra transacciones correspondientes 15

3 P Revisa información ingresada 4

4 P
Emite reportes de información financiera de 

saldos diarios y comprobantes de transacción 15

5 P Corrige información ingresada 8

6 P
Ordena soportes físicos de información 

ingresada en el sistema 12

7 P
Archiva soportes físicos de información 

ingresada en el sistema 3

8 P Genera informes financieros 20

9 P Revisa informes financieros 20

10 P Firma informe financiero 8

11 P Legaliza informe financiero 45

FIN

153

N° Tiempo (minutos) %

0 0 0%

7 118 77%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

3 32 21%

1 3 2%

11 153 100%

77%

23%

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso: Gastos Administrativos y Financieros:

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente
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Ilustración 3.6.2.9.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Contabilidad en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.9.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Contabilidad en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.10 Insumos médicos 

Tabla 3.6.2.10 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Insumos Médicos. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

SUBPROCESO: Insumos Médicos

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Revisa el stock de insumos médicos 8

2 P
Solicita reposición o compra a Coord. Médica 10

3 P
Revisa el requerimiento y da visto bueno. 5

4 P

Elabora solicitud de compra 4

5 P Solicita autorización a G. Financiera 15

6 P

Se solicita proformas a proveedores 10

7 P Efectúa la compra 25

8 P Recibe insumos del proveedor 15

9 P
Compara lo recibido con la solicitud de compra y 

verifica cantidades recibidas 20

10 P Solicita correcciones al proveedor 5

FIN

117

N° Tiempo (minutos) %

0 0 0%

8 92 79%

1 0 0%

0 0 0%

0 5 4%

1 20 17%

0 0 0%

10 117 100%

79%

21%

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso: Compras

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente
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Ilustración 3.6.2.10.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Compra de Insumos Médicos en la situación 

actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.10.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Compra de Insumos médicos en la situación 

actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.11 Suministro de oficinas y de limpieza 

Tabla 3.6.2.11 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Suministro de oficinas y de limpieza. 

 

 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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Ilustración 3.6.2.11.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Compra de Suministros de oficina y limpieza 

en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.11.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Compra de Suministro de oficina y limpieza en 

la situación actual.  

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.12 Selección y Contratación 

Tabla 3.6.2.12 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Selección y Contratación. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 
Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

SUBPROCESO:  Selección y Contratación

VAC VAE P I E M A

N° INICIO

1 P Solicita personal 10

2 P Elabora perfil del aspirante 30

3 P Realiza la convocatoria 40

4 P Recepta  hojas de vida 10

5 P Entrevista y selecciona aspirantes 40

6 P Selecciona candidatos 15

7 P Firma Contrato con nuevo colaborador 5

8 P Informa fecha de inicio, reglamento interno 10

FIN

160

N° Tiempo (minutos) %

0 0 0%

6 120 75%

2 40 25%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

8 160 100%

75%

25%

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso:Recursos Humanos

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente
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Ilustración 3.6.2.12.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Selección y Contratación del personal en la 

situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.12.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Cobranza IESS en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.13 Nómina 

Tabla 3.6.2.13 Análisis de valor agregado de la situación actual del subproceso 

de Nómina. 

 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

 

SUBPROCESO: Nómina

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Descarga de archivos de reloj biometrico 15

2 P Se calcula días trabajados, sobresueldos 60

3 P Se contabiliza dias trabajados 30

4 P
Se realizan los descuentos de telef. Celular,  

seguro médico y otros 20

5 P Se realizan los descuentos de aporte al IESS 25

6 P Revisa Nómina 10

7 P Aprueba Nómina 30

8 P Se efectúa pago vía transferencia 40

9 P Se imprime los roles 10

10 P Entrega de rol para su firma 45

FIN

285

N° Tiempo (minutos) %

0 0 0%

9 275 96%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

1 10 4%

0 0 0%

10 285 100%

96%

4%

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso:Recursos Humanos

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente
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Ilustración 3.6.2.13.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Nómina en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.13.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Nómina en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.6.2.14 Sistemas 

 Tabla 3.6.2.14 Análisis de valor agregado de la situación actual del 

subproceso de Sistemas. 

 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

SUBPROCESO: Sistemas

VAC VAE P E M I A

N° INICIO

1 P Encender y Apagar el servidor (según sea la necesidad 15

2 P Dar acceso a nuevos usuarios 10

3 P Capacitar a usuarios nuevos en los sistemas 30

4 P Dar soporte técnico 30

5 P Instalación de hardware y software 40

6 P Revisión de Equipos 25

FIN

150

N° Tiempo (minutos) %

0 0 0%

5 125 83%

0 0 0%

0 0 0%

0 0 0%

1 25 17%

0 0 0%

6 150 100%

83%

17%

VA Valor Agregado

SVA Sin Valor Agregado

I Inspeccion

A Archivo

TT Total

P Preparacion

E Espera

M Movimiento

VAE Valor Agregado Empresarial

ANALISIS DE VALOR AGREGADO

Proceso:Sistemas

VAR (REAL) NVA(Sin Valor Agregado)

ACTIVIDAD Tiempo 

efectivo 

(minutos)

Tiempo Total

Composición de Actividades Método Actual

VAC Valor Agregado Cliente
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Ilustración 3.6.2.14.a Comparación del nivel de valor agregado del subproceso Sistema en la situación actual. 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Ilustración 3.6.2.14.b Aportación del nivel de valor agregado del subproceso Sistema en la situación actual. 

3.6.2.14.1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.7 Indicadores de Gestión 

Como parte de la mejora de gestión propuesta para Medicenter se ha querido dejar 

establecido estándares, que nos permitan la comparación de lo que se tiene versus 

lo que se desea tener y se pueda dar la toma de decisiones oportunas cuando la 

situación lo requiera.  
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Tabla 3.7 Indicadores de Gestión. 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

W1 Productividad

Media de 

pacientes 

atendidos por 

médicos

Mide la media del total 

de  personas 

atendidas por  el total 

de médicos

Total de pacientes 

atendidos  en el 

mes/Cantidad total  de 

Médicos

% Mensual

 W2 Eficiencia
Porcentual de 

facturación

Mide el porcentaje de 

la cantidad de 

pacientes atendidos 

del 100% que se 

planifico atender

Número de pacientes 

atendidos/Total de 

pacientes que planificaron 

citas

    %   Mensual

W3 Efectividad
Porcentaje de  

asistencia

Mide el número de 

consultas a las que 

asistieron los 

pacientes en relación 

al  número de 

consultas planificadas

Total de consultas a las 

que no asistieron/Total de 

consultas programadas 

% Mensual

W4 Crecimiento

Porcentaje de 

captación de 

clientes 

nuevos

Mide el aumento de 

clientes nuevos a una 

determinada fecha

N° de pacientes que por 

primera vez llegan al 

centro médico en el 

mes/N° de pacientes 

atendidos en el 

establecimiento en todo el 

mes

% Mensual

W5 Productividad
Pacientes 

atendidos

Mide la cantidad de 

clientes atendidos en 

relación con la 

cantidad de clientes 

programados atender

Total de Clientes 

atendidos/total de clientes 

programados atender

% Mensual

W6 Productividad

Pacientes 

atendidos por 

especialistas

Mide la cantidad de 

pacientes que se 

hacen atender en una 

especialidad 

especifica en relación 

con el número de 

pacientes atendidos 

por especialistas

Total de personas 

atendidas en una 

especialidad especifica/ 

Total de personas que se 

atienden con 

especialistas 

% Mensual

W7 Desempeño

Porcentaje de 

pacientes 

encuestados

Mide el porcentaje de 

pacientes 

encuestados del total 

de pacientes.

Total de pacientes 

atendidos/Total de 

encuestas realizadas

% Mensual

W8 Financiero

Tiempo de 

respuesta de 

pago

Medir el tiempo que 

se demora el pago 

desde que se envían 

los expedientes del 

IESS hasta que se 

hace efectivo el pago

Cantidad de días que se 

demora el pago/30 días 

(tiempo máximo que 

debería tomarse)

Unidad trimestral

W9 Calidad

Tiempo de 

espera previo a 

consulta

Media del tiempo que 

se demora el paciente 

previo a la consulta 

médica

Cantidad de minutos que 

se demoran después de 

la toma de signos vitales 

hasta pasar al consultorio 

respectivo/Total de 

pacientes atendidos

minutos diario

W10 Calidad
Tiempo de 

espera Inicial

Media del tiempo que 

se demora el paciente 

previo a la toma de 

signos vitales

Cantidad de minutos 

desde que llega el 

paciente a las 

instalaciones hasta que 

se el toman los signos 

vitales/total de pacientes 

atendidos

minutos diario

FrecuenciaIndicador Variable
Nombre del 

Indicador
Descripción Algoritmo

Unidad 

de 

medida
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Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

W11 Financiero
Cantidad 

Facturada

Mide el porcentaje de 

la meta de facturación 

lograda

Cantidad de facturación 

lograda/cantidad de 

facturación planeada

% Mensual

W12 Eficiencia
Archivos 

Objetados

Medir el porcentaje de 

la cantidad de 

archivos cuantos son 

devueltos por alguna 

objeción presentada

Cantidad de archivos no 

objetados del 

IESS/Cantidad de 

archivos enviados para 

aprobación al IESS

% mensual

W13 Financiero

Pacientes con 

100% de 

cobertura

Mide el porcentaje de 

pacientes que son 

atendidos y cuentan 

con un seguro general 

obligatorio

Cantidad de pacientes 

con cobertura 100% de 

un seguro privado / Total 

de pacientes atendidos 

afiliados a un seguro 

privado

% mensual

W14 Productividad
Pacientes 

atendidos

Mide la cantidad de 

clientes atendidos en 

relación con la 

cantidad de clientes 

programados atender

Total de Clientes 

atendidos/total de clientes 

programados atender

% Mensual

W15 Financiero

Veces que son 

cumplidos con 

fecha de pago

Mide el porcentaje de 

veces que cumplen el 

pago a la fecha 

señalada

Veces que cumplen fecha 

de pago/12
% Anual

W16 Financiero
Cobro de 

deuda IESS

Mide el porcentaje de 

deuda que nos 

cancelan

Total de deuda abonada/ 

total adeudado
% Mensual

W17 Financiero

Veces que son 

cumplidos con 

fecha de pago

Mide el porcentaje de 

veces que cumplen el 

pago a la fecha 

señalada

Veces que cumplen fecha 

de pago/12
% Anual

W18 Financiero

Cobro de 

deuda 

Aseguradoras

Mide el porcentaje de 

deuda que nos 

cancelan

Total de deuda abonada/ 

total de deuda pagada
% Mensual

W19 Eficiencia
Consumo de 

Insumos

Mide la cantidad de 

insumos que se 

cosumen en el mes

Consumo de Insumos 

Médicos/Total de 

insumos comprados

% Mensual

W20 Eficiencia

Consumo de 

Insumos en 

relación con 

las ventas

Mide el porcentaje que 

representa en relación 

con las ventas del 

mes

Consumo de Insumos 

Médicos/Total de 

Ingresos facturados

% Mensual

FrecuenciaIndicador Variable
Nombre del 

Indicador
Descripción Algoritmo

Unidad 

de 

medida
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Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

W21 Eficacia

Meta de 

pacientes 

alcanzada

Cantidad de pacientes 

que se atendió en 

relación a la cantidad 

de pacientes que se 

estimaba atender

Número de pacientes 

atendidos por día/Número 

de pacientes 

programados atender

% Mensual

W22 Calidad
Satisfacción de 

Pacientes

Mide el porcentaje de 

clientes que se van 

satisfechos del 

servicio recibido y la 

cantidad de clientes 

atendidos

Total de Clientes 

Satisfechos/Total de 

clientes atendidos

% Mensual

W23 Financiero

Vencimiento en 

cuentas por 

pagar

Mide el porcentaje de 

cuentas por pagar 

vencidas en la cartera

Cuentas por pagar 

Vencida /Total de cuentas 

por pagar

% Mensual

W24 Financiero

Porcentaje de 

variación de 

las cuentas por 

pagar 

Mide el porcentaje de 

variación que existe 

en la compra de un 

mes otro en las 

compras de un 

periodo a otro

Cuentas por pagar actual- 

Cuentas por pagar 

anterior/Cuentas por 

pagar anterior

% Mensual

W25 Eficiencia

Tiempo de 

retraso de 

entrega

Mide el tiempo de 

retraso y que hay en 

la entrega de informe 

Fecha de entrega- Fecha 

de entrega límite 
Tiempo Semestral

W26 Eficiencia
Sistema 

erróneo

Mide el promedio de 

días en los cuales se 

produjeron errores en 

el sistema contable 

Días en los que se 

produjeron errores/30
Unidad Mensual

W27 Eficiencia

Consumo de 

Materiales y 

Suministros de 

oficina y 

limpieza

Mide la cantidad de 

suministro y 

materiales que se 

consumen en el mes

Consumo de Materiales y 

suministros/Total de 

materiales y suministros

% Mensual

W28 Productividad
Media anual de 

contratación

 Mide el promedio de 

contrataciones que se 

efectuaron en el año

Requerimientos de 

personal al año/ 360 
Unidad Anual

W29 Productividad
Porcentaje de 

selección

Mide el porcentaje de 

las entrevistas 

realizadas sobre un 

total de carpetas 

recibidas 

Entrevistas 

hechas/Carpetas 

receptadas

% Mensual

W30 Productividad
Porcentaje de 

horas extras

Mide el porcentaje de 

horas extras 

realizadas por 

trabajadores

Cantidad de horas 

trabajadas en el mes/ 

Cantidad de horas a 

trabajar en el mes

% mensual

W31 Productividad Ausentismo

Mide la cantidad de 

Ausentismo del 

trabajador

Número de horas 

ausentes/total de horas a 

trabajar

% mensual

W32 Productividad
Porcentaje de 

reparaciones

Porcentaje de 

reparaciones 

necesarias en el mes

Total de reparaciones/ 

Total de equipos
% Mensual

FrecuenciaIndicador Variable
Nombre del 

Indicador
Descripción Algoritmo

Unidad 

de 

medida
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3.8 Diagrama de Causa y Efecto 

Por medio de una herramienta muy conocida y fácil de usar como lo es el diagrama 

de causa y efecto o diagrama del pez hemos querido brindar a la compañía el 

análisis de dos de sus primordiales problemas. 

Como resultado de varias conversaciones con el personal de la compañía, visitas al 

centro médico y el levantamiento de los procesos con mi compañero y las 

conversaciones respectivas para el conocimiento del negocio consideramos que, los 

problemas son los siguientes: 

 Escaso flujo de efectivo. 

 Rotación excesiva del personal 

Se busca con el análisis de estos hallar las causas de cada uno de los problemas 

para luego ser corregidas y recomendar acciones a tomar. 

 

3.8.1  Análisis de causa y efecto del problema Escaso flujo de 

efectivo 

El flujo de efectivo de una empresa se relaciona directamente con la liquidez de la 

misma, cuanto de circulante ha ingresado y cuanto podemos gastar, es clave 

conocer el flujo de efectivo para la toma de decisiones importantes en la 

organización, ya que permite el desarrollo continuo de las operaciones, cubrir las 

obligaciones inmediatas y realizar las inversiones necesarias para la generación de 

más efectivo y el sostenimiento del negocio; la escasez de flujo de una empresa va 

afectar a casi todo el resto de actividades, a detener la mayoría de los procesos de 
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la empresa como el pago a los proveedores, inclusive la baja liquidez en el flujo de 

efectivo podría afectar la continuidad del negocio. 

Tomando en cuenta estas consideraciones hemos querido analizar las posibles 

causas en el siguiente diagrama acerca del escaso flujo de efectivo en Medicenter. 

 

 

 Ilustración 3.8.1 Análisis de causa y efecto del problema escaso flujo de efectivo 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 
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3.8.2 Análisis de Causa y efecto del problema rotación excesiva 

del personal 

La rotación de personal de una empresa se mide en relación al número de personal 

que la empresa contrata en relación con el número de trabajadores que salen de la 

compañía. 

Por medio de las entrevistas y las conversaciones sostenidas con los directivos de 

la compañía, llegamos a la conclusión que una de los problemas como institución 

que tenemos es la alta rotación de empleados.  

La alta rotación de empleados para una empresa representa costos en la selección 

y contratación constante del nuevo personal, capacitación, tiempo de adaptación de 

los empleados para que puedan rendir al nivel requerido, conocimiento y buen 

desempeño del personal en su puesto de trabajo. 

Consideramos que el análisis de las causas de este problema de la empresa nos 

permitirá encontrar situaciones que pueden ser mejoradas para corregir este 

problema y buscar la estabilidad en los puestos de trabajo del personal que colabora 

con la empresa. 
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Ilustración 3.8.2 Análisis de causa y efecto del problema rotación excesiva del personal 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

3.9 Propuesta de un plan de mejora para los procesos críticos en base a 

la metodología PCDA 

Crear un plan de mejora para implementar en Medicenter fue necesario entre las 

actividades que se realizaron hallar las personas, directivos que nos colaborarían 

con la información, tiempo y disposición para el desarrollo de las entrevistas 

necesarias, luego se realizó el levantamiento de una cadena de valor identificando 

los procesos y subprocesos que se llevan a cabo en la compañía. 
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Se realizó un análisis por medio de la matriz de priorización de los objetivos 

estratégicos de la empresa y los subprocesos donde se obtuvieron los subprocesos 

críticos a los cuales se realizó el análisis de valor agregado, se propusieron mejoras 

en los diagramas y el establecimiento de indicadores para la medición de la nueva 

gestión realizada. 

A continuación mostramos en una tabla comparativa de los porcentajes del valor 

agregado de los procesos críticos actuales y los mejorados. 

Tabla 3.9.a. de comparación de los porcentajes los procesos críticos de 

Medicenter en la situación actual y mejorada 

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño 

 

Además realizamos el análisis de por medio del diagrama de causa y efecto de dos 

de los problemas que consideramos tienen un gran impacto en la gestión poco 

eficiente de Medicenter, los cuales corrigiéndolos mejorarán significativamente la 

gestión a continuación seleccionamos las causas primordiales detalladas a 

continuación.  
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Tabla 3.9.b. Causas a Solucionar 

Causas Descripción 

Falta de pago oportuno del 

principal cliente. 

Medicenter vio como una oportunidad, el 

ofrecimiento de servicios médicos particulares 

para las personas que cuentan con el seguro 

general obligatorio. El problema que existe con 

este cliente que representa más del 50% de 

nuestra cartera, es que se demora en los pagos 

un plazo mayor a 60 días, representando esto un 

problema ya que muchas veces el centro médico 

hasta cubrir este pago por el IESS queda sin 

circulante, sobregirándose en los bancos, y 

pagando intereses. 

 

 

Falta de Personal 

Debido a la falta de presupuesto de la compañía, 

los dueños de la empresa han decidido 

abstenerse de contratar personal, los empleados 

actuales, especialmente sucede con el personal 

de la parte administrativa, no se abastecen, se 

retrasan con su trabajo; el personal  operativo, las 

enfermeras y los de servicio al cliente 

comúnmente tienen que doblar turno.  

 

Fuente Empresa “MEDICENTER” 

Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño
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3.9.1 CAUSA FALTA DE PAGO OPORTUNO DEL PRINCIPAL CLIENTE. 

