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RESUMEN

Actualmente todas las entidades de salud publicas estan obligadas a adquirir
exclusivamente medicamentos genéricos de acuerdo al Cuadro Nacional de
Medicamentos Basicos que contiene los medicamentos esenciales que son

imperiosos para cubrir las necesidades de la poblacion.

La obligatoriedad del acceso a medicamentos de calidad, seguros y eficaces
asi como la disponibilidad de los mismos ha impulsado el cambio en la
codificacion y Forma farmacéutica en el Centro Medico para brindar a sus

pacientes una atencion de calidad y calidez.

Ademas mediante este proceso el Centro Médico cumple con las
recomendaciones de Auditoria Interna dispuestas por fallas en los procesos

administrativos de tener un Cuadro Basico de Medicamentos depurado sin que
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exista duplicidad de codigos para permitir al Centro Medico poder tomar

decisiones acertadas y optimas al momento de realizar el abastecimiento.

Los reportes actualizados que se generan en base a la informacién depurada
en el Sistema Informético del Cuadro Basico de Farmacos ayudan al Centro
Médico optimizar sus costos al realizar adquisiciones de la medicacion que

estén en stock criticos de manera rapida.

También podremos revisar diariamente la rotacion real de un medicamento y

tomar las medidas necesarias para evitar la caducidad del mismo.
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INTRODUCCION

Actualmente en el mundo de la salud se vuelve vital y de mucha importancia
tener un Cuadro Basico de Medicamento que cumpla con las politicas de
medicamentos; que ejecuten los avances farmacoldgicos y tecnolégicos cuyo
objetivo es de asegurar que aquellos medicamentos vitales respondan a los
requerimientos internacionales en cuanto a eficacia en la dispensacion de los
medicamentos[1], motivo por el cual el Centro Medico siendo un Hospital de
Especialidades debe tener un Cuadro Basico de Medicamentos actualizado y
depurado de tal manera que pueda brindar una atencion de calidad a los

pacientes.

Una de las formas méas Optimas de brindar una atencion de primera calidad a
los pacientes es que el Centro Medico realice el abastecimiento de los
medicamentos de forma oportuna sin quedar desabastecidos, para lo cual los
stocks que reflejan las Bodegas y Ventanillas deben estar al dia y con la
codificacion correcta de acuerdo a las disposiciones de las Entidades

Reguladoras.
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Con los saldos al dia el Gerente del Centro Medico puede tomar decisiones
acertadas al realizar las compras de los medicamentos con cantidades reales
sin provocar un sobreabastecimiento en el Centro Medico y evitar la caducidad

de los mismos por la poca o nula rotacion del medicamento.



CAPITULO 1

GENERALIDADES

1.1

Descripcion del problema

El Centro Médico utiliza el médulo de Sistema de Control General del
Sistema de Inventarios en el Sistema Informéatico con una base de
datos de medicamentos que no ha sido actualizada hace
aproximadamente 3 afios, sin embargo la rotacibn de personal
constante en el area de Bodega General donde se realizan los
ingresos de los medicamentos que adquiere el Centro Medico ha
traido como consecuencia que se realicen los ingresos de

medicamentos de forma incorrecta ya sea en el nombre, presentacion



1.2

y concentracion ocasionando de esta manera que se ingrese un
mismo item (medicamento) con diferente codificacién y se carguen los
saldos a cuyos items no eran los correctos; de esta manera al tener
doble codificacion un mismo medicamento con diferentes saldos
causaba al momento que el medico realizaba la prescripcion al
paciente automaticamente el Sistema le informaba que el:
“MEDICAMENTO INGRESADO ESTA AGOTADO” cuando en
realidad si existian stocks en dichos medicamentos.

Ademas esta problematica de los stocks conllevaba a que el Centro
Medico tome decisiones incorrectas al momento de realizar las
adquisidores de Farmacos por no contar con informacion fidedigna de

los saldos reales de los Medicamentos.

Solucion Propuesta

Debido a la necesidad imperiosa de tener informacion fidedigna de los
saldos de medicamentos se propone implementar el proceso de
depuracion de Farmacos segun el Cuadro Nacional de Medicamentos
con la finalidad de cumplir con las Disposiciones emitidas por las

entidades reguladoras.