Tabla 3.9.1 Análisis 5w y 1h de la causa “Falta de pago oportuno del principal cliente” 
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3.9.2 CAUSA “ROTACION EXCESIVA DEL PERSONAL” 

Tabla 3.9.2 Análisis 5w y 1h de la causa “Rotación excesiva del personal 

 



134 
 

CAPITULO IV 

 

4 CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 

4.1. CONCLUSIONES  

Las empresas en la actualidad se encuentran frente a una sociedad dinámica, un 

público cada vez más exigente, que busca siempre quienes le ofrezcan el mejor 

servicio, al menor precio; recibir un servicio cordial, amable y eficiente. El cliente no 

conoce los detalles de la gestión que se está llevando internamente en la empresa, 

pero si recibe el servicio resultado de la gestión realizada. 

Es por eso que el diseño de un sistema de gestión en la empresa es una 

herramienta necesaria para las entidades que buscan permanecer, y crecer dentro 

del medio en el que se desenvuelven. 

De acuerdo al trabajo realizado se llegó a las siguientes conclusiones: 

 Medicenter es una empresa joven en el mercado, que viene ejecutando un 

direccionamiento estratégico pobre y rutinario, mediante este trabajo 

ofrecemos a Medicenter un trabajo que estandarice sus procesos y mida el 

desempeño alcanzado. 

 Medicenter podemos mencionar que ha alcanzado un posicionamiento en el 

mercado, y cuenta con el respaldo de sus clientes los cuales lo prefieren por 

encima de la competencia, sin embargo encontramos falencias que puedan 
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ser corregidas con un administración eficiente, y con el respaldo de métodos 

eficientes para el alcance de objetivos. 

 La administración concordó con nosotros que documentar los procesos y 

estandarizarlos previo un levantamiento de los procesos existentes agregaría 

valor a sus operaciones, demostrándonos interés y colaborándonos con 

entrega de información y disposición de tiempo para las reuniones. 

 La atención a las recomendaciones, y la aplicación del sistema en las 

mejoras realizadas, en la secuencia y la realización de actividades mostrará 

mejoras en los resultados obtenidos hasta la fecha a un plazo considerable, 

además de que este se verá en los resultados obtenidos en las mediciones 

realizadas de acuerdo a los índices propuestos y el cumplimiento de los 

objetivos estratégicos. 

 Los colaboradores de Medicenter deben tener en claro que se trata de una 

empresa que no ofrece un bien tangible sino un servicio, por lo tanto su 

fortaleza debe ser el servicio al cliente el trato que se ofrece siempre debe 

ser gentil y amable, recibiendo los pacientes siempre un trato cordial por 

parte de cada una de las áreas que interactúa directamente con el paciente.  

 El sistema de gestión alcanzará su óptimo desempeño con la colaboración y 

compromiso del personal que labora dentro de Medicenter, es tan importante 

por esto mantener una buena comunicación interna, y un excelente ambiente 

laboral en el trato con los empleados, manteniendo siempre un medio de 

respeto y compromiso con la institución.  
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4.2. RECOMENDACIONES 

El manual de procesos elaborados y la metodología desarrollada en el presente 

trabajo para la obtención de mejoras, debe estar sujeto periódicamente a revisiones 

y será actualizado conforme a las necesidades de la empresa. 

 Las mejoras desarrolladas son el resultado de las falencias encontradas y 

analizadas, buscando la solución más viable para la corrección de estas fallas, 

las cuales generarán mejoras y beneficios para la administración de la empresa. 

 Medir la gestión que se está llevando a cabo en base a los indicadores 

propuestos permitirá obtener una perspectiva real de los resultados como 

empresa alcanzados y en cuales hay que aplicar correctivos que nos permitan 

alcanzar lo planeado sin duda será de gran contribución para la empresa. 

 La empresa debe dedicar tiempo a capacitar correctamente al personal 

contratado y dejar constancia de la capacitación recibida y por quien fue 

impartida, buscando siempre que la persona se encuentre identificada con la 

misión de la empresa, y el cumplimiento de los objetivos. 

 Implementar en la jornada laboral la inclusión de pausas activas como medida 

de prevención del estrés y reducir la fatiga laboral, además de crear la 

conciencia en los empleados de que la empresa valora su capital humano 

aplicando medidas que le permitan prevenir el malestar causado por el tiempo 

de la jornada tanto físico como mental 
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El contar con procesos definidos dentro de una organ¡zac¡ón conforman la base

para el establecimiento de controles internos, toma de decisiones, determina Ia

auloridad; es por esta razón que consideramos importante que se encuentren

respaldados en manuales práct¡cos que s¡rvan de consulta de forma permanente

para todos los trabajadores de Medicenter permitiéndoles tener muy claro el

estándar en su búsqueda por establecer controles internos.

En consideración de todo lo expuesto se ha preparado el siguiente manual de

procesos, en la cual se define la gestión de cada uno de los procesos tanto

procesos claves como de apoyo de MEDICENTER. Cada una de las actividades

se describe con una de las herramientas necesar¡as para la construcción por

fases del Manual referido, dando soporte a cada uno de los procesos claves y de

apoyo como se muestra en la siguiente tabla:

Planificación de agenda
Atención Médica
Ventas y Facturación
Créd¡to y Cobranza
Atención al Usuario

Administración y Contabilidad
Compras
Recursos Humanos
Sistemas

La funcionalidad del manual radica en que todas las áreas y procesos, asf como la

información relacionada, sean totalmente aud¡table, para atender a los

requerimientos de los accionistas y organismos de control , con el fin de verificar

los parámetros claves, tomándolos como guía en cualquier proceso de

verificación.

Procesos Claves P¡ocesos de apoyo

1.I INTRODUCCIÓN
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Este manual es parte ¡ntegral de la documentación total, implementada por el

actual sistema de gestión, conociendo de antemano el compromiso del personal

de Administración encargado del control interno en su construcción, ejecución y

revisión permanente para la debida actual¡zación.
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I.2ESTRUCTURA INTERNA

tl¿dl.a Cont!d.r

AtG¡ldón ¡l
É(pEdi.nE§ ContEbl€

E¡p€d¡encs
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1.3MrSrÓN

Brindar en nuestra red de centros de medicina ambulatoria, una atenc¡ón de calidad,

con profesionales altamente cal¡ficados y tecnologia de vanguardia, donde el

compromiso ét¡co prime sobre nuestras acciones diarias, para tener como resultado un

servic¡o diferenc¡ado con un componente de cal¡dez, dignidad y respeto para todos

nuestros pac¡entes.

1.4 VtStON

Convertirnos en cinco años en la empresa líder en la prestac¡ón privada de serv¡cios

de salud, con la mayor red de cobertura en el país, que se distinga primordialmente

por sus estándares de calidad en la atención a los pacientes y en el profes¡onalismo

de sus colaboradores, madurando un modelo de gestión que perm¡ta una expansión

internacional.
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1.5 SIMBOLOGíA UTILIZADA

Como ayuda para facil¡tar la comprensión de los procedimientos, a continuación se

muestra la simbologia que ha sido utilizada en el mapeo de procesos.

DESCR,IPCION

INICIO Indicador de inició de un proedimiento

Forma rrtilizada en un Diagrama de Flujo
para representar una ta.ea o adividad.

Forma utilizada en un Diagrama de Flujo
para representar una actMdad predefinida
e:qresada en ofo Diagrama.

Forma utilizada en un Diagrama de Flujo
para representar una activldad de deciEión
o de conmutación.

Forma utilizada en un Diagrama de Flujo
para represenhr una actMdad combinada.

Conector. Úsese para representar en un
diagrama de flujo una entrada o una
salida de una parte de un Diagrama de
Flujo a oúa dentro de la misma oáqina.

Documento. Representa la información
escrita pertinente al proceso.

FIN
Conector utilizado para representar el fin
de un procedimiento.

SIMBOLO
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1.6 OBJETIVO DEL MANUAL

El objetivo principal de nuestro manual de procesos es fortalecer los mecanismos de

sensibilizac¡ón que se extiendan y se hagan sólidos para fortalecer la cultura del

Autocontrol y del control interno dentro de la compañía. Los procesos que se

menc¡onan en este manual, cuentan con la estructura, base conceptual, y visión en

conjunto, de las actividades claves y de soporte de MEDICENTER, con el propósito de

dotarla como entidad de una herramienta de trabajo que contrlbuya al cumplimiento

eficaz y efic¡ente de la misión y objetivos contemplados en el plan estratégico.

Así mismo, se busca que haya un documento completo y actual¡zado de consulta, que

establezca un método estándar para ejecutar el trabajo de las dependenc¡as, a la

razón de las necesidades que se deriven de la realización de las activ¡dades claves de

MEDICENTER.

En este sentido el manual de procesos, está dirigido a todas las personas que bajo

cualquier modalidad se encuentTen vinculadas con MEDICENTER que encuentren en

el manual una henamienta que les permita conocer cada uno de los procesos, y como

desenvolverse dentro de la empresa, y que permita el ópt¡mo desempeño de los

procesos, colaborando en el correcto desempeño.

En este documento además de describir los procesos administrat¡vos y exponer de

una manera ordenada cada uno de los procesos de la empresa, utiliza además,

diagramas de flujo que expresan gráficamente la trayectoria de las dist¡ntas

operaciones, dando a conocer los departamentos que interv¡enen.

I
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Para que tenga validez y cumpla de la mejor manera con su objetivo, este manual

requiere de revisiones periódicas para su actualización, ya que el propósito a corto

plazo, es enfocarlo como documento de calidad; sus modif¡caciones, deben ser

sugeridas al encargado de control lnterno dentro de la compañía, para su análisis,

presentación a la instancia correspondiente, aprobación e implementación. Sus

contenidos aprobados, deben ser de cumplimiento obligatorio para todo el personal

profes¡onal técnico o administrativo, La inobservancia de lo establecido

implicara responsabilidad personal y profesional.
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1.7 JUSTIFIGACIÓN DEL MANUAL

Es importante señalar que los manuales de proced¡mientos son la base para el

s¡stema de cal¡dad y del mejoramiento continuo de la efic¡encia y la eficacia en los

procesos de la compañía, poniendo de manif¡esto que no bastan las normas, sino que

además es imprescindible el cambio de actitud en el equipo de los trabajadores, en

mater¡a no solo de hacer las cosas b¡en, s¡no dentro de las practicas definidas de la

organización.

El manual de procesos es una herram¡enta que permite a la organizac¡ón, integrar una

serie de acciones d¡rigidas a agilizar el trabajo de la administración, y mejorar la

calidad del servicio, comprometiéndose siempre con la búsqueda de alternativas que

mejoren la calidad de nuestro servicio elevando la satisfacción de nuestros clientes.
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1.8 MAPA DE PROCESOS
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1.9 PROCESOS CLAVESY DEAPOYO

En esta parte del manual menc¡onaremos los procesos claves y de apoyo de

MEDICENTER.

Los procesos Claves son aquellos que se relac¡onan d¡rectamente y agregan

valor al servicio que ofrecemos, y los de apoyo que son sumamente

necesar¡os para el control y la gestión del negocio

Procesos Claves

A. Planificación de
Agenda

B. Atención Médica

C. Ventas y Facturación

D. Crédito y Cobranza

E. Servicio al Cliente

Procesos de Apoyo

F. Gestión
Administrativa y

Financiera

G. Compras

H. Recursos Humanos

l.Sistemas
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1.10 GLOSARIO DE TÉRMINOS

Aoendamiento de Citas Méd¡cas:

Es el proceso en el cual se separa una cita médica en el S¡stema MEDICO

lnformát¡cos del IESS para tener acceso a los centros médicos que actúan como

prestadores externos de servicios al IESS

Call Center-Centro de llamada del IESS:

Es el servicio de atenc¡ón al público a donde los usuar¡os realizan llamadas para tener

información a agendar citas méd¡cas

Cita médica:

Es un proceso mediante el cual un centro médico da al usuario una fecha, hora y lugar

en cual le darán la atención requerida por el usuario por parte de un médico

Derivación:

Es el procedimiento estructurado de enviar a un pac¡enle a otro establecimiento de

salud de menor, mayor o igual complejidad de la red hospitalaria

Diaqnósticos:

Es el juicio critico sobre el estado de ps¡cofisico de un paciente, es el procedimiento

mediante el cual por medio de un conjunto de pruebas realizadas a una persona se

puede conocer alguna patología de la que sufra
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Historia Clínica Única:

Podemos cons¡derar la historia clínica como un documento que registra lo que el

paciente ha venido padeciendo, este documento se lo puede considerar como un

diario, patologlas, med¡camentos

El exped¡ente tJnico es el documento en el cual se registra la historia de la salud de

una persona los conocimientos científicos y la experiencia que haya tenido el equ¡po

de salud.

Certificado de aportación:

Documento válido para los pacientes af¡l¡ados al IESS donde se val¡da que el cliente

está al día en sus aportaciones con la entidad del estado y está en su derecho de

rec¡bir el servic¡o de prestación médica.

Sistema SIIPAP:

Sistema de información integrado usado por MEDICENTER relacionado con el

agendamiento de citas, histor¡a clínica de pacientes, y prescripc¡ones médicas.

Expediente:

Conjunto de documentos generado por cada pac¡ente del IESS por cada atención

recibida en MEDICENTER. Un expediente consta de copias de cédula, certificado de

aportación, h¡stor¡a clín¡ca, receta médica, hojas de procedimiento, resultados de

exámenes y encuesta de sat¡sfacción.
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Encuesta de satisfacción:

Encuesta entregada al paciente af¡liado al IESS al flnalizar su consulta donde evalúa

varios aspectos como el centro médico, el personal de Atención al Usuario y

enfermería, tiempo de espera, entrega de medicinas y el grado de sat¡sfacción de la

consulta médica.

Ficha de s¡onos vitales:

Tarjeta usada por el personal de enfermería donde se anotan datos del paciente previo

a la consulta como: peso, estatura, presión arterial, frecuencia cardiaca.

Hoia de procedimientos:

Orden que autor¡za la Subdirección del IESS para realizar exámenes médicos en otro

centro de la red de prestadores externos.

lmaoenoloqía:

Consultorio destinado a realiz exámenes médicos por medio de imágenes tales

como: rad¡ografías, tomografías, resonancias y ecograffas.
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A.1. PLANIFICACIÓN AGENDA PARA PACIENTES CON SEGURO PRIVADO

DESCRIPCIÓN:

La plan¡ficación de Agenda para pac¡entes con seguro privado cumple con las

funciones de llevar la agenda de los pac¡entes que serán atend¡dos por et

centro méd¡co los cuales cumplen con el requ¡sito de estar afiliados a una

instituc¡ón que ofrece un servicio de seguro de salud pagado por ellos mismo

con el cual haya adquir¡do un compromiso previo con nosotros.

ENTRADAS

Recibe llamadas agendando citas a los pacientes que desean ser atend¡dos,

se registra en el sistema según'la solic¡tud del pac¡ente y la d¡sponibil¡dad que

exista para ser atend¡do por el médico que desee.

SALIDAS

Turno Agendado se imprime una lista donde especifica el nombre del

paciente, hora, médico que lo va atender
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A. PLANIFICACIÓN DE
AGENDA

RECURSOS

lnfraestructura:

Of¡cina de Aslstente de Facturación y Cobranza

Hardware y Software;

S¡stema S¡ipap para agendar pacientes de Seguro Privado, y se cuenta con 1

computadora

Talento Humano:

Asistente de facturación y Cobranza

Económico: Los necesario para real¡zar este proce8o

CONTROLES DEL PROCESO:

-Se revisa que la persona atendida este reg¡strada en algún seguro médico

que se encuentre prev¡amente pactada con la empresa.

-Se controla que el número de paciente no exceda la máxima permit¡da para

agendar la c¡ta en el día.

-Las llamadas telefónicas son gravadas, para medir el trato y la cord¡al¡dad

con la que son atendidos nuestros pacientes.
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FLUJOGRAMA DEL PROCESO
Proceso: Plan¡ficación de Agenda Código: A

Subproceso: Planificación de agenda para pac¡entes
con Seguro Privado

Gódigo: A.l.

Misión: Receptar y Agendar las llamadas de pacientes que deseen atenderse en
nuestra ¡nstitución y que se encuentra afil¡ado con un Seguro Pr¡vado
Edición: No. 1 Elaborado por: Diana DÍaz y Andrés

Pat¡ño

lnd¡cador Var¡able
Nombre del
lndlcador

D€scrlpclón Agorltrro
Unldad

do
modlda

Frocuoncla

w2 Eliciencia Porcentualde
facluración

i¡ide el porcentaje de
la cantidad de

pac¡entes atendidos
del l00oó que se
planifico atender

Número de pacientes

atendidos/Total de
pacientes que planificarofl

citas

o/, Mensual

wl Productivided

t¡edia de
pacientes

atendidos por
médicos

de persona§
atendidas por

de médicos

Totalde pacientes
atendidos en el

mes/Canlidad tota¡ de
[rédico§

Yo Mensual
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A.1.. PLANIFICACI DE AGENDA PARA PACIENTES CON SEGURO PRIVADO
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Planificación de Agenda Códiso: A
Subproceso: Plan¡ficación de agenda para pacientes con Seguro
Privado

Código: A.l.

Misión: Receptar y Agendar las llamadas de pac¡entes que deseen atenderse en
nuestra institución y que se encuentra afiliado con un Seguro Privado

Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

No. Act¡v¡dád Ent¡dad Descripción
Responsables

1 Recibir
llamada
cliente

Medicenter Contesta las llamadas
telefónicas hechas a la
extensión del call center
Ex¡sten llamadas que no desean
separar cita

Asistente de
facturac¡ón

Val¡dar
información
recibida en el
sistema

Medicenter Ver¡f¡car si el pac¡ente está
registrado en la base de datos
de cl¡entes con seguro pr¡vado y
ver el porcentaje de su
cobertu ra

Asistente de
facturación

3 Sol¡citar c¡ta
de acuerdo a
la especialidad
neces¡táda

Paciente Verificar si el centro médico
cuenta con la especialidad
requerida,

Asistente de
facturación

4 Propone
horario
disponible
para Consulta
General

Medicenter Verifica horar¡os d¡sponibles
para acordar la cita

Asistente de
facturación

5 Propone
horario
disponible
para Consulta
Especialista

lVedicenter Ver¡fica horarios disponibles
para acordar la cita

Asistente de
facturación

6 Se agenda el
turno para la
fecha
disponible

Medicenter Se registra la cita en el sistema
méd¡co SIIPAP

Asistente de
facturac¡ón

7 Se registra en
el sistema de
planif¡cación

Medicenter Consolidación de l¡stados de
citas programadas entre
pacientes IESS y de
aseguradoras privadas.

Asistente de
facturación

I
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4,1.. PLANIFICAC N DE AGENDA PARA PACIENTES CON SEGURO PRIVADO
CARACTERIZACIÓN DEL PROGESO

Proceso: Planificación de Agenda Gódigo: A
Subproceso: P¡anificac¡ón de agenda para pacientes con Seguro
Privado

Código: A.1.

Misión: Receptar y Agendar las llamadas de pac¡entes que deseen atenderse en
nuestra instituc¡ón y gue se encuentra afil¡ado con un Seguro Privado

Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

Proveedor
lnsumo Transformación Producto

Cliente

lnterno Externo lnterno Externo

Cliente Llamada
rec¡bida

La asistente de
facturación es la
encargada de
recibir las llamadas
por parte de los
pacientes a la
institución con el
propósito de
separar citas, ya
sea en
espec¡alidad , hora
y médico de sus
preferencia,
siempre y cuando
exista
disponibilidad en el
requerimiento del
paciente, caso
contrario se
sug¡ere turnos,
especialista y
horario. Se agenda
en el sistema, y es
al dia siguiente
cuando la gerente
adm¡nistrativa
imprime hoja con el
l¡stado de los
pacientes
agendados
diariamente

Cita
Agendada

Atención
Medica
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Recursos
lnfraestructura:
Oficina de Asistente de
Facturación y Cobranza

Talento Humano:
Asistente de facturación y
Cobranza

Hardware y Software:
Sistema Siipap para
agendar pacientes de
Seguro Privado, y se
cuenta con 1 computadora

A,1.- PLANIFICAC N DE AGENDA PARA PACIENTES CON SEGURO PRIVADO
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Controlea

Ver¡ficar la disponibilidad de horarios según agenda

Verificar que el cl¡ente conste en la base de datos de
clientes con seguro privado.

Proveedor

Cliente

Entradas

Llamada
paciente

de

Cliente

Atención
Médica

Salida

Cita agendada

o Recibir llamada cliente
o Validar información recibida en

el sistema
. Solicitar cita de acuerdo a la

especialidad necesitada
. Propone horario disponible para

Consulta General
. Propone horar¡o dispon¡ble para

Consulta Especialista
. Se agenda el turno para la

fecha disponible
. Se registra en el sistema de

planificación

Contar con disponibilidad de horarios para
los pac¡entes que cuenten con seguro
privado y ev¡tar demoras en el tiempo de
espera para ser atendidos

Objetivolndicadores Registros Anexos

Listado
pacientes
agendados
Registro
asistencia

de

de

I

. Media de pacientes
atendidos por
méd¡co

o Porcentual de
facturación
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A. PLANIFICACIÓN DE
AGENDA

A.2. PLANIFICACIÓN AGENDA PARA PACIENTES AFILIADOS AL IESS

DESCRIPCIÓN:

La planificación de Agenda para pacientes afiliados al IESS cumple con las

función de llevar la agenda de los pacientes que serán atendidos por el centro

médico los cuales cumplen con el requ¡s¡to de estar afil¡ados al IESS y una

¡nstitución que ofrece un servicio de seguro de salud pagado por ellos mismo

con el cual haya adquirido un compromiso previo con nosotros.

ENTRADAS

Recibe llamadas agendando citas a los pacientes que desean ser atendidos,

se registra en el sistema según la solicitud del pac¡ente y la dispon¡bilidad que

exista para ser atend¡do por el médico que desee.

SALIDAS

Turno agendado se imprime una lista donde espec¡fica el nombre del pac¡ente,

hora, médico que lo va atender
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A. PLANIFICACIÓN DE
AGENDA

RECURSOS

lnfraestructura:

Ofic¡na de Asistente de Facturación y Cobranza

Hardware y Software:

S¡stema S¡ipap para agendar pacientes de Seguro Privado, y se cuenta con 2

computadoras

Talento Humano:

Asistente de facturación y Cobranza

Económico: Los necesar¡o para realizar este proceso

CONTROLES DEL PROCESO:

-Se revisa que Ia persona atendida este reg¡strada en algún seguro médico

que se encuentre previamente pactada con la empresa.

-Se controla que el número de paciente no exceda la máxima permitida para

agendar la cita en el día.

-Las llamadas telefónicas son gravadas, para medir el trato y la cordial¡dad

con q son atendidos nuestros pacientes.
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FLUJOGRAMA DEL PROCESO
Proceso: Planificación enda Hoja 1 de 1

Su roceso: Planificación de nda ientes afiliados al IESS
Misión: Brindar la atención méd¡ca a los pacientes derivados a MEDICENTER por

arte del IESS
Edición: No. I Elaborado por: D¡ana Dfaz y Andrés Patiño
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4.2,. PLANIFICACI N DE AGENDA PARA PACIENTES AFILIADOS AL IESS
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Planificación de Agenda Códiso: A
Subproceso: Plan¡f¡cación de agenda para pacientes afiliados al IESS Cód¡go: A.2.
Misión: Brindar la atención médica a los pác¡entes derivados a MEDICENTER por parte del
IESS

Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño
No Actividad Entidad Descripción Responsab

les

1 Paciente Paciente llama al Call Center del
IESS

Paciente

Verif¡car datos
personales en el
sistema

IESS Validación de datos en el s¡stema
del IESS

Call Center
IESS

3 Propone centros
médicos para
atención

IESS Se consulta al paciente si tiene
algún centro méd¡co de
preferencia

Call Center
IESS

4 Agenda
médica
informa
paciente

cita
yla

al

IESS Se separa la cita y se indica al
paciente la fÉcha y hora

Call Center
IESS

t Accesa al
sistema para
imprimir listado
diario de citas
agendadas

Medicenter Se descarga el reporte de citas
agendadas diariamente para su
control

Jefe de
Expedientes

6 Entregar copia al
Dpto. Atención al
Usuario, y
mant¡ene una.

Medicenter Se entÍega una copia del listado
de los clientes que tienen c¡ta a
Atención al Usuario

Jefe de
Expedientes

7
de

Ver¡fican
as¡stencia
pacientes

Med¡center Se lleva un registro de asistencia Atención al
Usuar¡o

Realiza reporte
de As¡stenc¡a de
Pacientes

Medicenter Al f¡nal de cade turno de Atención
al Usuario se elabore un informe
de los pac¡entes que no acudieron
a la cita y se entrega a su jefe
¡nmediato (Coord. Médico)

Atención al
Usuar¡o

I Recibe reporte fvledicenter Se recibe, se revisa y se aprueba
el informe realizado por Atención
al usuar¡o.

Atenc¡ón al
Usuario

10 Entregar reporte
al Dpto.
Administrativo
F¡nanciero

Medicenter lnforme aprobado por Coordinador
Médico es enviado a Gerencia
Adm¡nistrativo-Financiera

Coord¡nador
Médico

Se comun¡ca
con el Call
Center IESS

8
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A. PLANIFICACIÓN DE
AGENDA

A.2.. PLANIFICACI N DE AGENDA PARA PACIENTES AFILIADOS AL IESS
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Planificación de Agenda Gódigo: A
Subproceso: Planificación de agenda para pacientes afiliados al
IESS

Código: A.2.

Misión: Brindar la atención médica a los pacientes derivados a MEDICENTER por
parte del IESS

Ed¡ción: No. 1 Elaborado por: Diana Dfaz v Andrés Patiño

Proveedor
nsumo Transformación Producto

Cliente

lnterno Externo lnterno Externo

Clienté

Llamada
de

cliente á
Call

Center
del IESS

El paciente se
comunica con el
IESS y pide una
c¡ta en el centro
méd¡co de su
preferencia, este
caso
MEDICENTER,
donde se real¡za
la planificación
de acuerdo a los
especialistas y a
los horarios
establecidos, el
paciente es
informado de la
fecha y horario
que debe
presentarse, la
direcc¡ón del
punto médico,
además de
informarle que
es necesar¡o
llevar dos copias
de cédula y
cert¡ficado de
aportaciones,

Paciente
de IESS

agendado
en

Medicenter

Atención
Méd¡ca

I

I
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A.2.. PLANIFICACI N DE AGENDA PARA PACIENTES AFILIADOS AL IESS
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Recursos

lnfraestructura

Puesto de recepción al
ingresar al centro médico.
Letrero de Atención al
Usuario

Talento humano

Personal de Atención al
Usuar¡o de 4 ¡ntegrantes,
Jefe de Dpto. Exped¡entes
y Coordinador Méd¡co

Hardware y Software

2 computadoras para
Atenc¡ón al Usuario,l
scanner y 2 impresoras,
Acceso a sistema del IESS

Proveedor

Cliente

Llamada del
paciente al Call
Center del IESS

Descarga de
listado de
pac¡entes

agendados por
IESS

Entradas:

. Se comunica con el Call Center
IESS

o Verificar datos personales en el
s¡stema

. Propone centros médicos para

atención
. Agenda cita médica y la informa al

paciente
. Acceso al sistema para imprimir

listado d¡ar¡o de cÍtas agendadas
. Entregar copia al Dpto. Atención al

Usuario, y mantiene una.
. Verifican asistencia de pacientes
. Realiza reporte de Asistencia de

Pacientes
. Recibe reporte
. Entregar reporte al Dpto.

Administrativo Financ¡ero

Realizar la planificación de agenda por cada
méd¡co con sus respect¡vos turnos. Cabe
recalcar que es ¡mportante respelar los
horarios de la c¡ta y su durac¡ón para evitar
aglomeraciones e ¡nconform¡dad de los
clientes,

Objet¡vo

Cliente

Atención l\ilédica

Cliente con cita
agendada
Atención médica
de pacientes

Sal¡da:

lndicadores

Porcentaje de no
asistencia
Porcentaje de
captación de
clientes nuevos

Registro Anexos

. Encuesta de pac¡entes
IESS

. Listado de c¡tas
programadas

. Registro de asistencia

. Copias de cédula y
certif¡cado de afiliac¡ón

Gontroles:

Cop¡as de cédula y certificado de aportación al
IESS

Veriflcar que conste en la lista de pacientes
agendados
Verificar la hora de la cita

rr
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8.1. CONSULTA

DESCRIPCIÓN:

La consulta consiste en la atención médica de un paciente ya sea afiliado al

IESS o que cuente con un seguro privado que tenga convenio con

MEDICENTER, ya sea una consulta de med¡cina general o alguna

especialidad. El méd¡co de turno cuenta con l5 m¡nutos para la evaluac¡ón,

diagnóstico, solicilar exámenes médicos y recetar med¡camentos al paciente.

ENTRADAS

El paciente llega al consultorio con la ficha de signos vitales donde muestra su

cuadro de salud

De ser el caso, el paciente llega al consultorio con los resultados de exámenes

previamente solicitados por el méd¡co de turno.

SALIDAS

El paciente al f¡nal¡zar la consulta puede tener una receta de medicamentos,

una hoja de procedimientos donde se ordene exámenes méd¡cos o una

derivación para otra especialidad.
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B. ATENCIÓN MÉDICA

RECURSOS

lnfraestructura:

I consultor¡os amplios, cada uno con camilla, balanza y equipos médicos, 1

consultorio equipado para odontología, 1 consultorio equipado para terap¡a

fís¡ca y un consultor¡o equipado para imagenologla

Hardware y Software:

Cada consultorio dispone de I computadora, I impresora y acceso al sistema

médico SllPAP.

Talento Humano:

18 médicos de d¡stinta espec¡alidad, 5 enfermeras y I enfermera en el área de

Laboratorio

Económico: Los necesario para realizar este proceso

CONTROLES DEL PROCESO:

Verificar que el cliente esté dentro de la lista de pac¡entes programados y a la

hora est¡pulada.

Verificar que el paciente haya realizado el procedim¡ento previo de s¡gnos

v¡tales

Ley de Segur¡dad Social

Reglamento para Atención de Salud lntegral y en Red de los Asegurados
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B. ATENCIÓN MEDICA

PROCESO: Atención Méd¡ca Hoja 1 de 1

Sub : Consulta
M¡sión: Garantizar que la atenc¡ón que rec¡be el paciente sea la mejor para lograr
su satisfacción vuelva a referirnos.
Edición: No. 1 Elaborado Diana Díaz Andrés Patiño
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8,I.. CONSULTA
RIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADESD

Proceso: Atención Médica Códiqo: B
Subproceso: Consulta Códiqo:8.1.
Misión: Brindar la atención méd¡ca a los pacientes der¡vados a I\¡EDICENTER por parte
del IESS

Edición: No. 1 Elaborado por: D¡ana Dlaz v Andrés Patiño
No. Actividad Entidad Descripc¡ón Responsables

1

Entrega su
ldentificación

Paciente Pac¡ente entrega
copia de cédula a
personal de Atención
al Usuar¡o

Paciente

2

Pasa consulta
medico
disponible

Med¡center Si el doctor General
que debía atender a
la paciente está
ocupado y demora al
pac¡ente lo asistirá
uno disponible

lMédico

lngresa al
consultorio
respectivo

Medicenter Se le indica al
pac¡ente dirigirse al
consultorio, los cuales
están asignados por
números

Atención al
usuario y
Enfermera

4

Pregunta el
motivo de la
consulta

lvled¡center Describir los sf ntomas
o motivos de la
consulta

Méd¡co

5
Examina al
paciente

Medicenter El médico examina al
pac¡ente de acuerdo a
los sf ntomas que
presenta el mismo.

Médico

6

Examina los
resultados

Medicenter Análisis de los
resultados de
exámenes médicos
solicitados en
consultas anter¡ores
de ser el caso.

Médico

7
Da orden de
exámenes
médicos

Medicentér Autorizar
realización
exámenes
Iaboratorio

la
de
de

Médico

Da orden para
espec¡al¡sta

lMedicenter Derivar al paciente a
consulta con
especialista

l\¡lédico
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o

LIena
Formular¡o de
Evaluación del
Paciente

Medicenter Registro de sÍntomas,
d¡ágnóstico,
resultados, exámenes
requefidos y
resultados.

Médico

10
Realiza la
prescripción
médica

Medicenter Recetar
medicamentos

Médico

11

Procede a sellar
la receta en
Atención al
usuario

fvledicenter Sello de autorización
para que el paciente
retire sus medicinas
en la farmacia sin
tener que efectuar el
pago de la misma.

Atenc¡ón al
usuario

12

Ret¡ra
med¡cinas en Ia
farmacia

Pharmacys Paciente debe
acercaTse a la
farmacia aulor¡zada
por lvledicenter con su
receta debidamente
sellada para retirar los
med¡camentos

Pac¡ente y
farmacia

13

Llena encuesta
de satisfacción
al cliente

Paciente Paciente debe llenar
una encuesta de
atención al cliente
después de ser
atendido

Paciente,
Atención al
cliente
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8.1,- CONSULTA
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Atención Médica Gód¡go: B
Subproceso: Consulta Cód¡so: B.1.
Misión: Garantizar que la atención que recibe el paciente sea la mejor para lograr su
satisfacción y vuelva a preferirnos.

Edic¡ón: No. I Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

Proveedor
lnsumo Transformac¡ón Producto

Cliente

lnterno Externo lnterno Externo

Cliente

Copia de
cédula/Carnet

de
aseguradora

El cliente
entrega la
documentación
requerida, luego
es direcc¡onado
al área de
Proced¡m¡entos
para la toma de
s¡gnos vitales,
aquí una
enfermera le
¡ndicará el
número de
consultorio
donde deberá
ingresar. Una
vez en consulta
el médico
realiza¡á su
diagnóstico y
según sea el
caso env¡ará a
realizar
exámenes o
recetará
medicamentos.
En caso de
receta médica el
pac¡ente deberá
hacerla sellar
para poder
ret¡rar sus
medicamentos.

Facturación
de atención

br¡ndada

IESS y
aseguradoras

privadas



MEDICENTER
MANUAL DE PROCESOS

PAG 36 DE 126

VERSION 1.0

coDtGo
DDK-OO1

B. ATENCIÓN MÉDICA

8.1.- CONSULTA
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

lndicadores
. Satisfacción

de Pacientes

Pac¡entes
atendidos
por
especialistas

Controles:

Verificar que el cliente esté dentro de la lista de
pacientes programados y a la hora estipulada,

Verificar que el pac¡ente haya realizado el
procedimiento previo de signos vitales

Recursos

lnfraestructura:
8 consultorios amplios, cada uno
con camilla, balanza y equipos
médicos, 1 consultor¡o equipado
para odontologia, I consultorio
equipado para terapia física y un
consultor¡o equipado para
imagenología

Talento humano:
18 médicos de
distinta
especialidad, 5
enfermeras y 1

enfermera en el
á¡ea de
Laborator¡o

Hardware y Software;
Cada consultorio dispone
de 1 computadora, I
impresora y acceso al
sistema médico SllPAP.

Proveedor

Cl¡ente

Entrada
Entrega de
identificación y
demás
documentación
necesaria

. Entregar su ldentificación
o Pasa a consulta médico disponible
. lngresa al consultorio respectivo
. Pregunta el motivo de Ia consulta
. Examina al paciente
. Examina los resultados
. Darorden de exámenes méd¡cos
o Dar orden para especialista
r Llena Formular¡o de Evaluaclón

del Paciente
. Realizar la prescripc¡ón médica
. Proceder a sellar la receta en

Atenc¡ón al usuario
. Retira medicinas en la farmacia
. Llena encuesta d satisfacción al

cliente

Brindarle al paciente un servicio de
calidad acorde a sus expectativas
ofreciéndole una buena infraestructura,
profesionales y la comodidad de ret¡rar
sus medicinas en un lugar cercano al
centro médico

Objetivo:

IESS,
aseguradoras
privadas y cliente

Cliente

Salida
Facturación de la
atenc¡ón ya sea al
IESS, A

aseguradora
privada o a
paciente

Registro Anexos

. Fichas de signos
v¡tales

. Hojas de proced¡miento

. Encuestas de
pacientes IESS

o Evaluación de pacienle
. Recetas méd¡cas
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8,2. REGISTRO DE EXPEDIENTES

DESCRIPCIÓN:

Proceso en el cual se recop¡la toda la ¡nformación relacionada a un pac¡ente

afilíado al IESS por una atención y crear un solo documento pertenecienle a

dicho pac¡ente llamado "expediente". Este expediente se compone de: copias

de cédula, certificado de aportación, historia clínica, receta médica, hojas de

procedimiento, resultados de exámenes y encuesla de satisfacción

ENTRADAS

Paciente entrega en atención al Usuario sus dos copias de cédula y certificado

de aportación actualizado.