Los beneficios que ofrece esta solucién son:



Reduccion del sobreabastecimiento y desabastecimiento de los
productos del Centro Médico.

Disponibilidad de saldos actualizados a la fecha.

Brindar atenciones de calidad a los pacientes al prescribirle los
medicamentos solicitados.

Cumplir con las Recomendaciones de Auditoria interna.



CAPITULO 2

METODOLOGIA DE DESARROLLO DE LA SOLUCION

2.1 Revision del Cuadro Basico y de los saldos de Medicamentos

Se procedié a revisar el Cuadro Nacional de Medicamentos que se
encuentra en el Sistema Informatico que utiliza el Centro Médico por
Orden Alfabético para descargar el archivo en formato Excel de los

Medicamentos junto con el stock a la fecha que tiene el Centro Médico.



2.2 Comparacion de los saldos de Farmacos con el C  uadro Nacional

Una vez que se generd el archivo en Excel con la informacion de los
items de medicamentos descargados del Sistema Informatico que
utiliza el Centro Médico en el siguiente orden: codigo del item,
descripcion, presentacion, concentracion, saldo real lo utilizamos para
realizar la comparacion con el Cuadro Nacional de Medicamentos
segun la 9na revision que consta de la siguiente informacion: cédigo
del item, descripcion, forma farmacéutica, concentracion, via de

administracion, nivel de prescripcion nivel I, nivel Il'y nivel 111.[3]

Descripcion del Cuadro Nacional de Medicamentos se gun 9na
revision
El Cuadro Nacional de Medicamentos estd compuesto por los

siguientes items:

Codigo del item.- Compuesto por 7 caracteres alfanumeéricos

desagregados en 5 niveles [4]:

1. Nivel (anatémico): Organo o sistema en el cual actia el

farmaco. Existen 14 grupos en total.

2. Nivel: Subgrupo terapéutico, identificado por un numero de dos

cifras.



Nivel: Subgrupo terapéutico o farmacologico, identificado por

una letra del alfabeto.

Nivel: Subgrupo terapéutico, farmacolégico o quimico,

identificado por una letra del alfabeto.

Nivel: Nombre del principio activo o de la asociacion

farmacoldgica, identificado por un nimero de dos cifras

Se obtiene asi el cddigo completo de cada principio activo.

Ejemplo:

v

ALPRAZOLAM, es reconocido con el cédigo NO5BA12 [2], que

se obtiene de la siguiente manera:

N Sistema Nervioso (Grupo anatomico principal)

05 Psicolépticos (Grupo terapéutico principal)

B Ansioliticos (Subgrupo Terapéutico Farmacolégico)

A Derivados Benzodiazepinicos (Subgrupo Quimico

Terapéutico Farmacoldgico)

12  Alprazolam (Nombre principio activo)

Descripcion.- Contiene el nombre del medicamento.



Forma Farmacéutica.-

Identifica

como son elaborados vy

comercializados los medicamentos en diferentes formas; pueden ser

tabletas, jarabes, inyectables, etc.

En la 9na revision esta forma farmacéutica fue remplazada por nuevas

terminaciones tales como:

Tabla 1 Parte del Cuadro Nacional de Medicamentos

Fuente: Cuadro Nacional de Medicamentos [1]

Version anterior

Nueva Version (9na revision)

Tabletas, Comprimidos, Capsulas, etc.

Soélido Oral

Inyectables (liquidos o polvos)

Liquido Parenteral o Sdlido Parenteral

Jarabes Liquido Oral
Crema Semisdlido Cutaneo
Spray Liquido Cutaneo

Gel Oftalmico

Semisoélido Oftalmico




Concentracion.- Es el total de la sustancia presente en un volumen

determinado. Ejemplo: 600 mg.

Via de Administracion.- Es la forma como se administra el

medicamento en el organismo. Ejemplo: Oral, Intramuscular,

Intravenosa, Cutanea, etc.