SALIDAS

Envío del expediente al IESS para su aprobación

RECURSOS

lnfraestructura:

2 oficinas

Hardware y Software;

4 computadoras, 2 scanner, 4 ¡mpresoras y acceso al S¡stema S4 de¡ IESS
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Talento Humano:

Jefe de Expedientes y 5 asistentes de Expedientes

Económico: Lo necesario para realizar este proceso

CONTROLES DEL PROCESO:

Ley de Seguridad Social

Reglamento para Atención de Salud lntegral y en Red de los Asegurados

Verificar que el certif¡cado de aportación corresponda a los 3 últimos meses

Verificar concordancia entre diagnóst¡co y prescr¡pc¡ón médica

Verificar que medicamentos recetados estén contemplados en lista de

medicamentos del IESS
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FLUJOGRAMA DEL PROCESO
Proceso: Atención Médica Hoja I de 1

istro deSu ientesfoceso:
M¡s¡ón: Garant¡zar la correcta y ordena recop¡lac¡ón de la información referente a la
atención médica de un ientesIESS el armado de los
Ed¡c¡ón: No. 1 Diana Dfaz Andrés Pat¡ñoElaborado

trEEirrrd dE EsEdi.¡r.t

AfcEón ¡l tJ¡q¡rio O.FstnnFto ds ExpEd'Ent§:

liw Desempefio
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pacients

cue§tados dd tolal
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Total de pachfltes

atendidos/iotal de

encueshs redizadas

0k l\,lensual

tibdk d t¡empo que

se dem ora d pago

desde que se enviifi

los exFdi$tes dd

IESS hasta que se

há^Á afdl¡/ 6l ñ.^^

lY8 tinalciem

Tiempode

respuesta de

pag 0

demora elpagdSo dias

(tbmpo maximo que

deberk toma6e)

t r¡dad trimeskd
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8.2.- REGISTRO DE EXPEDIENTES
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Atención [/édica Código:
B

Subproceso: Registro de expedientes Gódigo:
8,2,

Misión: Garantizar la correcta y ordena recopilac¡ón de la información referente a la
atención médica de un paciente IESS para el armado de los expedientes

Edición: No, I Elaborado por: Diana Díaz v Andrés Patiño
No. Act¡v¡dad Entidad Descripción Responsables

1

Revisa copia de
cédula y
cert¡ficado de
aportación
actualizado del
cliente

Itrledicenter Verifica las dos
copias de cédula y
certiflcado de
aportación de los
últimos 3 meses
actual¡zado

Atenc¡ón al

Usuario

2

Archiva copia de
cédula y
certificado de
aportación
actual¡zado del
cliente

Medicenter Archiva
documentos
paciente

los
del

Atención al

Usuario

Entrega hoja de
procedimientos
y diagnóstico

fvledicenter Entrega la historia
clínica del pac¡ente
a la fecha y hoja de
procedimientos en
de ser el caso

Médico

4
Recibe encuesta
de sat¡sfacción
al cliente

lVledicenter Guarda la encuesta
de sat¡sfacc¡ón de
los pac¡entes

Atenc¡ón al
Usuario

5

Recibe de
farmac¡a, factura
de la receta del
cliente

Medicenter Un encargado de
farmacia lleva a
diario las facturas
de los
medicamentos
entregados

Atención al

Usuar¡o

6

Elabora carpeta
de expediente
del cliente con
todos los
documentos

Medicenter Recopilación y
agrupación de la
información que se
tiene de un mismo
pac¡ente

Atenc¡ón al

Usuar¡o

7
Revisa todos los
documentos del
pac¡ente

Medicenter Revisión que
expediente
completo

el
esté

Expedientes

I
Revisa la
concordancia
entre
diagnóstico y
receta

Medicenter Verificación de que
los medicamentos
recetados estén
relacionados al
diagnóstico del
méd¡co

Expedientes
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o

Rev¡sa que la
recela se
encuentre
dentro del
listado de
medicamentos
del IESS

Medicenter Expedientes

10

Se comunica
con
departamento
responsable

l\iled¡center En caso de faltar
algún documento
del expediente, se
comunica con
Atención al Usuario

Expedientes

11

Recupera
información
faltante y envía
a Departamento
de Exped¡entes

Medicenter Atención al Usuario
es encargado de de
recuperar cualquier
documento faltante
de un paciente

Atención al

Usuario

12
EnvÍa
expedientes al
iESS

Medicenter Se envian los
expedientes al IESS
para su aprobación
de pago.

Exped¡entes

Verificación que
medicamenlos
recetados estén
dentro de la lista de
med¡camentos
autorizados por el
IESS
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8.2.- REGISTRO DE EXPEDIENTES
CARACTERIZAGIÓN DEL PROCESO

Proceso: Atención Médica Códiqo: B
Subproceso: Registro de Exped¡entes Cód¡qo:8.2.
Misión: Garantizar la correcta y ordena recop¡lación de la információn referente a la
atenc¡ón médica de un paciente IESS para el armado de los expedientes

Edic¡ón: No. I Elaborado por: Diana DÍaz y Andrés Patiño

Proveedor
lnsumo Transformac¡ón Producto

Cl¡ente

lnte rno Externo lnterno Externo

Cliente

Cop¡a de
cédula/Carnet

de
aseguradora

El cliente
entrega la
documentac¡ón
requerida, luego
es direccionado
al *ea de
Procedimientos
para la loma de
signos vitales,
aquí una
enfermera le
indicará el
número de
consultorio
donde deberá
¡ngresar. Una
vez en consulta
el médico
realizaá su
diagnóstico y
según sea el
caso enviará a
realizar
exámenes o
recetará
medicamentos.
En caso de
receta médica el
paciente deberá
hacerla sellar
para poder
retirar sus
medicamentos.

Facturación
de atención

brindada

IESS y
aseguradoras

pr¡vadas

I

I
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8,2.. REGISTRO DE EXPEDIENTES
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Recursos

lnfraestructura:

2 oficinas

Talento humano:

Jefe de Expedientes y
5 as¡stentes de
exped¡entes

Hardware y Software:

4 computadoras, 2 scanner,
4 impresoras y acceso al
Sistema 54 del IESS

@ +

á^

Objetivo:

Agrupar toda la información de un mismo
paciente de la manera más eficiente y
rápida.

Controles:

Verificar que el certif¡cado de aportación corresponda a los 3
úllimos meses
Verificar concordancia entre diagnóst¡co y prescripc¡ón médica

Proveedor

Cliente

Cliente

IESS

Dos copias de
cédula y
certificado de
aportación

Entrada
Salida

Envío de
expedientes

. Revisa cop¡a d€ édula y certificado de
aportación actualizado del cliente

. Archiva copia de cédula y certif¡cado de
aportación actualizado del cliente

. Entrega hoja de proced¡mientos y diagnóstico

. Recibe encuesta de satisfacc¡ón alcl¡ente

. Recibe de farmacia, factura de la receta del
cliente

. Elabora capeta de expediente del cliente con
todos los documentos

. Revisa todos los documentos del paciente

. Revisa la concordancia €ntre d¡agnóstico y
recetr

. Revisa que la receta s€ encuentre dentro del
listado de medicamentos del IESS

. Se comunica con departamento responsable

. Recupera ¡nformación faltante y envía a
Departamento de Expedientes

. Envia expedientes al IESS

lndicadores

Porcentaje de
pacientes
encuestados
Tiempo de
respuesta de
pago

Registro Anexos

. Copias de cédulas

. Certificados de
aportación

. Encuestas de
satisfacción

. Hojas de diagnóstico y
procedimientos

I
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8.3. SIGNOS VITALES

DESCRIPCIÓN:

El paciente previo a la consulta después de que da sus datos personales en

recepción y se verif¡ca que cuenta con una cita méd¡ca separada y se procede

a tomar presión arter¡al, frecuencia cardiaca, peso, estatura

SALIDAS

Ficha para expediente con signos vitales tomados en el día que serán

agendados en el expediente del paciente

ENTRADAS

Los pacientes apenas van llegando los rec¡ben en etenc¡ón al Usuario sus dos

copias de cedula y los hacen pasar a la habitación de procedimientos.
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REGURSOS

lnfraestructura:

I oficina, el cuarto de procedimiento

Hardware y Softwarei

1 computadoras, I scanner, 1 ¡mpresoras y acceso al Sistema S4 del IESS

Talento Humano:

1 enfermera

Económico: El necesario para la realizac¡ón de este proceso

CONTROLES DEL PROCESO:

Reglamento para Atención de Salud lntegral y en Red de los Asegurados

Políticas lnternas de Serv¡cio al cl¡ente
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FLUJOGRAMA DEL PROCESO
Proceso: Atención lVédica Ho aldel
SU O:S nos V¡tales
Misión: Mon¡torear Ia salud de la rsona ue se hace atender
Edición: No. I Elaborado Diana Dfaz Andrés Patiño

sig,rós v¡tálés

t¡/9 Calidad
Tiempo de

espera preüo a
consulta

I

I Canlidad de minutos que

¡.4ed¡a deltiempo que | §e demoran desDues de
se demora el pacienel la toma de s¡gnos ütales

preüo a la consulta lhasta pasar al consulto.io
médica I respectivo/Tolalde

I pacientes atend¡dos

minutos diario

I

wt0 Calidad
T¡empo de

espera h¡cial previo a la tom a de

signos ütales

Cantidad de minutos
desde que llega el

pacienle a las
,n6talac¡ones hasta que

se eltoman los signos
ülales/total de pacienies

m¡nutos d¡ario
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8.3,. REGISTRO DE SIGNOS VITALES
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Atención Médica Códiso: B
Subproceso : Signos Vitales Códiqo:8.3.
Misión: Monitorear la salud de la persona que se hace atender

Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Dfaz y Andrés Patiño
No. Actividad Ent¡dad Descr¡pción Responsables

1
Solicita y espera
turno

Medicenter Se acerca pac¡ente
al Servicio a cl
cl¡ente

Atención al Usuario

Accede al área
de S¡gnos
V¡tales

l\,¡ledicenter Se le hace pasar al
cuarto de
procedimientos

Atención al Usuario

Mide la estatura
del paciente

Medicenter Calcula la estatura
del paciente

Médico

4 Mide el peso del
paciente

Medicenter Guarda la encuesta
de satisfacción de
los pacientes

Atención al Usuario

Toma lecturas
de presión,
frecuencia
card¡aca

Medicenter Un encargado de
farmacia lleva a
d¡ario las facturas de
los medicamentos
entregados

Atenc¡ón al Usuario

6

Anota
resultados en
ficha de signos
vitales

Medicenter Recop¡lac¡ón y
agrupac¡ón de la
¡nformación que se
t¡ene de un mismo
pac¡ente

Atención al Usuar¡o

7
Entrega ficha al
doctor

Medicenter Revisión que el
expediente esté
completo

Expedientes

I
Indica al
paciente
consultorio
correspondiente

Medicenter Verificac¡ón de que
los medicamentos
recetados estén
relacionados al
d¡agnóstico del
médico

Expedientes

o

Espera lurno
para ser
atendido

Medicenter Verif¡cación que
medicamentos
recetados estén
dentro de la lista de
medicamentos
autor¡zados por el
IESS

Expedientes
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8.3.- STGNOS VTTALES
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Atención Médica Códiqo: B
Subproceso: S¡gnos V¡tales Códiqo:8.3.
Misión: Monitorear la salud de la persona que se hace atender

Ed¡ción: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

Proveedor
lnsumo Transformac¡ón Producto

Cliente

lnterno Externo lnterno Externo

Cliente

Copia de
cédula/Carnet

de
aseguradora

El cliente
entrega la
documentación
requerida, y
luego es
direcc¡onado al
área de
Proced¡mientos
para la toma de
signos vitales,
donde son
calculados su
peso estatura,
presión arterial,
frecuencia
cardiaca y
llenada un f¡cha
de signos
V¡tales que es
entregada al
médico que va
atender al
paciente.

Ficha de
Signos
V¡tales

IESS y
aseguradoras

pr¡vadas

I
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8.3.- SIGNOS VITALES
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Recursos

lnfraestructura:
1 oficina, el consultorio
de procedimientos

Talento humano:
I computadoras, I
scanner, 1 impresoras
y acceso al S¡stema S4
del IESS

Hardware y Software:
I computadoras, I scanner,
I impresoras y acceso al
S¡stema S4 del IESS

@ +
Proveedor

Cliente

Cl¡ente

IESS

Dos cop¡as de
cédula y
certificado de
aportación

Entrada
Salida

EnvÍo de
expedientes

. Solic¡ta y espera turno

. Accede al área de S¡gnos V¡tales
o Mide la estatura del paciente
. Mide el peso del paciente
. Toma lecturas de presión, frecuencia

cardiaca
. Anota resultados en ficha de signos

vitales
. Entrega ficha al doctor
. lndica al paciente el consultorio

correspondiente
. Espera turno para ser atendido

lndicadores

Porcentaje de
pacientes

encuestados
Tiempo de
respuesta de

Objetivo:

Agrupar toda la información de un m¡smo
pac¡ente de la manera más ef¡ciente y
rápida.

Controles:

Verificar que el cert¡ficado de aportación corresponda a los 3
últimos meses
Ver¡f¡car concordanc¡a entre diagnóstico y prescripción médica

Registro Anexos

. Copias de cédulas

. Cert¡ficados de
aportación

. Encuestas de
satisfacción

. Hojas de diagnóstico y
procedimientos
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c.1 FAcruRActóru n seouRo pRrvADo E rEss

orscnrpcrór,¡:

Proceso mediante el cual se procede a la facturac¡ón de las atenciones

médicas de los cl¡entes, a las compañías aseguradoras y al lnstituto

Ecuatoriano de Segur¡dad Social de manera mensual colectiva o individual a

diario según las condic¡ones de conven¡o establec¡das con cada uno de los

clientes.

ENTRADAS

Arch¡vo de atenc¡ones a pacientes con seguro privado

Archivo de expedientes autorizados por el IESS

SALIDAS

Facturas a nombre del IESS

Facturas a nombre de las Aseguradoras privadas

RECURSOS

lnfraestructura:

Oficina

Hardware y Softwaré:

1 computadora, 1 impresora matricial, 1 scanner, acceso a s¡stema médico

SIIPAP
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Talento Humano:

Asistente de facturación

Económico: Los necesario para realizar este proceso

CONTROLES DEL PROCESO:

Reportes de asistenc¡a

Recetas y exámenes estén relacionados con el diagnóst¡co

Exámenes y med¡camentos contemplados en cobertura de cada aseguradora e

IESS

Leves tr¡butar¡as: Debe reg¡rse a la Ley de Régimen Tributario lnterno, y

demás leyes y dispos¡ciones dictadas por el SRl.



MED¡CENTER
MANUAL DE PROCESOS

PAG 52 DE I26

VERSION ,1.0

coDrGo
DDK-OO1

C. VENTAS Y FACTURACIÓN

FLUJOGRAMA DEL PROCESO

P¡oceso: Ventas y Facturación Hoja 1 de 1

Subproceso: Facturación a Seguro Pr¡vado e IESS

Misión: Realizar el proceso de facturac¡ón de acuerdo a los reportes de atenciones
br¡ndadas a l¡cando las lit¡cas cláusulas rev¡amente establecidas con los clientes
Ed¡ción: No. 1 Elaborado por: Diana DÍaz y Andrés Patiño

Fácturác¡óñ a Seqúro Privsdo e IESS

Asist- Factu.a.¡óñ Oto. De expedlenres

FinancÉro
Cantrdad
Facturada

Mire el porcer*aie de
la ar¡eta de facfuración

logr¿da

Cantilad de facturac¡én
¡ogÉddcanfidad d€

facturacón planeada

ra Mensual

Eficienc¡a
Archivos

Objetados

edir d porcerdde de
h ca¡tirad de

echivús cuaftos son
devu€ltos por alg!,na
otiecion preser*ada

Car{idad de úchirros f¡o
ob¡etados dd

IESS/Cad¡dád &
üciúios e!¡vhros pra

ercbacbn d IESS

% mensual

wll

wt2
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DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Ventas y Facturación Códiso: C
Subproceso: Facluración a Seguro Privado e IESS Códiqo: C.1.
Misión: Realizar el proceso de facturación de acuerdo a los reportes de atenciones
brindadas aplicando las polít¡cas y cláusulas previamente establecidas con los cl¡entes

Edición: No, 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

No Actividad Entidad Descr¡pc¡ón

Responsabl

es

1

Envía vía e-mail a
la As¡stente de
Facturación
arch¡vo plano con
exped¡entes no
objetados del IESS

Medicenter Descarga de listado
aprobado y enviado por el
IESS al Departamento de
Expedientes

As¡stente de
Facturación -
Exped¡entes

2

Descarga archivo
de Seguro privado
del sistema

Med¡center Descargar archivo de base
de datos del sistema de los
pac¡entes de aseguradoras
privadas,

As¡stente de
Facturación

3
Realiza facturas
correspond¡entes
en Excel

Medicenter Facturación a compañías
privadas e IESS por Ia
prestación de servicios a
sus afiliados durante el mes

Asistente de
Facturación

4
lmpr¡me, sella y
firma las facturas

Medicenter lmpresión de facturas, sello
de Med¡center y firma de
responsable de facturación

Asistente de
Facturac¡ón

Realiza listado de
facturas emitidas
en Excel

Medicenter Listado que contiene los
datos correspondientes de
la facturación tales como
número de factura, cliente,
monto, fecha de emisión,
etc.

Asistente de
Facturac¡ón

b

Realiza carta de
env¡ó a cada
aseguradora

Medicenter Redacción de una carta
dirigida a cada empresa o
institución indicando las
facturas env¡adas, los
soportes de d¡cha
facturación y el plazo de
paqo de las m¡smas

Asistente de
Facturac¡ón

7
Entrega cartas y
facturas al
mensaiero

Medicenter D¡str¡buc¡ón de las fecturas
por parte de la persona
encarqada

Asistente de
Facturación-
Mensajero

Entrega facturas
del IESS a G.
Financierá

Medicenter Las facturas a nombre del
IESS se entrega a Gerente
Financ¡era, qu¡en es
encargada de la gestión
con el IESS

Mensajero-
Gerente
Administrativ
o- F¡nanciero
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I Firma y sella la
factura

Medicenter l\rlensajero se encarga de
d¡stribuir las facturas a lás
ofic¡nas de los clientes

Mensajero

10

Entrega facturas
de seguro privado
a cada cliente

Medicenter Cliente firma y sella las
facturas amarillas y
rosadas.

Cliente

11 Recibe copias
firmadas

lvledicenter Mensajero se retira con las
copias de facturas firmadas

Mensajero

12 Guarda copia
rosada de la
facturá para
registro propio

lvledicenter Se archiva copia rosada
para control.

Asistente de
facturación

13 Envía copia
amarilla de factura
Contabilidad

Medicenter Se envÍa copias amarillas a
Dpto. Contable para su
registro en el sistema

Asistente de
faóturación
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C.I.- FACTURACI A SEGUROS PRIVADOS E IESS
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Ventas y Facturación Códiqo: C
Subproceso: Facturación a Seguro Privado e IESS Códiso: C.l.
Misión: Realizar el proceso de facturación de acuerdo a los reportes de atenc¡ones
brindadas aplicando las polítlcas y cláusulas previamente establec¡das con los
clientes.
Edic¡ón: No. 1 Elaborado por: Diana DÍaz y Andrés Patiño

Proveedor
lnsumo Transformación Producto

Gliente

lnterno Externo lnterno Externo

Cliente
Atenciones
realizadas
en el mes

Se descarga de
las bases de

datos las
atenciones
incurridas

durante el mes
segmentadas
por el cliente

(IESS y
aseguradoras),
se procede a la
facturac¡ón por
la prestac¡ón de

servicios y
poster¡ormente a

su d¡str¡bución

Factura IESS y
aseguradoras
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DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

lndicadores

Cantidad
Facturada

Archivos
Objetados

Recursos

lnfraestructura

Oficina

Talento humano

Asistente de facturación

Hardware y Software

1 computadora, 1

impresora matricial, 1

scanner, acceso a sistema
médico SIIPAP

IESS y
Aseguradoras

Cliente

Factura a nombre
de IESS o
aseguradoras
privadas

Salida

Archivo de
atención al mes
de pacientes

afil¡ados al IESS
y aseguradoras

Entrada

Envía vÍa e-mail a la Asistente de
Facturación arch¡vo plano con
expedientes no objetados del IESS
Descarga Archivos de Seguro privado
del Sistema
Realiza facturas correspond¡entes en
excel
lmpr¡m¡r, sella y firma las facturas
Realiza listado de facturas emitidas en
excel
Realiza carta de env¡ó a cada
aseguradora
Entrega cartas y facturas al mensajero
Entrega facturas del IESS a G,
Financiera
Firma y sella la factura
Entrega facturas de seguro privado a
cada cliente
Rec¡be copias firmadas
Guarda copia rosada de la factura para
registro propio

nvtaE aman dla ura a

Efectuar el proceso de facturación de
acuerdo a todas las atenciones br¡ndadas
por MEDICENTER cumpl¡endo con las
coberturas según la entidad o compañía
aseguradora a la que pertenece el cliente

Objetivo

Proveedor

Atenciones
realizadas en el
mes

Expedientes de
pac¡entes IESS

Historia clínica y
prescripc¡ón
médica

Controles

. Reportes de asistencia

. Recetas y exámenes estén relacionados
con el diagnóstico

. Exámenes y medicamentos
contemplados en cobertura de cada
asequradora e IESS

I

I

I

cot

Reg¡stro Anexos



MANUAL DE PROCESOS
MEDICENTER

C. VENTAS Y FACTURACIÓN

PAG 57 DE 126

VERSION 1,0

CODIGO
DDK-OO1

C.2 FAGTURACI N AL CLIENTE DEDUGIBLE

DESCRIPCIÓN:

Proceso med¡ante el cual se procede a la facturación al cliente que posee

seguro privado correspondiente al porcentaje que no le cubre su compañía de

seguro por los servicios recibidos en MEDICENTER,

ENTRADAS

T¡po de coberturá que posee el cl¡ente (Base de datos de S¡stema Méd¡co)

SALIDAS

Facturas a nombre del cliente estableciendo como referencia a la aseguradora

privada a la cual pertenece.

RECURSOS

lnfraestructura:

Puesto de recepción al ingresar al centro médico. Letrero de Atención al

Usuario

Hardware y Software:

2 computadoras, 2 impresoras matr¡ciales, '1 scanner, acceso a sistema

médico SIIPAP

Talento Humano:

Personal de Atención al usuario (4 integrantes)

Económ¡co: Los necesario para realizar este proceso
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CONTROLES DEL PROCESO:

Carnet que verifique que cliente posee seguro privado

Verificación del porcentaje de cobertura para facturación del deducible



MANUAL DE PROCESOS
MEDICENTER

C. VENTAS Y FACTURACIÓN

PAG 59 DE 126

VERSION 1.0

coDtGo
DDK-OO1

FLUJOGRAMA DEL PROCESO

Proceso: Ventas y Facturac¡ón Hoja 1 de I
Subproceso: Facturación al cliente deducible

Misión: Realizar el proceso de facturación del deduc¡ble a los pac¡entes de seguro
privado de acuerdo a los porcentaies de cobertura que brinda su aseguradora.
Edición: No, 1 Elaborado pon Diana Dlaz y Andrés Pat¡ño

r¡ctúi¡!an ¿l (lút. dÉ¡ls.rUe

1OO% de

MiJe el porcentaie d€
pacientes que son

áe0diros y cuentan

Cantrdad ate pacÉñtes
.on cobertura t 0O% de

un seg[lro pri¡¿do / Total
de pacieñt€§ atend¡ros

añl¡ados a L¡ñ séglroobl6atorio

aterdirlos

¡lid€ la cant'¡dad de
claefltes ateñdüos en

relacÉn con la
cant¡dad de cHes

oA

progr3mados atender
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C.2.- FACTURACI AL CLIENTE DEDUCIBLE
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Ventas y Fecturación Cód¡qo: C
Subproceso: Facturación al cl¡ente deducible Códiqo: C.2.
Misión: Realizar el proceso de facturac¡ón del deducible a los pacientes de seguro
privado de acuerdo a los porcenta.les de cobertura que brinda su aseguradora.

Edic¡óni No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño
No. Act¡vidad Entidad Descripción Responsables

I

Verifica en el
sistema
porcentaje de
cobertura para el
pac¡ente

Medicenter Ver¡ficar en
sistema médico
el tipo de
seguro con el
que cuenta
cada pac¡ente.

Atención al [Jsuario

2

Elabora factura
correspondiente

Medicenter Detalle de los
serv¡c¡os que
recib¡ó el
paciente según
su tipo de
cobertu ra

Atención al Usuario

lmprime, sella y
firma factura

l\/edicenter lmpresión de
facturas, sella
cada una y
firma de la
persona
responsable de
factu ración

Atención al Usuario

4
Solicitar firma al
cliente

Medicenter F¡rma de la
persona que
recibe la
atención

Atenc¡ón al
Usuario-Pac¡ente

5

Realiza el cobro
respectivo

Medicenter Recibir por
parte del cliente
el efectivo o
tarjeta de
crédito para
cancelar la
factu ra

Atención al
Usuario-Paciente

6
Se entrega
factura original
al cliente

Medicenter El cliente se
lleva su factura
or¡ginal de
respaldo

Atención al
Usuario-Paciente

7

Archiva copia
rosada y
amarilla para
realiza¡ el
cuadre de caja

Medicenter Guarda la copia
para soporte del
reg¡stro

Atenc¡ón al Usuar¡o
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8

Rec¡be copia
amarilla,
soportes y
dinero en
efectivo

Med¡center El coordinador
es el encargado
de recibir el
dinero en
efect¡vo que se
recoge de la
totalidad del
dinero en
facturación

Coord¡nador
lvledico

o
Realiza depósito
bancario
respectivo

lvledicenter El dinero es
enviado a
depositar
diariamente

Coord¡nador
Medico

10

Entrega
papeleta de
depósito y copia
amarilla de
factura a
contabilidad

lvledicenter Que la papeleta
para respaldo
de la
transacc¡ón y
realizada .

Coord¡nador
Medico
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C.2.- FACTURACI N AL CLIENTE DEDUCIBLE
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Ventas y Facturación Códiso: C
Subproceso: Facturación al cliente deducible Gódiso: C.2.
Misión: Realizar el proceso de facturac¡ón del deducible a los pacientes de seguro
privado de acuerdo a los porcentajes de cobertura que brinda su aseguradora.

Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

Proveedor
lnsumo Transformación Producto

Cliente

lnterno Externo lnterno Externo

Cl¡ente
Cita

agendada

El cliente separa
su cita, al llegar
al centro médico
personal de
Atención
verif¡can el tipo
de cobertura
que posee el
pac¡ente, en
caso que el
paciente tenga
un porcentaje de
cobertura que
no sea del
100%, se
procederá a
facturar
considerando el
porcentaje que
no cubre su
compañía de
seguro y el
cliente deberá
efectuar el pago
mediante tarjeta
de crédito o en
efectivo.

Factura Cliente
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C,2,- FACTURACI AL CLIENTE DEDUCIBLE
DESCRIPGIÓN DEL PROCESO

Recursos

lnfraestructura

Puesto de recepción al
ingresar al centro médico.
Letrero de Atención al
Usuar¡o

4 integrantes del personal
de Atención al Usuario

Hardware y Software

2 computadoras, 2
impresoras matriciales, 1

scanner, acceso a sistema
médico SIIPAP

@I

+

lndicadores

Pacientes con
100% de
cobertura

Pacientes
atendidos

Controles:

. Carnet que ver¡fique que cliente posee seguro pr¡vado

. Verificación del porcentaje de cobertura para facturación
del deducible

Proveedor

Cliente

Tipo de cobertura
que posee el
paciente

Entrada

. Ver¡f¡caren els¡stema porcentaje de
cobertura de para el paciente

. Elabora factura correspondiente

. lmprim¡r factura, sellar y flrmar
factura

. Solicita firma al cliente

. Real¡zar el cobro respectivo.

. Se entregar factura original al cliente

. Archivar copia rosada y amarilla para

realizar el cuadre de caja.

. Recibe copia amarilla, soportes y

dinero en efectivo.

. Realiza depós¡to bancario respectivo

. Entrega papeleta de depósito y copia
amar¡lla de factura a contabi

Efectuar el proceso de facturac¡ón del
deducible a los pac¡entes de
aseguradoras r¡giéndose a los porcentajes
de cobertura estipulados en sus contratos.

Objetivo

Cliente

Cliente

Facturación y
cobro del
deducible

Salida

Registro Anexos

Historia clÍnica y
prescripción médica
Porcentaje de
cobertura obtenido
del sistema médico
S IIAP

Talento Humano

I

I

I
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D.1 COBRANZA IESS

DESCRIPCIÓN:

Realizar la recaudación de las ventas al IESS mediante el ¡ngreso de las

facturas a Contabilidad del cliente y reun¡ones con el Director de la entidad

para establecer fechas tentativas de pago.

ENTRADAS

Facturas a nombre del IESS

SALIDAS

Transferencia a la cuenta bancaria de MEDICENTER

Retenciones correspond¡entes a lo facturado

RECURSOS

lnfraestructura:

Of icina de Gerencia Administrativa Financiera

Hardware y Software:

1 computadora, 1 impresora, acceso a sistemas médico y contable

Talento Humano:

Gerente Administrativa F¡naciera

Económico: Los nece8ario para realizar este proceso
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D. CRÉDITO Y COBRANZAS

CONTROLES DEL PROCESO:

Polfticas de la empresa y el cl¡ente

Revisión de facturas vencidás

Ley de Seguridad Social

Reglamento para Atención de Salud lntegral y en Red de los Asegurados
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D. CRÉDITO Y COBRANZAS

FLUJOGRAMA DEL PROCESO
Proceso: Créd¡to y Cobranzas Hoja 1de 1

Subproceso: Cobranza IESS

Mis¡ón: Garántizar la recaudación de lo facturado al IESS dentro del plazo establec¡do
previamente,
Edición: No. 'l Elaborado por: Diana DÍaz y Andrés Pat¡ño

tobr¡n¡a lÉSS

Itl5

wl5 Financiero
Veces que son
cumplijos con
fecha de pago

Mide el porcentaje de
veces que cumplen el

pago a la fec ha
señalada

que cumpbn fec
de pa4ohz Anual

wl6 M€ri§lalF¡nanc¡ero Cobro de
deuda IESS

deuda que nos
total adeudado

oÁ
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D.I.. COBRANZA IESS
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Crédito y Cobranzas Códiqo: D
Subproceso: Cobranza IESS Códiso; D.l.
Misión: Garantizar la recaudación de lo facturado al IESS dentro del plazo establec¡do
previamente,

Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

No. Actividad Entidad Descr¡pc¡ón Responsables

I Lleva facturas al
IESS

G. Financ¡ero Trámite de ingresar
facturas en la Caja
del IESS

Gerente
Administrativo-
Financiero

2 Gestionar
autorización para
el ingreso de
facturas

G. Financiero Reuniones con
Director del IESS

Gerente
Administrativo-
Financiero

Autor¡za el ingreso
de facturas

IESS En el IESS se acepta
la factura entregada
por Medicenter

4 Define c¡ta con el
Director

IESS Fecha de pago
prevista

Gerente
Administrat¡vo-
F¡nanc¡ero

5 Se realiza reunión
pará definir fecha
de pago

IESS Ver¡f¡ceción de la
cuenta bancaria

Gerente
Administrat¡vo-
Financiero

o Llegada la fecha
verifica el pago
mediante
transferencia
bancaria

G. Financiero Enviar al mensajero
para que retire
retenc¡ones

Mensajero

7 Se comunica con
el IESS para
acelerar el pago

G. Financiero Entrega de
comprobantes y
retenciones a
Contabilidad

Gerente
Administrativo-
Financiero-
Mensajero

I Envía captura de
pantalla de la
transferencia
bancaria a
Contabilidad

G. Financiero Reg¡stro de cobro Asistente
Contable

o Retira
comprobantes de
retención en
fuente del IESS

l\rensajero Retenciones
correspondientes a lo
facturado son
retiradas por
mensajero

Mensajero

'10 Entrega
retenc¡ones a
Contabilidad

lVlensajero Retenciones son
entregadas para
efectos contables

Mensajero
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D.I.. COBRANZA IESS
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Crédito y Cobranzas Códiqo: D
Subproceso: Cobranza IESS Códiqo: D.1.
Misión: Garantizar la recaudáción de lo facturado al IESS dentro del plazo
establecido previamente,

Ed¡ción: No. I Elaborado por: Diana Diaz y Andrés Patiño

P¡oveedo¡
lnsumo Transformación Producto

Cliente

lnterno Exte rn o lnterno Externo

Cliente Factura

La Gerente
Financiera se
encarga de llevar
las facturas al IESS
donde gest¡ona el
¡ngreso de las
mismas. Luego de
que las mismas
sean ingresadas
procede a reunirse
con el Director del
IESS para acordar
una fecha de pago
tentativa. Llegada
la fecha
previamente
establecidá la
Gerente Financiera
revisa los
movimientos de lá
cuenta bancaria
donde se tiene
conven¡o con el
IESS para realizar
los pagos, de
verificarse el pago,
se envía los
soportes a
contab¡l¡dad, caso
conlrario se
comunica
nuevamente con el
Director del IESS
para gestionar el
pago lo más pronto
posible.

Transferencia IESS

MANUAL DE PROCESOS ]
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D.I,.COBRANZA IESS
DESGRIPCIÓN DEL PROCESO

Recursos

lnfraestructura

Oficina de Gerencia
Administrativa-Financ¡era

Talento humano

Gerente Administrativa-
Financiera

Hardware y Software
1 computadora, I
impresora, acceso a
sistemas médico y
contable

T @

+
Salidas

Transferencia a la
cuenta bancaria
de la empresa

Objetivos:

Gestionar la recaudación de las ventas al
IESS en un periodo de tiempo no
prolongado

Registro Anexos

Comprobantes
de transferencia
Retenciones

Cont¡oles:

Politicas de la empresa y el cliente

Revisión de facturas vencidas

Proveedor

Cliente

Recepción de
facturas
correspondientes
al IESS

Entrada

. Lleva factura al IESS

. Gestiona la autorización para el ¡ngreso
de facturas

. Autoriza el ¡ngreso de tacturas

. Deflne cita con el D¡rector

. Se realiza reunión para defin¡r fecha de
pag0

. Llegáda la fecha verifica el pago mediante
transferencia bancaria

. Se mmunica con el IESS para acelerar el
pago

. Envia captura de pantalla de la
transferencia bancária á Contabilidad

. Retira comprobantes de retención en
fuente del IESS

. Entrega retenciones a Contab¡lidad

Cliente

IESS

lndicadores

Veces que son
cumpl¡dos con
fecha de pago
Cobro de deuda
IESS

I
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D.2. COBRANZA SEGURO PRIVADO

DESCRIPCIÓN:

Realizar la recaudación de las ventas a las aseguradoras privadas mediante la

gest¡ón por llamadas telefónicas o por medio de correos electrónicos

recordando los plazos est¡pulados para la cancelación de las facturas.

ENTRADAS

Facturas a nombre de aseguradoras privadas

SALIDAS

Cheques o transferencias a la cuenta bancar¡a de MEDICENTER

Retenciones correspondientes a lo facturado

RECURSOS

Infraestru ctu ra:

Oficina

Hardware y Software:

1 computadora, 1 impresora matricial, I scanner, acceso a sistema médico

SIIPAP

Talento Humeno:

Asistente de facturación



MEDICENTER
MANUAL DE PROCESOS

PAG 71 DE 126

VERSION 1.0

CODIGO
DDK-OO1

D. CRÉDITO Y COBRANZAS

CONTROLES DEL PROCESO:

Políticas de la empresa y convenios entre Medicenter y cl¡ente

Verificar facturas vencidas
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FLUJOGRAMA DEL PROCESO

Proceso: Crédito y Cobranzas Hoja 1 de 1

Subproceso: Cobranza Seguro Privado

Misión: Garantizar la recaudeción de lo facturado a las aseguradoras pr¡vadas dentro
establecido en los convenios.del

Edición: No. 1 Elaborado pori Diana Díaz y Andrés Pat¡ño

!oL¡rrn¡J5![!¡! Frryód.

tunr. t¡<tu.¡idn y {.br¡n¡!

w,t7 F¡nancÉro
Veces que son
cumplidos con
fecha de pago

Mide el porcentaje de
veces que cumplen el

pago a la fecha
señalada

que cumplen
de pagc'/l2

0Á Anual

wt8 F¡nancÉro
Cobro de

deuda
Total de deuda abonadd

total de deuda pagada % Mensualdeuda que nos
cancelan
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D.2.- COBRANZA SEGUROS PRIVADOS
DESCRIPCIÓN DE LAS AGTIVIDADES

Proceso: Crédito y Cobranzas Códiqo: D
Subproceso: Cobranza Seguros Privados Gódiqo: D.2.
Misión: Garantizar la recaudación de lo facturado al IESS dentro del plazo establecido
prev¡amente,

Edic¡ón: No. 'l Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño
No. Act¡vidad Entidad Descripción Responsables

1

Verifica cartera
vencida

Aseguradoras
Pr¡vadas

Reporte de
cuentas por
cobrar a la fecha
y venc¡das

Asistente de
facturaó¡ón

2
Contacta a la
compañía
aseguradora vía
e-mail

Medicenter Recordatorio de
pago mediante
correo
electrónico

Asistente de
facturac¡ón

e
Se realiza
llamada a la
aseguradora para
gestionar cobro

Medicenter Comunicarse con
el cliente para
recordar la fecha
de pago

Asistente de
facturación

4
Se confirma el
pago

Medicenter Cliente confirma
la fecha que
realizará la
cancelación

Asistente de
facturac¡ón

5

Emite el cheque Medicenter Cliente emite
cheque a nuestro
favor

Cliente

6
Retira el cheque Medicenter Mensajero retira

cheque en
oficinas del
cl¡ente

Mensajero

7

Retira
comprobantes de
retenciones en la
fuente

Medicenter Mensa¡ero retira
retenciones en
ofic¡na del cl¡ente

Mensajero

8

Entrega cheque y
comprobantes a
Asist.
Facturación y
Cobranzas

Medicenter Asist. De
facturación
recibe los
cheques y
retenciones

Mensajero-
Asistente de
facturación

I
Reg¡stra la
cancelac¡ón de la
factura en el
listado de
facturas emitidas

Medicenter Cambia el estado
de la factura de
"Pendiente de
pago" a
"Cancelado"

Asistente de
facturac¡ón
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10
Envía a depositar
los cheques

lnstitución
bancaria

Entrega cheques
junto a papeleta
al mensajero

11 Deposita los
Cheques

lnst¡tución
bancaria

Depós¡to de la
cobranza

12
Entrega papeleta
de depósito a
Asist. Facturac¡ón

Medicenter Comprobante de
depósito
efectuado

Mensajero

13

Escanea papeleta
y comprobantes
como soporte

Medicenter Soportes de la
gest¡ón de
cobranza son
scaneados y
archivados como
soporte

Asistente de
facturación

14

Envia
documentos a
Contabil¡dad

Medicenter Retenciones y
comprobantes de
depósito son
entregados al
departamento
contable

Asistente de
facturación

Mensajero-
Asistente de
facturación
Mensajero
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D.2,- COBRANZA SEGUROS PRIVADOS
CARACTERIZAC¡ÓN DEL PROCESO

Proceso: Crédito y Cobranzas Código: D
Subproceso: Cobranza Seguro Pr¡vado Códiqo: D.2.
Misión: Garantizar la recaudación de lo facturado a las aseguradoras privadas dentro
del plazo establecido en los convenios.

Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

Proveedor
Transformación Producto

Cliente

lnte rno Externo lnterno Externo

Cliente Factura

La asistente de
facturac¡ón
confirma el cobro
con la compañía
aseguradora por
medio de correo
o vÍa telefónica.
De no recibir el o
los cheques
correspondientes
a las facturas
pendientes de
pago a la fecha
del vencimiento,
la asistente
llama a
recordarle al
cl¡ente del pago
de las facturas.
Una vez recibido
el cheque se
procede al
depósito y
entrega de la
papeleta al
departamento de
Contab¡lidad.