Nivel de Prescripcion.- La prescripcion de ciertos medicamentos
dependen del nivel de clasificacion de los Centros Médicos, es decir las
Unidades Médicas son nivel |, Dispensarios Médicos nivel Il y los

Hospitales nivel 111

CUADRO DE MEDICAMENTOS BASICOS 9na. REVISION

No.- cépIGo CODIGO AS400 PRINCIPIO ACTIVO FORMA CONCENTRACION VIA NIVEL DE, NIVEL | NIVEL | NIVEL
FARMACEUTICA ADM | PRESCRIPCION 1 Il 1
1 JOSAF06-0101 3211112611001 |Abacavir Solido oral 300 mg o] E(p) X X
2 JO5AF06-0901 Abacavir Liquido oral 10mg/ml [e) E(p) X X
3 SO1EC01-0101 3211801101002 |Acetazolamida Solido oral 250 mg o E X X
4 RO5CB01-1501 3212101212 Acetilcisteina Liquido para inhalacion 300 mg/3ml | E X X
5 VO03AB23-0201 Acetilcisteina Liquido parenteral 100 mg/ml P E X X
6 JO5AB01-0101 3211112111001 JAciclovir Solido oral 200 mg o X X X
7 JO5AB01-0102 3211112131001 JAciclovir Solido oral 400 mg (o] X X X
8 JO5AB01-0103 3211112121001 JAciclovir Solido oral 800 mg 0 X X X
9 JO5AB01-0201 3211112122001 JAciclovir Solido parenteral 250 mg P HE X X X
10 JO5AB01-0901 3211112153001 JAciclovir Liquido oral 200mg/s5ml o X X X
11 S01AD03-0701 3211112135001 JAciclovir Semisdlido oftdlmico 3% Oc E X X X
12 BO1AC06-0102 3211201101001 |Acido acetil salicilico Sélido oral 100 mg o) X X X
13 N02BA01-0101 3211201111001 |Acido acetil salicilico Solido oral 500 mg o X X X
14 |MO05BA04-0102 3212006331001 _JAcido alendrénico Solido oral 70mg o X X X
15 [104an01-1600 Acido aminosalicilico (Acido Solido oral 800 mg o X X X

paraaminosalicilico)
16 |A11GA01-0201 Acido ascorbico (Vitamina C) Liquido parenteral 100 mg/ml P H X X X
17 B0O3BB01-0102 3211901101001 JAcido félico Solido oral 1mg (0] X X X
18 BO3BB01-0103 Acido folico Solido oral 5mg X X X
19 DO6AX01-0401 3212401835001 ]Acido fusidico Semisdlido cutdneo 2% T X X X
20 BO2AA02-0202 Acido tranexdmico Liquido parenteral 100 mg/ml P HE X X
21 |B02AA02-0101 Acido tranexdmico Solido oral 250 mg 0] E X X X
22 B02AA02-0102 3211903121001 _JAcido tranexdmico Solido oral 500 mg 0 E X X X
23 N03AG01-0102 3211205121001 |Acido valproico (Sal sodica) Solido oral 500 mg o) E X X X
24 |N03AG01-0901 3211205103001 |Acido valpréico (Sal sédica) Liquido oral 250 mg/5 ml [ E X X X
25  |N03AG01-0902 Acido valprdico (Sal sédica) Liquido oral 375 mg/ml O X X
26 |N03AG01-0901 Acido valprdico (Sal sédica) Liquido oral 200 mg/ml (o] X X
P Liquido parenteral o s6lido
27 MO05BA08-0202 Acido zolendrénico 4mg P E X X X
parenteral
28 D10AD03-0401 3212401845001 JAdapaleno Semisélido cutdneo 0.1% T E X X
Figura 2.1 Cuadro de Medicamentos Bésicos 9na revis  i6n



2.3 Determinar los Medicamentos que deben serd  epurados

Una vez que se determind los medicamentos a modificar al comparar
el Cuadro en Excel de los items que posee el Centro Médico con el
Cuadro Nacional de Medicamentos se procede a realizar en el
Sistema Informatico el cambio de los items tanto en el Modulo de
Control General del Sistema (Cuadro Béasico) asi como en el Médulo

Sistema de Control General del Sistema de Inventarios.