Cheque o
transferencia

Aseguradoras
privadas

lnsumo
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D.2.- COBRANZA SEGUROS PRIVADOS
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Recursos

lnfraestructura

Oficina de As¡stente de
Facturación

Talento Humano

Asistente de facturac¡ón

Hardware y Software

I computadora, 1

impresora matricial, 1

scanner, acceso a sistema
médico SIIPAPt+

+

Cliente

Aseguradoras
privadas

Registro An6xos

o Ruta de cobro
. Acta de

recepción de
cheques

Objetivo

Garant¡zar la cobranza de la facturación a
compañfas de seguros en los plazos
estipulados en los respectivos contratos

Controles

Politicas de la empresa y conven¡os entre
l\iledicenter y cliente

Verificar facturas vencidas

. Ver¡flcá cartera vencida

. Conlacta a la compañía aseguradora vía e-mail

. Se r€aliza llamada a la aseguradora para
gestionar cobro

. Se conflrma pago

. Emile elcheque

. Retira elcheque

. Retira comprobantes de retencióñ en la fuente

. Entrega cheque y comprobantes a As¡st.
Facturación y Cobran¿as

. Registra la cancelación de Ia factura en el
listado de facturas em¡tidas

. Envia a depositar los cheques

. Depo6¡ta los cheques

. Entrega papeleta de depósito a Asist.
Facturac¡ón.

. Essanea papeleta y comprobantes como
soporte

. Envía documentos a Contab¡l¡dad

Proveedor

Cliente

Entrega de
facturas a
clientes

Entrada

Cheques o
transferenc¡as

Salida

lndicadores

Veces que
son cumplidos
con fecha de
pago
Cobro de
deuda
Aseguradoras
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E.1. ATENCIÓN AL USUARIO

DESCRIPCIÓN:

Proceso en el cual desarrollan un conjunlo de actividades y donde existe

interrelación con el cliente desde que entra al centro médico hasta el momento

que lo abandona, donde se busca la sat¡sfacción del mismo por la atención

rec¡b¡da por parte de todo el personal.

ENTRADAS

Necesidad de atención del paciente: El cliente acude a MEDICENTER por una

consulta médica, la cual debe ser acompañada por un trato cordial y eficiente

del personal de Atención al Usuar¡o

SALIOAS

Satisfacc¡ón del Clienle: Salisfacción del paciente por Ia atención recibida en

MEDICENTER,



MEDICENTER MANUAL DE PROCESOS
PAG 78 DE 126

VERSION 1,0

CODIGO
DDK-OO1

E. ATENCIÓN AL USUARIO

REGURSOS

lnfraestructura:

Puesto de recepción al ingresar al centro médico. Letrero de Atención al

Usuar¡o

Hardware y Software:

1 computadora, 1 impresora matr¡cial, 1 scanner, acceso a sistema médico

SllPAP2 computadoras,2 impresoras matr¡ciales, 1 scanner, acceso a sistema

médico SIIPAP

Talento Humano:

4 integrantes del personal de Atenc¡ón al Usuario

CONTROLES DEL PROCESO:

Verificar hora de llegada de paciente con hora de c¡ta programada

Verificar que paciente esté en la lista de citas programadas

Ley de Segur¡dad Social

Reglamento para Atención de Salud lntegral y en Red de los Asegurados
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FLUJOGRAMA DEL PROCESO

Proceeo: Servicio al Cliente Hoja 1 de 1

Subproceso: Atenc¡ón al Usuario

Misión: Garantizar la recaudación de lo facturado al IESS dentro del plazo establecido
previamente,
Edición: No. I Elaborado por: D¡ana Díaz y Andrés Patiño

Areñc¡é^ ál Usuarlo

Ateh.¡óñ ál Us!¿rio Departamento de Coord¡ñ¡dor Médi.o

Eficacia

illlm€rs cle pacientes
atendidos por dHNúrnero

de pacrentes
programados al?ndcr

que se aleñdió en
r€láción a la cantidad
de pacÉnres que se

er¡maba atender

I
Calidad

M¡cl€ cl Doccntric dc
cl¡éfttes que sé váñ

sgt¡slechos del
ssrvicio recibido y la
cartrad d€ clbntes

Total de Cterles
Sdisfectos/Total de
clier{es atendidss

w22
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E.I.. ATENCI AL USUARIO
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Servicio al Cliente Códiqo: E
Subproceso: Atención al Usuario Código:

E.1.
Misión: Garantizar la satisfacción del cliente y el cumplimiento de las actividades
operativas del puesto a nivel ¡nterno.

Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Dfaz y Andrés Patiño
No. Actividad Entidad Responsables

1

Abrir centro medico Medicenter Apertura del
centro médico a
las 7:00 AM de
lunes a sábados

Atención al
usuario

2
Dar la bienvenida
al pacienle

Medicenter Rec¡b¡r
cordialmente al
pacienle

Atención al
usuario

c Verificar hora de
consulta del
paciente

Med¡center Verificar la
programación de
la agenda

Atención al
usuario

4

Pedirle los
documentos
necesarios

Medicenter Documentos tales
como copia de
cédula, cert¡f¡cado
de aportación o
carnets de
aseguradoras.

Atenc¡ón al
usuario

5

Realizar Cobro Medicenter Cobro a pacientes
de aseguradoras
pr¡vadas con
cobertu ra
diferente al 100%

Atención al
usuario

6

lnd¡carle el turno y
dirigirse a
Proced¡m¡entos

Medicenter Direccionar al
paciente al área
de procedimientos
para la toma de
signos vitales

Atención al
usuario

7

Acompañar al
paciente indicarle
el consultorio

Medicenter D¡reccionar al
paciente al
consultor¡o donde
t¡ene programada
su cita

Atención al
usuaño

8
Sellar receta Irledicenter Sello de

Medicenter que
autoriza el ret¡ro
de med¡camentos

Atención al
usuar¡o

Archivar Encuesta I¡ed¡center Archivar encuesta
de satisfacción de
pac¡entes IESS

Atención al
usuar¡o

Descripción
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'10

Entregar conjunto
de encuestas al
departamento
exped¡entes

Medicenter Acta de entrega-
rec¡bido de
encuestas de
pacientes IESS al
Dpto. de
Exped¡entes

Atención al
usuario

11

Realizar el cierre
de caja

lvledicenter Cuadre de caja
con valores en
efectivo, voucher
y los montos de
las facturas

Atención al
usuar¡o

t¿
Entregar el informe
y cierre de caja al
Coordinador
Médico

Medicenter Entrega de
recaudación del
día junto a las
facturas

Atenc¡ón al
usuario

13

Cerrar centro
medico

Med¡center Cierre de
Medicenter a las
8:00PM de lunes
a viernes y
1 :s00PM los
sábados

Atenc¡ón al
usuar¡o
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E.1.. ATENCI N AL USUARIO
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Serv¡cio al Cl¡ente Código: E
Subproceso: Atención al Usuario Códiso: E.1
Misión: Garantizar Ia satisfacc¡ón del cliente y el cumplimiento de las actividades
operativas del puesto a nivel interno,

Edic¡ón: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño
Proveedor

lnsumo Transformac¡ón Producto
Cliente

lnterno Externo lnterno Externo

Cl¡ente

Necesidad
de

Atención
del

paciente

El cliente indica que
tiene c¡ta
programada, a lo
cual Atenc¡ón al
Usuario debe
verificar los datos, si
ha llegado a t¡empo
y pedirle los
documentos tales
como copia de
cédula, certif¡cado
de aportación o
carnet de alguna
aseguradora
privada; una vez
conclu¡da dicha
verificación le indica
al paciente que se
dirija al área de
Proced¡mientos para
la toma de s¡gnos
vitales. Una vez que
el paciente sale de
la consulta,
dependiendo a que
entidad esté afiliado
se pueden real¡zar
diferentes
actividades tales
como: facturación de
deduc¡ble, recepción
de encuesta de
sat¡sfacción del
cliente o receta
médica para ser
sellada.

Satisfacción
del pac¡ente Cliente

I
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DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

+
Salida

Sat¡sfacc¡ón
del paciente

lndicadores

Meta de
pacientes
alcanzada
Satisfacc¡ón
de Pac¡entes

Gontroles:

Ver¡f¡car hora de llegada de pac¡ente con hora de cita
programada

Verif¡car que paciente esté en la lista de citas
programadas

Recursos

lnfraestructura

Puesto de recepción al
¡ngresar al centro médico.
Letrero de Atención al
Usuario

Talento Humano

4 ¡ntegrantes del personal
de Atención al Usuario

Hardware y Software

2 computadoras, 2 ¡mpresoras
matriciales, I scanner, acceso a
sistema médico SIIPAP

Proveedor

Cl¡ente

Necesidad de
atención del
paciente

Entrada

. Abrir centro medico

. Dar la bienvenida al paciente

. Verificar hora de consulta del
paciente

. Pedirle los documentos necesar¡os

. Realizar Cobro

. lnd¡carle el turno y dirigirse a
Procedim¡entos

. Acompañar al pac¡ente ¡ndicarle el
consultorio

. Sellar receta

. Archivar Encuesta

. Entregar conjunto de encuestas al
departamento exped¡entes

. Real¡zar el cierre de caja

. Entregar el informe y cierre de
caja al Coord¡nador Médico

o Cerrar centro medico

Garantizar que el trato recibido por el
paciente en su estadía en el centro méd¡co
sea cord¡al y eficiente para lograr la

satisfacción del mismo.

Objetivo

Cliente

Cliente

Registro Anexos

. Copia de cédulas

. Certificados de
aportación

. Encuestas de
Sat¡sfacción del cliente

. Cierre de caja e
¡nformé
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Y FINANCIERA

F,1. PAGO A PROVEEDORES

DESCRIPCIÓN:

Proceso que abarca todas las cuentas por pagar que posee MEDICENTER

con sus diversos proveedores de insumos médicos, laboratorios extemos,

suministros de oficina y limpieza, arendamientos de centros médicos además

de proveedores de serv¡cios básicos y complementarios como internet.

Cancelación de cuentas por pagar mediante cheques o transferencia bancaria,

ENTRADAS

Reportes de cuentas por pagar vencidas

SALIDAS

Emisión de cheques y retenciones

RECURSOS

lnfraestructura:

Oficina de Gerencia Adm¡n¡strat¡va-Financiera y Oficina de Contabilidad

Hardware y Software:

2 computadoras, 2 impresoras y acceso a s¡stema contable KYRIOS

Talento Humano:

Gerente Administrativa Financiera y Asistente Contable
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F. GESNÓN ADMINISTRATIVA
Y FINANCIERA

CONTROLES DEL PROGESO:

Emisión de cheques autorizada por Gerente Financ¡era

Cheques firmados por Gerente General y Gerente F¡nanciera

Códíqo de Trabaio: MEDICENTER debe regirse y acatar las d¡spos¡c¡ones

expuestas en el Código de Trabajo
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FLUJOGRAMA DEL PROCESO

Proceso: Gastos Adm¡n¡strativos y F¡nancieros Hoja 1 de 1

Subproceso: Pago a Proveedores
Misión: Garantizar el pago de nueslras obligaciones de manera puntual y asf tener
una buena relac¡ón laboral con nuestros proveedores
Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

R«rh..ñ¡l¡rnr.ro. E!..h
Fhrdr. ¡! hr{h É¡ Erlo *
rfl.¡.no y .fitr¡oú é.

w23
Mide el porceñtaje d€

cuentas por pagar
pá9ar

Quentas por pagar
Vencidad /Total de
ciue¡las por pagar

cuénl§ Por p.grr
aú€rior,¡Cu€rÉas por

pagar..rt€ri.)f

variación que ex¡ste
€ñ lá comprá de un

mes orro en lás
conipras de uñ
periodo a otro

I
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F. GESTÉN ADMINISTRATIVA
Y FINANCIERA

F.I.- PAGO A PROVEEDORES
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Gastos Adm¡nisfat¡vos y F¡nanc¡eros Códiqo: F
Subproceso: Pago a Proveedores Cód¡so: F.1.
M¡s¡ón: Garantizar el pago de nuestras obligaciones de manera puntual y así tener una
buena relación laboral con nuestros proveedores

Edición: No. 1 Elaborado por: D¡ana Díaz y Andrés Pat¡ño

No. Activ¡dad Entidad Descripción Responsables

I
Descargar
cuentas por pagar
vencidas

Medicenter Descargar cartera
vencida del sistema
contable KYRIOS

Asistente
Contable

Realizar un flujo
de efectivo

Medicenter Estimación de
efect¡vo disponible
para pago a
proveedores.

Gerente
Administrativo-
Financiero

Considerar
proveedores de
mayor necesidad

Med¡cenler Estimar proveedores
de mayor urgencia
para las operac¡ones
de MEDICENTER de
acuerdo a una
proyección de flujo
de efectivo

Gerente
Administrativo-
Financiero

4
Establecer monto
y fecha de
cancelación

Medicenter Determinar las
facturas a cancelar y
en qué fecha se
realizará el pago

Gerente
Administrativo-
F¡nanciero

5

Emisión de
cheques

Medicenter Autorización
med¡ante correo
electrónico a Dpto.
Contable de emit¡r
los cheques a
proveedores

Gerenle
Administrativo-
Financiero

6

Firma de cheques
por parte de
Gerencia
Financiera

Medicenter Firma conjunta Gerente
Administrativo-
Financiero

7

Firma de cheques
por parte de
Gerencia General

Medicenter Firma Conjunta Gerente
General

I

I
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I Recibe cheques
para su
distribución

Cheques firmado por
ambos gerentes
regresan a custodia
del asistente Conble
para que contacte a
los proveedores.

Asistente
Contable

Entrega de
cheques a
proveedores que
nos visitan

Medicenter Luego de
contactarse con el
proveedor, se
acuerda la hora en
que pasan a ret¡rar
el cheque en
nuestras ofic¡nás-

Asistente
Contable

10 Entrega cheques
de proveedores
que no se
acercan a retirar
el pago

lvledicenter Los proveedores que
no pueden retirar su
cheque en nuestras
oficinas, se les da el
aviso que serán
entregados por
nuestro mensajero.

Asistente
Contable-
lMensajero

11 Recibe
comprobantes de
egreso firmado, la
factura con sello
de cancelado y
comprobante de
retención firmado

Medicenter Proceso que se
realiza para que
quede constancia de
que nuestro
proveedor recibió
conforme el pago de
sus facturas

lVlensajero-
Asistenle
Contable

Se archiva
documentos

l\red¡center Comprobantes de
pago y facturas son
grapados y
archivados por fecha
de pago

As¡stente
Contable

Medicenter

12



MEDICENTER MANUAL DE PROCESOS
PAG 89 DE 126

VERSION 1,0

coDrGo
DDK.OOl

F.I.- PAGO A PROVEEDORES
CARACTERIZAGIÓN DEL PROCESO

Proceso: Gastos Admin¡strativos y Financ¡eros Códiqo: F
Subproceso: Pago a proveedores Códiqo: F.1
Misión: Garantizar el pago de nueslras obligaciones de manera puntual y así tener
una buena relación laboral con nuestros proveedores

Edición: No, 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Pat¡ño

Proveedor
lnsumo Transformación Producto

Cliente

lnterno Externo lnterno Externo

Ivledicenter
Factura

El asistente contable
descarga las facturas
pendientes de pago y
entrega el reporte e
Gerencia Financiera,
ahf se realiza un flujo
de efectivo y se envia
mediante coreo a
Contab¡l¡dad una lista
de proveedores
indicando las facturas
a cancelar y la fecha
del pago. El asistente
contable procede a la
emisión de los
cheques y
retenc¡ones de los
proveedores, y
entrega los mismos
para que sean
firmados por Gerente
General y Gerente
F¡nanc¡ero. Una vez
f¡rmados el as¡stente
contable se encarga
de contactar al
proveedor para
acordar la entrega del
cheque y retención. A
nivel de sistemas, en
el momento de emitir
el cheque se da de
baja la cuenta por
pagar

Cheque
Retención Proveedor

F. GESNÓN ADMINISTRATIVA
Y FINANCIERA

I

I

I

I
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F. GESTIÓN ADMINISTRATIVA
Y FINANCIERA

F.1.- PAGO A PROVEEDORES
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Recursos

lnfraestructura

Ofic¡na de Gerencia
Administrativa-Financiera y
Oficine de Contab¡lidad

Talento Humano

Gerente Administrativa-
Financ¡era, Asistente
Contable y mensaiero

Hardware y Software

2 computadoras, 2
¡mpresoras y acceso a
sistema contable t(YRIOS

TT

t

. Descargar cuen(as por pagarvencidas

. Realizar un fujo de efectivo

. Considerar proveedores de mayor necesidad

. Establecer monto y fecha de canc€lación

. Emisión d€ cheques

. Firma de cheques por parte de Gerenc¡a
F¡nanciera

. F¡rma de cheques por parte de G€rencia
General

. Recibe cheques para distribución

. Enlrega cheque a proveedores qu€ ños v¡sitan

. Enlrega cheque a proveedores que no se
acercan a retiÉr el pago

. Recibe comprobante de Egreso F¡rmado, la

factura con sello d6 cancelado y comprobante
de retención firmado

. Se archiva documentos

Salida

Emis¡ón de
cheques y
retenciones

Registro Anexos

Recibo de
pago

Comprobante
de egreso

+

t
Objetivo:

Garantizar el pago de las obl¡gac¡ones
contraídas con nuestros proveedores en el
tiempo estipulado

Cont¡oles

Emis¡ón de cheques autorizada por Gerente F¡nanc¡era

Cheques firmados por Gerente General y Gerente
Financ¡era

Proveedof

Medicenter

Cliente

Proveedor

Cuentas por
pagar vencidas

Entrada

lndicadores

. Venc¡miento en
cuentas por pagar

. Porcentaje de
variación de las
cuentas por pagar
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Y FINANCIERA

F.2. CONTABILIDAD

DESCRIPGIóN:

Proceso en el cuál todas las transacciones d¡arias que se originan en

MEDICENTER son registradas en el Sislema Conlable para la elaboración de

los estados financieros mensualmente.

ENTRADAS

Transacciones y Comprobantes: Todos los documentos que sirvan como

soporte de una transacción efectuada para su registro contablemente.

SALIDAS

Estados Financieros: Elaboración y presentación de Situac¡ón Financiera de

MEDICENTER y de sus Resultados.

RECURSOS

lnfraestructura:

Oficina de Contabilidad

Hardware y Software:

2 computadoras, 2 impresoras, acceso a sistema contable KYRIOS

Talento Humano:

Contador y 2 Asistentes Contables



MEDICENTER MANUAL DE PROCESOS
PAG 92 DE 126

VERSION 1.0

coDrGo
DDK.OOlF. GESTIÓN ADMINISTRATIVA

Y FINANCIERA

CONTROLES DEL PROCESO:

Políticas contables de la empresa

Leyes tributarias

NIIF
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F. GESTIÓN ADMINISTRATIVA
Y FINANCIERA

FLUJOGRAMA DEL PROCESO

Proceso: Gastos Administrativos y F¡nancieros Hoja I de 1

Subproceso: Contabilidad
Misión: Garantizar el pago de nuestras obligaciones de manera puntual y asf tener
una buena relación laboral con nuestros roveedores
Ed¡ción: No. 1 Elaborado por: Diana Dfaz y Andrés Patiño

Asistente contáble

t/'/25 Eficiencia

Tempo de

retraso de

entreqa

MirJe eltiemp de

retraso y que hay en

h entreqa de inforrp

Fecha de enfeg+ Fecha

& entrega Smite
Tiempo Smeslral

Efrciencia
Sislema

efrotEo

Mide elyornedb de

dim en los cudes se

produjuon enores ar

el §$ema contable

Oias a los qn se

goduje¡on enoresI30
Unidad lrtensualllll26
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Y FINANCIERA

F,2.. CONTABILIDAD
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: GastosAdm¡n¡strativosyFinancieros Cód¡qo: F
Subproceso: Contabilidad Códiqo: F.2.
Misión: Reflejar la situac¡ón financiera de la empresa en los EF'S a nivel de situación
económica como de resultados.

Edic¡ón: No. I Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño
No. Actividad Ent¡dad Descr¡pc¡ón Responsables

1
Rec¡be comprobantes
y documentos con
soportes para su
reoistro

Medicenter Recepción de facturas de
proveedores, facturas de
ventas, papeletas de depósito,
y retenciones.

As¡stenle
Contable

2 Registra transacciones
correspondientes

Med¡center lngreso de la información de los
soportes al s¡stema contable

Asistente
Contable

Revisa rnformación
ing resada

Medicenter Rev¡sión de los d¡ar¡os
ingresados por el Asistente
Contable comprando con
soportes físicos.

Contador

4

Emite reportes de
¡nformación financ¡era
de saldos diarios y
comprobantes de
transacción

Medicenter Correcc¡ón de asientos
contables

As¡stente
Contable

Corrige informac¡ón
ingresada

Medicenter Emisión de reportes para
elaborac¡ón de Estados
Financieros

Contador

6
Ordena soportes
ffs¡cos de información
ingresada en el
sistema

Medicenter Ordenar los soportes según la
fecha y según tipo de
comprobante.

Asistente
Contable

7
Archiva soportes
físicos de información
¡ngresada en el
sistema

lVedicenter Archivar los soportes por
grupos (depósitos, facturas de
gastos, facturas de ventas y
retenciones)

Asistente
Contable

I Genera informes
financieros

Medicenter Generación del Estado de
Resultados y Situac¡ón
Financiera

Contador

Rev¡sa informes
financieros

Medicenter Revisión de saldos de las
cuentas contables

Gerente
General

10
Firma informe
financiero

Medicenter Aprobación y firma de los
Estados Financieros
presentados por Contabilidad

Gerente
General

11
Legaliza ¡nforme
financiero

Medicenter Envío de Estados Financieros a
la Super¡ntendencia de
Compañfas

Gerente
General

I
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F. GESNÓN ADMINISTRATIVA
Y FINANCIERA

F.2.- CONTABILIDAD
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Gastos Administralivos y Financieros cód F
Subproceso: Contab¡lidad cód : F.1
Misión: Reflejar la s¡tuac¡ón financiera de la empresa en los EF'S a n¡vel de situación
económica como de resultados.

Edición: No. 1 Elaborado r: Diana Díaz Andrés Patiño
Proveedor

lnsumo Transformac¡ón Producto
Cliente

lnterno Externo lnterno Externo

Proveedor Soportes y
Comprobantes

El asistente
contable reg¡stra
Ias facturas de
proveedores en
el sistema, de
igual manera los
depós¡tos, los
cheques
girados, las
retenciones, y
las facturas de
ventas etc. La
contadora revisa
los as¡entos de
las
transacciones y
prepara el pago
de ¡mpuestos y
Estados
Financ¡eros, los
cuales son
presentados
ante Gerencia
General y
Financiera para
su aprobación

Estados
Financ¡eros MEDICENTER

I
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F. GESTIÓN ADMINISTRATIVA
Y FINANCIERA

Recursos

lnfraeetructura

Oficina

Talento Humano

Contador y 2 Asistentes
Contables

Hardware y Softwa¡e

2 computadoras, 2
impresoras, acceso a
sistema contable KYRIOS

T@

F.2.- CONTABILIDAD
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Objetivo:

Reflejar la situación f¡nanciera de
IVIEDICENTER de manera transparente y
acorde a las Normas lnternacionales de
lnformac¡ón F¡nanc¡era

Controles

o Políticas contables de la empresa
. Leyes tributar¡as
. NllF

Registros Anexos

Comprobantes

Reportes

Estados Financieros

Proveedor

Proveedor

o Recibe comprobantes y documentos
con soportes para su registro

. Registratransacciones
correspond¡entes

. Revisa información ingresada

. Emite reportes de información
financiera de saldos de d¡ar¡os y
comprobantes de transácción

. Corr¡ge información ingresada

. Ordena soportes físicos de
¡nformación ingresada en el sistema

o Archiva soportes fisicos de
información ingresada en el sistema

. Genera ¡nformes financieros

. Revisa informes financ¡eros

. Firma informe financiero

. Legaliza informe financiero

Cliente

Medicenter

Transacciones y
Comprobantes

Entrada

Estados
F¡nancieros

Salida

lndicadores

Tiempo de
retraso de
entrega
S¡stema
erróneo

MEDICENTER
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G,I.INSUMOS MÉDICOS

DESCRIPCIÓN:

Proceso en el cuál se efectúa la compra de insumos médicos para abastecer

la bodega de la misma y así contar con todos los implementos e insumos para

brindar el servicio de atenc¡ón méd¡ca.

ENTRADAS

Requer¡miento de enfermeras: Solicitud formal por parte del personal de

enfermerÍa para que se realice la compra.

SALIDAS

Compra de lnsumos médicos

RECURSOS

lnfraestructura:

Bodega de lnsumos méd¡cos

Hardware y Software:

Ninguno

Talento Humano:

3 enfermeras y 1 auxiliar de laboratorio
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G. COMPRAS

CONTROLES DEL PROCESO:

Revisión periódica de stock de ¡nsumos

Polfticas de empresa

Ley de Segur¡dad Soc¡al

Reglamento para Atención de Salud lntegral y en Red de los Asegurados

Leves tributar¡as: Debe regirse a la Ley de Régimen Tr¡butario lnterno, y

demás leyes y disposic¡ones dictadas por el SRl.
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CODIGO
DDK.OOlG. COMPRAS

FLUJOGRAMA DEL PROGESO
Proceso: Compras Hoja 1 de 1

Subproceso: lnsumos médicos
M¡sión: Garantizar el oportuno abastecimiento de ¡nsumos méd¡cos para que las

nes del centro médico no se vean afectadas ni interrum as
Ed¡ción: No. 1 Elaborado por: D¡ana Díaz y Andrés Patiño

wls Efic¡encia Consumo de
lnsumos

lride Ir cántidrd do
insumos que se

cosuIrien eñ el ¡nes

ConsuÍro de lnsumos
MédicolTolal de

insumos comprados
% llensual

wim Elrc¡encia

Cons¡.Eno de
tlrurnos eo
rdácitn con
hs \,er*as

con las ventas del
rneS

Cong,rno de t§.lf¡os
Medicos/Tolal de

h¡gresos factrados
% Mensual
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G.I,- INSUMOS M tcos
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Compras Códiqo: c
Subproceso: lnsumos médicos Códiso: G.l.
Misión: Reflejar la situación financiera de la empresa en los EF'S a n¡vel de situación
económ¡ca como de resultados.

Ed¡ción: No. 1 Elaborado por: Diana Diaz y Andrés Patiño
No. Actividad Entidad Descripción Responsables

1

Revisa el stock de
¡nsumos médicos

Medicenter Revisión de la bodega
de insumos. Se
¡dentifica los items
que están agotados y
próximos a agotarse

Enfermera

Solicita reposición o
compra a Coord.
Médica

l\¡ledicenter Solicitud escrita
detallando los
insumos requeridos

Enfermera

Revisa el
requerimiento y da
visto bueno

Medicenter Autorización de
requerim¡ento de
insumos

Coordinador
Médico

4

Elabora solicitud de
compra

Medicenter Elabora la sol¡c¡tud de
compra detallando
ítems junto a
cantidades requeridas

Coordinador
Méd¡co

t
Solicita autorización
a G. Financ¡era

Medicenter Aprobación de
requerimiento por
parte de Gerencia
Administrativa-
Financiera

Jefe de Nómina

6

Se solicita proformas
a proveedores

Med¡center Se cotiza con dos o
más proveedores los
insumos detallados

Jefe de Nóm¡na

7
Efectúa la compra lVed¡center Compra de ¡nsumos

méd¡cos
Jefe de Nómina

a Recibe insumos del
proveedor

Medicenter Proveedor entrega el
pedido en nuestras
oficinas

Jefe de
Nómina-
Proveedor

I
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G. COMPRAS

I
Compara lo recibido
con la solicitud de
compra y verifica
cantidades recibidas

Medicenter Corroborar que la
cantidad facturada
sea la m¡sma que se
está recibiendo y se
requirió

Jefe de
Nómina-
Enfermera

10
Sol¡cita correcc¡ones
al proveedor

Medicenter En caso que el pedido
no esté completo, se
notifica al proveedor

Jefe de Nómina
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G.1.- INSUMOS DICOS
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Compras Cód¡qo: G
Subproceso: I nsumos Médicos Cód¡qo: c.1
Misión: Garantizar el oportuno abastecimiento de insumos médicos para que las
operaciones del centro médico no se vean afectadas ni interrumpidas,

Edición: No, 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

Proveedor
lnsumo Trensformeción Producto

lnterno Externo lnterno Externo

Proveedor Necesidad de
abastecimiento

EI personal de
enfermerla
Íealiza un
requenmrento de
tnsumos
médicos d¡rigido
al Coordinador
Méd¡co quien da
su autorizac¡ón
para que a su
vez sea
autorizada por
Gerencia
Financiera.
Luego de ser
aprobado el
requerimiento es
enviado a Jefe
de nómina para
que se encargue
de la cotización
y compra de los
insumos. Jefe de
nómina recibe
los insumos por
parte del
proveedor y
junto a una
persona del
personal de
enfermería
realizan la
verificación
física de lo que
se compró.

lnsumos
Médicos Clientes

ME

Cliente
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Recursos

lnfraestructura

Bodega de insumos

médicos

Talento Humano

3 enfermeras y 1 auxiliar

de laboratorio

Hardware y Software

Ninguno

G.1.- TNSUMOS M DICOS
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Controles

Revisión periód¡ca de stock de insumos

Políticas de empresa

§alida

Compra de

lnsumos méd¡cos

Reglstro Anexos

Sol¡c¡tud de

requerimiento

Acta de entrega de

¡nsumos

+

Proveedor

Proveedor

. Revisa elstock de ¡nsumos médicos

. Sol¡cita reposición o compra a Coord.

M édlca

o Revisa el requerimlento y da visto

bueno

. Elabora solicitud de compra

. Solicita autor¡zac¡ón a G. Financiera

. Se solic¡ta proformas a proveedores

. Efedúa la compra

. Recibe ¡nsumos del proveedor

. Compara lo recibido con la solicitud

de compra y verifica cantidades

recibidas

o Solicita correcciones al proveedor

Cl¡ente

Medicenter

Requerimiento de

enfermeras

Entrada

lndicadores

Consumo de
lnsumos
Consumo de
lnsumos en
relación con
las ventas

Realizar una adecuada proyección de

abastecimiento de insumos médicos para cubrlr la

demanda del per¡odo del centro médico y que no se

vean afectadas sus operaciones

ob¡et¡vo

MANUAL DE PROCESOS
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G, COMPRAS

G.2. SUMINISTROS DE OFICINA Y LIMPIEZA

DESCRIPCIÓN:

Proceso en el cuál se abastece al personal de suministros de oficina,

recetarios, facturas, retenciones y utens¡lios de limpieza.

ENTRADAS

Requerimiento de personal: Solicitud formal por parte del personal de

administrativo o de llmpieza para que se realice la compra.

SALIDAS

Compra de sumin¡stros de oficina y limp¡eza

RECURSOS

lhfraestructura:

Bodega de suministros de oficina y Bodega de limpieza

Hardware y Software:

Acceso a S¡stema Contable

Talento Humano:

Todo el personal adm¡n¡strat¡vo y de limp¡eza

CONTROLES DEL PROCESO:

Requerim¡entos de sum¡nistros de ofic¡na y limpieza con 2 semanas de

anticipac¡ón
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FLUJOGRAMA DEL PROCESO

PROGESO: Compras Hoja 1 de 1

Subproceso: Suministro de oficinas y l¡mpieza

Misión: Garantizar el oportuno abastecim¡ento de suministros de oficina y limpieza para
que los empleados puedan realizar sus actividades sin ningún inconveniente por falta de
los mismos.
Edicíón: No. 1 Elaborado por: Diana Dlaz y Andrés Pat¡ño

5'.T,n¿"ir.r di rr,r'B; I c¡ ltr i,;.¡

w27 Eficiencia

Consumo de
Mater¡ales y

Suministros de
oficina y
l¡mpieza

Mi¡le la cant¡dad de
sumnilro y

mater¡ales que se
consurnen en el rnes

Conglmo de Materiares y
suministrosñotal de

materiales y sumin¡stros

oh Mensual
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G. COMPRAS

G2.- SUMINISTROS DE OFICINA Y LIMPIEZA
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Compras Código: G
Subproceso: Suministro de ofic¡nas y limpieza Códiqo: G.2.
Misión: Garantizar el oportuno abastecimiento de suministros de oficina y limpieza para que
los empleados puedan real¡zar sus act¡vidades sin n¡ngún ¡nconven¡ente por falta de los
mismos.
Ed¡c¡ón: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

No. Actividad Entidad Descripción Responsables

1

Revisa el stock
de materiales
necesarios para
laborar

Medicenter Revisión física de
suministros

Todos los
departamentos

2
Solicita
reposición o
compra

Medicenter Entrega del
requerimiento al
encargado de las
compras

Todos los
departamentos

3
Revisa el
requerimiento y
da visto bueno

[¿ledicenter V¡sto bueno de
requerimiento

Jefe de Nómina

4

Elabora solicitud
de compra

Medicenter Documento válido para
realizar la compra

Jefe de Nómina

5
Revisa solicitud
de compra

lVIed¡center Verifica que los ítems y
cantidades requer¡das
estén correctas

Gerente
Adm¡n¡strativo-
Financiero

6
Firma y autor¡za
compra

lVedicenter Autorización para que
se efectúe la compra

Gerente
Administrativo-
Financiero

7
Se solicita
proformas a
proveedores

l\redicenter Se cotiza con dos o
más proveedores los
ítems requeridos

Jefe de Nómina

8 Efectúa la
compra

l\iledicenter Realiza Ia compra Jefe de Nómina

o Recepción de
suministros

Medicenter Se recibe los
suministros por parte
del proveedor

Jefe de Nómina

10
Ver¡f¡cación
física

Medicenter Se verifica flsicamente
que se ha despachado
lo que está en la factura
y sol¡citud de compra

Jefe de Nómina-
Colaborador

11
Solicita
correcciones al
proveedor

Medicenter En caso de que el
pedido esté ¡ncompleto
se notifica al proveedor

Jefe de nómina

Almacenamiento
en bodega

Medicenter Se almacena en su
respect¡va bodega

Jefe de Nómina-
Colaborador

t¿



MEDICENTER MANUAL DE PROCESOS
PAG 107 DE 126

VERSION 1.0

CODIGO
DDK.OOl

G. COMPRAS

G.2.. SUMINISTROS DE OFICINA Y LIMPIEZA
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Compras Código: G
Subproceso: Suminislro de oficinas y limpieza Códiso: G.2
Misión: Garantizar el oportuno abastec¡m¡ento de sumin¡stros de oficina y limp¡eza para
que los empleados puedan realizar sus actividades s¡n n¡ngún inconven¡ente por falta de
los mismos.
Ed¡ción: No. 'l Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

lnsumo Transformación Producto

Cliente

lnterno Externo lnterno
Extern

o

Proveedor Necesidad de
abastecimiento

Cualqu¡er integrante
del personal
admin¡stralivo o de
limpieza debe
realizar una revisión
de stock de
suministros, en caso
que eslos se estén
agotando .deben
realizar una solicitud
de reposición la cual
será aprobada por
Gerencia Financiera.
Una vez aprobada la
solic¡tud de compra,
Jefe de nómina
tendrá bajo su
responsabil¡dad
realizaÍ las
cotizaciones y
compra de los
sum¡nistros. Jefe de
nóm¡na recibe por
parte del proveedor
los sum¡n¡stros y
verifica junto a algún
empleado que sea la
m¡sma cantidad fis¡ca
con la facturada.
Posterior a esto se
ubica en las
respectivas bodegas
para su distribución

Suministros
de oficina y
de l¡mpieza

MEDICENTER

Proveedor
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G. COMPRAS

G,2.. SUMINISTROS DE OFICINA Y LIMPIEZA
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Recursos

lnfraestructura

Of¡c¡nas y bodegas

Talento humano

Todo el personal
adm¡n¡strativo y de
limp¡eza

Hardware y Software

S¡stema contable

st

Objetivo

Realizar una adecuada proyección de
abastecimiento de suministros de oficina y
de l¡mpieza y así ev¡tar el retraso de
procesos adminislrativos.

Controles

Requer¡mientos de suministros de
oficina y limpieza con 2 semanas de
anticipación

Sal¡da

Compra de
suministros de
oficina y limpieza

Registro Anexos

Solicitud de
requer¡miento

Acta de entrega -
recibido de suministros

+

Revisa el stock de materiales
necesarios para laborar
Solicita reposición o compra
Revisa el requerimiento y da visto
bueno
Elabora solicitud de compra
Rev¡sa solic¡tud de compra
Firma y autoriza compra

Se solicita proformas a
proveedores

Efectúa la compra
Recepción de sumin¡stros
Verificación flsica
Solic¡ta correcciones al proveedor

a AI amiento en bodega

Proveedor

Proveedor

Cliente

Medicenter

Requer¡miento
de personal
administrat¡vo y
limp¡eza

Entrada

lndicadores

Consumo de
Maleriales y
Suministros
de of¡cina y
limpieza
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H. RECURSOS HUMANOS

H.1 SELECCIÓN Y CONTRATACIÓN

DESCRIPCIÓN:

Proceso que consta de analizar varias opc¡ones para ocupar una vacante, el

proceso de selección consta de entrev¡stas y pruebas de acuerdo al puesto a

ocupar, y el perf¡l del aspirante que se considere apto para el puesto se

procederá a contratar.

ENTRADAS

Anuncio de requerimiento de personal: Se hace un anunc¡o por med¡o de

prensa escrita de determinado puesto de trabajo para que aspirantes envfen

sus hojas de vida.