Trabajar con Farmacos

Seleccione opcién(es) y presione Intro

2=Modificar 4=Suprimir 5=Visualizar 9=Trabajar con Comerciales

10=Especialidades Autorizadas 13=Reactivar 1l4=Inactivar

Op T GRU SUB GENERICO DESCRIPCION DEL GENERICO UNIDAD N _E

__F 11 o1 o] o) AMIKACINA LIQ.PAR 50MG/ML (100OMG) AMPOLLAS 5A
__F 11 o1 012 AMIKACINA LIQ.PAR 250MG/ML (S500MG) AMPOLLAS 5 A
__F 11 o1 014 AMIKACINA LIQ.PAR 250MG/ML (10GOMG) AMPOLLAS 51
__F 11 o1 212 ESPECTINOMICINA AMPOLLA 51
__F 11 o1 305 GENTAMICINA APLICACION 5 I
__F 11 o1 312 GENTAMICINA LIQ.PAR. 10MG/ML/2ML (20MG) AMPOLLAS 5A
__F 11 o1 332 GENTAMICINA LIQ.PAR. 40MG/ML/2ML (8BMG) AMPOLLAS 5A
__F 11 o1 342 GENTAMICINA LIQ.PAR 80MG/ML/2ML (1680MG) AMPOLLAS 5A
__F 11 o1 352 GENTAMICINA LIQ.PAR 140MG/ML/2ML (280MG) AMPOLLAS 5A
__F 11 o1 353 GENTAMICINA GOTAS 51
| _Mas |

F3=Salir F5=Actualizar FB=Afadir Farmacos F12=Previa F13=Repetir
Fl4=Clasificar por Nombre F23=Mas opciones F24=Mas funciones

Figura 2.2. Cuadro Basico Medicamentos Sistema Infor  matico

El cambio en el Cuadro Basico representa cambiar descripcion del

genérico, descripcion de la presentacion, forma de administracion,



Uso de especializacion
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(que areas pueden prescribir), uso en

hospitalizacion. Ademas se debe ingresar las areas que pueden

prescribir un determinado farmaco, ya que hay farmacos que son de

uso exclusivo para ciertas areas.

CONSULTA DE FARMACOS -GENERICOS-

Tipo de Articulo ..: F

Grupo - Nivel 1 ...: 12
Subgrupo - Nivel 2.: 12
Codigo del Genérico: 401

FAGIEH ACTIVO
MED. SISTEMA NERVIOSO CENTRAL
ANSIOLLITICOS

Descripcidén del genérico

Codigo de Presentacion ......:
Descripcidon de la presentac..:
Cédigo Unidad/Medida dosis ..:
Cédigo Via/forma administrac.:
Niveles de comple.B0-1-2-3 ...:
Uso Especializado

Uso en Hospitalizacién ......:
Pertenece al Cuadro Basico ..:
Se identifica como DROGA
Admite divisidn en la Receta.:

Nivel de seguridad registro .:

ALPRAZOLAM SOL.ORAL 0. 25MG
TABLETA

Solid Oral 0.25
TABLETA
ORA

X X XX
N (S/N)
N (S/N)
S (S/N)
D (D=Droga *=0tros)
S (S/N)

5 (0-9)

E - s:lir

mg
TABLETA
ORAL
(Marcar con una X)
(S/N)
(s/N)

Se Usa en Preparaciones: N
Se Usa como Material...: N

Figura 2.3 Modificacion de Farmacos — Cuadro Basico

Una vez realizado el cambio en el Cuadro Basico se debe realizar el

cambio en el Médulo Sistema de Control General

del Sistema de

Inventarios en la opcion de Codificacion de Items en el cual se

identifica a los medicamentos de acuerdo a la estructura de codigos

de items y se dividen en grupo, subgrupo, Genéricos y Comercial.
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Esta estructura de codigos de items en el Sistema Informatico del
Centro Médico categoriza a los farmacos dentro del grupo 321 (para

identificar a un farmaco) y los insumos dentro del grupo 323.

CONTROL DE INVENTARIOS
Codificacidn de Items

Teclee opciones, pulse Intro. Situar en .
2=Cambiar 4=Suprimir 5=Grupos
8=Visualizar
opd
__ 31 > .
320 > .