SALIDAS

Aspirante al puesto contratado

RECURSOS

lnfraestructura:

Oficina

Hardware y Software:

Computadora e lmpresora

Talento Humano:

Jefe de Nómina y Gerente Administrativo-Financ¡ero
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H. RECURSOS HUMANOS

CONTROLES DEL PROCESO:

Código de Trabajo

Polfticas de empresa

Pruebas de conocimiento

Códiqo de Trabaio: MEDICENTER debe regirse y acatar las disposiciones

expuestas en el Cód¡go de Trabajo
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H. RECURSOS HUMANOS

FLUJOGRAMA DEL PROCESO

PROCESO: Recursos humanos Hoja I de '1

Subproceso: Selección y Contratación

Misión: Garantizar que el proceso de selección sea el mejor para que el aspirante
seleccionado tenga la capac¡dad y destreza de cumplir con las actividades requeridas
por nuestra empresa
Edición: No, 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

Selecr¡óft y Contrálacióo

6 GeñErrl

¡Nlclo

M¡re el promedio de
coñtrataciones que se
electuráon en et año

Requerimierfos do
p€rsonal al año/ 360

Miat€ el porcerttaje de
las entrevistas

r€a[zadas sobre un
torál de carPelas

hélEs/C.rp?t.s
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H. RECURSOS HUMANOS

H.'t.- SELECCt Y CONTRATACI
DESCRIPCIÓN DE LAS ACTIVIDADES

Proceso: Recursos Humanos Cód¡qo: H
Subproceso: Selección y Contratación Códiqo: H.l.
Misión: Garant¡zar el oportuno abastec¡m¡ento de sum¡nistros de oficina y limpieza
para que los empleados puedan realizar sus actividades sin ningún inconven¡ente por
falta de los mismos.
Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

No. Actividad Entidad Descr¡pción Responsables

1

Solicita personal Prensa
Escrita

Publicación en un
diario del puesto
requerido y correo
donde env¡ar el
CV

Jefe de Nómina

2

Elabora perfil del
asp¡rante

Medicenter Requ¡sitos para
ocupar la vacante

Jefe de Nómina

3

Realiza la
convocatoria

Medicenter Se contacta con
aspirante para
eslablecer una
entrevista

Jefe de Nómina

4

Recepta hojas
de vida

Medicenter Recepta los CV
de los aspirantes
y los revisa

Jefe de Nómina

5
Entrevista y
selecciona
aspirantes

Medicenter Se lleva a cabo el
proceso de
selección

Jefe de Nómina

b
Selecciona
candidatos

Med¡center Elige al mejor
cand¡dato a
ocupar la vacante

Jefe de Nómina

7

Firma de
contrato con
nuevo
colaborador

Medicenter Acuerdo legal
entre ambas
partes

Gerente General-
Jefe de Nómina y
asp¡rante

8

lnforma fecha de
inicio,
reglamento
¡nterno

Medicenter Se informa dfa de
¡nic¡o de
actividades
laborales y el
horario de trabaio

Jefe de Nómina

P AG 112 DE 126
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H.r.- SELECCT Y CONTRATACI
CARACTERIZAGIÓN DEL PROCESO

Proceso: Recursos Humanos Cód¡qo: H
Subproceso: Selecc¡ón v Contratación Códiqo: H.l
M¡s¡ón: Garantizar que el proceso de selecc¡ón sea el mejor para que el aspirante
seleccionado tenga la capacidad y destreza de cumplir con las actividades requer¡das
por nuestra empresa
Edición: No. I Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

Proveedor
lnsumo Transformación Producto

Cliente

lnterno Externo lnterno Externo

Vacante
Anuncio de

requerimiento
de personal

Jefe de nómina
mediante prensa
escrita solicita
personal para
cierto puesto de
trabajo, recepta
hojas de vida y
las mejores
opciones pasan
al proceso de
selección, donde
se convoca a los
aspirantes para
las respectivas
entrevistas y se
analizan sus
deslrezas y
capacidades. El
mejor cand¡dato
es elegido y se
arregla tema de
sueldos y
horarios, de
llegar a un
acuerdo ambes
parte§, se
procede a la
firma del
contrato e inicio
de labores del
nuevo empleado

Asp¡rante
Contratado

Nuevo
empleado
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H.l.- SELECCT N Y CONTRATACI N
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Recursos

lnfraestructura

Oficina

Talento humano

Jefe de Nómina y Gerente
Administrativo-Financiero

Hardware y Software

Computadora e lmpresora

T+

+
Salida

Aspirante al
puesto
contratado

Reg¡stro Anexos

Curriculum Vitae

Pruebas de
conocimiento

lndicadores

Ivledia anual de
contratación
Porcentaje de
selección

Objetivos

Garantizar que el personal que ¡ngresa a
Medicenter sea competente y tenga las
destrezas necesarias para desempeñarse
en el área que ha sido contratado.

Controles

Código de Trabajo

Políticas de empresa

Pruebas de conocimiento

o Solicita personal
. Elabora perfil del asp¡rante
. Realiza la convocatoria
. R€cepta hojas de v¡da
. Entrevista y selecciona aspirantes
. Seleccionacandidatos
o Firma de contrato con nuevo

colaborador
o lnforma fecha de in¡c¡o,

reglamento interno

Proveedor

Aspirante

Cliente

Medicenter

Anuncio de
requerimiento de
personal

Entrada
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H. RECURSOS HUMANOS

H.2. NÓMINA

DESCRIPCIÓN:

Proceso en el cual se lleva registros de todo lo relacionado al personal, a sus

remuneraciones, descuentos por aportes al IESS/seguros médicos/telefonía

celular, a sus cargas familiares, contratos, fecha de ingreso y benef¡c¡os de

ley.

ENTRADAS

lnformac¡ón de reloj biométr¡co: Reporte de dÍas y horas trabajadas por

empleado a n¡vel semanal y mensual.

SALIDAS

Roles de pago

RECURSOS

lnfraestructura:

Oficina

Hardware y Software:

I Computadora, 1 scanner e lmpresora, acceso al sistema de reloj biométrico

Talento Humano:

Jefe de Nómina

CONTROLES DEL PROCESO:

Políticas de empresa

Reloj biométrico
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H. RECURSOS HUMANOS

Cód¡oo de Traba¡o: MEDICENTER debe reg¡rse y acatar las disposiciones

expuestas en el Código de Trabajo
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H. RECURSOS HUMANOS

FLUJOGRAMA DEL PROCESO

PROCESO: Recursos humanos Hoja 1 de 1

Subproceso: Nóm¡na

Misión: Garant¡zar que los empleados a fin de mes cuenten con su rol de pago, en el
cual esté detallado todos sus ¡ngresos y descuentos.
Edición: No. I Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

% r€a!§¡Jal

w3't Productivrdad Auseoüsmo
Mide la cantilad de

Ausentisrno del
trabaiador

Nrfnero de horas
aúseñles/total de hol-as a

trabaiar
Vo mensual

w3o Porcentaie de
hofas exaas

horas eúas
reali¿adas por

Car{idad de horas
u'€bajadas e¡ d mesJ
Ca¡üad de horas a
t-abá¡{ en el rrres
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H.2.- INA
DESCRIPCIÓN DE ACTIVIDADES

Proceso: Recursos Humanos Códiqo: H
Subproceso: Nómina Códiqo: H.2
M¡sión: Garant¡zar que los empleados a fin de mes cuenten con su rol de pago, en el cual
esté detallado todos sus ingresos y descuentos.

Edición: No. 1 Elaborado ¡: Diana Díaz Andrés Patiño

No. Activ¡dad Entidad Descr¡pc¡ón Responsables

1

Descarga de
archivos de
reloj biométrico

Medicenter Listado donde se indica
las horas trabajadas por
cada empleado al mes

Jefe de
Nómina

2
Se calcula días
trabajados,
sobresueldo

Medicenter Calculo de remuneración Jefe de
Nómina

3 Se contabiliza
días trabajados

Medicenter Listado de días trabajados
por empleado al mes

Jefe de
Nómina

4

Se realizan los
descuentos de
telef. Celular,
seguro médico
y otros

Medicenter Descuentos aplicados por
facturación de compañía
de prestación de servicios
médicos y telefonÍa
celular

Jefe de
Nóm¡na -
Asistente
Contable

5
Se real¡za los
descuentos de
aporte al IESS

Med¡center Descuento del 9,45%
según la ley

Jefe de
Nómina

b
Rev¡sa nómina lvledicenter Nóm¡na pasa a Gerencia

Financiera para su
revisión y aprobación

Gerente
Administrat¡vo-
Financiero

7
Aprueba
nómina

Medicenter Aprobación de nómina
para efectuar el pago

Gerente
Administrativo-
F¡nanciero

I Se efectúa
pago vía
transferencia

Medicenter Se efectúa el pago
mediante transferencia
bancar¡a

Gerente
Administrativo-
Financiero

o Se impr¡me los
roles

Medicenter lmpresión de roles de
pago para cada empleado

J efe de
Nómina

10
Entrega de rol
para su f¡rma

Med¡center Distribución de roles junto
a la firma de conformidad
respectiva

Jefe de
Nómina
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H.2.- N INA
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Recursos Humanos Códiqo: H

Subproceso: Nómina Código: H.2

Misión: Garantizar que los empleados a f¡n de mes cuenten con su rol de pago, en el
cual esté detallado todos sus ingresos y descuentos.

Edición: No. I Elabo¡ado por: D¡ana Díaz y Andrés Pat¡ño

Proveedor
lnsumo Transformac¡ón Producto

Cl¡ente

Interno Externo lnterno Externo

Personal
de

trabajo

Reloj
biométrico

Jefe de nómina
procede a
descargar la
información del
reloj biométrico,
calcula días
trabajados,
sobresueldos,
apl¡ca los
descuentos por
telefonía celular y
seguros médicos
más los
descuentos de
ley, y envía la
nómina a
Gerencia
F¡nanc¡era para
que sea rev¡sada
y aprobada.
Finalizado este
proceso la
Gerente
Financiera se
encarga de
realizar las
transferencias a
las cuentas
bancarias de los
empleados,
Efectuado el
pago, Jefe de
nómina ¡mprime
Ios roles de pago
para su
distribución y
firma respectiva.

Roles de
pago

Personal de
Medicenter
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Recursos

lnfraestructura

Oficina

Talento humano

Jefe de Nómina

Hardware y Software

'1 Computadora, 1 scanner
e lmpresora, acceso al
sistema de reloj biométrico

TT

H.2.- N INA
DESCRIPCIÓN DEL PROCESO

Controles:

Polít¡cas de empresa

Reloj biométr¡co

+
Salida

Roles de pagos

lndicadores

Porcentaje
de horas
extras
Ausentismo

Pfoveedo¡

Personal de
Medicenter

Arch¡vo de reloj
biométrico

Entrada

. Descarga de archivos de reloj
b¡ométr¡co

o Se calcula días trabajados,
sobresueldo

. Se contab¡liza días trabajados
o Se realizan los descuenlos de

telef. Celular, seguro médico y
otros

. Se realizan los descuentos de
aporte al IESS

o Revisa nómina
. Aprueba nómina
o Se efectúa pago vía transferencia
. Se imprime los roles
. Entrega de rol para su firma

Garantizar el correcto cálculo en las
remunerac¡ones de los empleados y de la
distribución de los roles de pago.

Objetivos

Personal de
l\¡edicenter

Cliente

Archivo de reloj
biométrico
Soportes de
descuento de seguros
y telefonía celular
Copia de roles

Registro Anexos
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I.SISTEMAS

t.1 S|STEMAS

DESCRIPCIÓN:

Proceso relacionado a las conexiones de red e inalámbricas de

MEDICENTER, al uso de los s¡stemas del IESS, médico y contable, a la

creac¡ón y capac¡tación de nuevos usuarios y soporte técnico de equ¡pos.

ENTRADAS

Encendido de Servidor: Desde esta actividad se pueden realizar las demás

act¡v¡dades relac¡onadas con Sistemas y conexiones.

SALIDAS

Uso de sistemas (Contable, médico e IESS)

RECURSOS

lnfraeetructura:

Oficina

Hardware y Software:

2 Computadora, 1 servidor, 1

y médico

Talento Humano:

Jefe de Sistemas

impresora, acceso a redes, a sistemas contable

CONTROLES DEL PROCESO:

Asignación de usuar¡o y contraseña a cada empleado que d¡sponga de

computador.
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FLUJOGRAMA DEL PROCESO
PROCESO: Sistemas Hoja 1 de 1

Subproceso: S¡stemas

Misión: Garantizar el correcto funcionamiento del hardware y software de cada uno de
los usuarios de Medicenter.
Edición: No. I Elaborado por: Diana Diaz y Andrés Pat¡ño

Nómina

,lefe de 5i5tema5

[ñaendar y Apógrr
.l r{rvldor (*gún

0¡. aa(eto a

ututrlot

NO

03r ropoñ!
lécoico

Cip¡.it¡r á

sislemas

Bcvilidn dc
tquipor

wi2

ñn

w32 Porcentaie d€
reparac¡ones

Porc€rÍde de
reparaciones

Totd de reparacbnesJ
Total de equipos

% l,lensua¡
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I.SISTEMAS

I.I.. SISTEMAS
DESCRIPCIÓN DE ACTIVIDADES

Proceso: S¡stemas Códiqo: I

Subproceso: Sistemas Códiqo: 1.1

Misión: Garantizar el correcto funcionamiento del hardware y software de cada uno de los
usuarios de Medicenter.

Edición: No. '1 Elaborado por: D¡ana Díaz y Andrés Patiño

No Actividad Entidad Descripción

1

Encender y
Apagar el
serv¡dor (según
sea la
necesidad)

Medicenter Mantener el
servidor
encendido
durante las
operaciones del
centro médico.

Jefe de S¡stemas

2

Dar acceso a
nuevos
usuarios

Medicenter Crear usuarios y
contraseñas
nuevos

Jefe de Sistemas

Capacitar a
usuar¡os
nuevos en los
s¡stemas

Med¡center lnducción para el
uso de los
sistemas, ya sea
el sistema
médico o el
sistema contable

Jefe de Sistemas

4

Dar soporte
técnico

Medicenter Brindar soporte
técnico cuando
los usuarios lo
requieran

Jefe de Sistemas

lnstalación de
hardware y
software

Medicenter Instalación de
nuevas
computadoras o
demás hardware,
e instalación de
sistemas a los
usuarios nuevos

Jefe de Sistemas

r,

Rev¡sión de
Equipos

Medicenter Revisión del
estado en que se
encuentran los
equipos de
cómputo

Jefe de Sistemas

Responsables
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t.1.- StSTEMAS
CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Proceso: Sistemas Cód¡qo: I

Subproceso: Sistemas Códiso: l.l
M¡s¡ón: Garant¡zar el correcto funcionamiento del hardware y software de cada uno de
los usuarios de Medicenter.

Edic¡ón: No. 1 Elaborado por: Diana Díaz y Andrés Patiño

Proveedor
lnsumo Transformación Producto

Cliente

lnterno Externo lnterno Externo

Jefe de sislemas
se encarga del
encendido del
serv¡dor, da
acceso a nuevos
usuarios en el
s¡stema y los
capac¡ta para el
uso de los
mismos, Brinda
soporte técnico
cuando se
presenten fallas e
¡nstala nuevos
equ¡pos y rev¡sa
los que ya están
en uso

Actividades
informáticas

lvledicenter
Neces¡dad
de uso de
sistemas y
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I.I.- SISTEMAS
DESCRIPCÉN DEL PROCESO

Recursos

lnfraestructura

Oficina

Talento humano

Jefe de sistemas

Hardware y Software

2 Computadora, 1 servidor,
1 impresora, acceso a
redes, a sistemas contable
y médico

T&

+

lndicadores

Porcentaje de
reparaciones

Registro Anexos

Ficha de soporte
técnico y/o
reparaciones

Controles

As¡gnación de usuario y contraseña a cada
empleado que disponga de computador.

Proveedor

Med¡center

Cliente

Medicenter

Uso de sistemas
por parte de los
usuarios

Sal¡da

. Encender y Apagar el servidor
(según sea la necesidad)

. Dar acceso a nuevos usuarios

. Capac¡tar a usuar¡os nuevos en
los sistemas

. Dar soporte técnico

. lnstalación de hardware y software

. Revisión de Equipos
Encendido de
Servidor

Entrada

Objetivos

Garantizar el buen funcionamiento de
equipos de cómputo así como el de cada
uno de los s¡stemas para que el personal
pueda desempeñarse de la mejor manera
y evilar el retraso de procesos
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La información de este documento es confidencial y para uso
exclusivo de MEDICENTER y de su personal



SUBPROCESO

FINANCIERO CLIENTES PROCESOS INTERNOS APRENDIZAJE Y CRECIMIENTO

lnúamenlañd

en un 20

fujo de

mqor sef'¡cio I

Establecery

inlerelación

Ofr€cer oportunidades de
crec¡mienlo ydesánollo
med¡arte eY¿lua¿iones

periodicás.

Pago de incenti106 monetario!
a los colaboradorcs que

tuüeron los purtEj€s más allos
en lás érÉluac¡onea

TOTAL

pac¡ente§ con Seguro
Privado

4 4 4 4 4 4 2 2

Plan¡ficación de Agenda para
pacientea af¡l¡ados al IESS

4 4 4 4 4 4 2 2

Registro de expedientes 1 1 2 ¿ 4 4 1 1 16
Siqnos Vitales J 2 4 4 3 3 J 25
Consulta 4 3 4 4 c 4 4
Facturación a Seguro Privado
E IESS

J 4 c 2 2 22
Facturación al cliente ,| 2 2 2 2 1 I 14
Cobranza IESS .) 2 2 1 I 15
cobranza Sequro Privado 2 4 1 4 4 4 1 2 22
Atención al cliente 4 4 4 4 1 2 24
Pago a Prov€adores 2 4 1 2 4 4 1 .) 21

Contabilidad 2 4 I 2 4 4 I 3 21

lnsumos rÉdicos 2 J 2 3 I 19
Suministro de of¡c¡nas y de
limpieza

4 1 4 4 2 1 4 22
Selecc¡ón y contratac¡ón 3 J 2 4 4 ó 24
Nómina 2 1 1 15
Sisterias 3 2 J J 1 J 21

Anexo 2 Matriz de pr¡orización

Fu.¡E E mqesd "M E DICÉNÍE R"

Elobo¡d.lo por: Di¿nd Diü y Andres Pot¡ño

I
I

28

28

29

3

2



ANEXO 3

FORMATO DE DIAGRAMA DE FLUJO

FLUJOGRAMA DEL P
PROCESO:

Mis¡ón:

Ed¡ción: No. I laz y Andrés Patiñpor:

SUBPAOC€SÓ

Asistente Contable Gerente Finan.¡ero Contádo.

Tipo de
lndicador

Var¡able Nombre
de

lndicador

Descripc¡ón Algor¡tmo Unidad
de

medida

Frecuencia

Hoja 1 de 1

SUBPROCESOS:

I



ANEXO 4

FORMATO DE DESCRIPCIÓN DE ACTIVIDADES

DESCRIPCIÓN DE ACTIVIDADES

Proceso: Cód¡go:
Subproceso:
Misión:

Edición: No. 1 Elaborado por: Diana Dhz y Andrés Pat¡ño

No. Act¡vidad Entidad Descripción Responsables

Código:



ANEXO 5

FORMATO PARA CARACTERIZACIÓN DEL PROCESO

Procesol Código: I

Códlgo: l.lSubproceso:

Misión:

Edición: No. 1
Elaborado por: Diana Dlaz y Andrés
Patiño

Proveedor lnsu ño Transformac¡ón Producto Cliente

lnterno Externo lnterno Extérno



ANEXO 6

Recursos

lnfraestructura Talento humano Hardware y Software

Proveedor T T

t
+

lndicadores Objetivos Reg¡stro Anexos

Controles

Entrada

Cliente

Salida

FORMATO PARA DESCRIPCIÓN DEL PROCESO
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