—1—> 321 > FARMACOS ...
__ 322 > L.
__ 323 > INSUMO MEDICOS ...
__ 324 > MATERIAL DE RAYOS X
__ 325 > LABORATORIOD
__ 326 > INS.0ODONTOLOGICOS CA
327 > PROTESIS Y ENDOPROTE
__ 328 > CAMPO
__ 328 > LENCERIA

33 > APLICADORES BRHSH.

F3=Salir F5=Renovar F6=Crear Fl2=Regresar

Figura 2.4 Codificacion de items — Control de Inven  tarios

Dentro del grupo 321 se subdivide a los medicamentos dependiendo
de su accion farmacolégica en niveles que se denominan Grupos,

Subgrupos, Genéricos y Comerciales.
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CONTROL DE INVENTARIOS
Codificacion de Items

Teclee opciones, pulse Intro. Situar en .
2=Cambiar 4=Suprimir 5=Subgrupos
8=Visualizar

Opclicodigof---------------- ESTRUCTURA DE CODIGOS DE ITEMS --------------
321

__ 32101 > EPINEFRINA ...

_ 32111 > MEDICAMENTOS ANTI INFECCIOSOS ...

_ 32112 > MED. SISTEMA NERVIOSO CENTRAL Y PERIFERI

__ 32113 > SISTEMA NERVIOSO VEGETATIVO ...

__ 32114 > AFECC. POR DISFUNCION AUTACOID ...

__ 32115 > HORMONAS Y SUSTANCIAS RELACIONADAS ...

__ 32116 > MED. APARATO GASTROINTESTINAL ...

_ 32117 > MED. APARATO CARDIOVASCULAR ...

__ 32118 > MED.AFECCIONES RENALES ...

__ 32119 > MED. AFECCIONES HEMATICAS ...
32120 > MEDICAMENTOS PARA TRASTORNOS METABOLICO ...

F3=Salir F5=Renovar FB=Crear Fl12=Regresar

Figura 2.5 Estructura de Cédigos de Items — Control de Inventarios

La modificacion de los medicamentos se realiz6 en el grupo de los

geneéricos en los campos:

Presentacion.- Se establecié como tipo de presenta cion en el
Sistema la nomenclatura HUM que corresponde a los codigos CUM
(Cédigo Unico de Medicamentos), campo compuesto de forma

alfanumérica.

Tipo de Presentacion.- Contiene la forma farmacéutica mas la

concentracion, es decir Solido Oral de 500 mg.
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Seleccionan

HUM  CODIGOS CUM
321 FARM

12 MED. Situar en
Codigo Subgrupo. .[JEWi ANSI 1=Seleccionar
Codigo Genérico. :|[IEENENNCIN M MOpC

_ 1 Lig Inh@,1mg/dosis (200 dosis)
Lig InhD.02mg/dosis (200 dosis)
Liq Inh 2.5mg /2.5m1 (2500 UI)
Lig Par 1mg/ml1/10ml1/10mg)
Liq Par 10 mg/ml/2 ml (20 mg)
Liqg Par 1mg/ml/10 ml (10 mg)
Lig Par 0.1 g/m1/100 ml1 (10q)
Lig Par 0.1 g/m1/50 ml (5g)
Lig Par 0.25mg/ml/2ml (0.50 mg)
Liq Par 1 mg/ml1/50ml (50 mg)

F3=Salir F5=Renovar Fl12=Regresar

_|
™
s
o]
0
o

N
0 O
N

Presentacidn (F4). HUM
Descripcion.

0 0~ 00U b wN

Niveles........... (1)

I
-
o

F3=Salir F5=Renovar F12=

Figura 2.6 Tipo de Presentacion — Control de Inventa  rios

Niveles.- De acuerdo a la complejidad del medicamento se categoriza
en niveles como ler nivel (Unidad Médica), 2do nivel (Centro Medico)

y 3er nivel (Hospital).
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CONTROL DE INVENTARIOS

Cambiar

Tipo de Item . . . FARMACOS
Cédigo Grupo . . . MED. SISTEMA NERVIOSO CENTRAL Y PERIFERI
Coédigo Subgrupo. . ANSIOLITICOS
Codigo Genérico. : ALPRAZOLAM SOL.ORAL O.50MG

Tipo Céd
Presentacidon (F4). HUM 282 Solid Oral 0,50 mg
Descripcién. . . . ALPRAZOLAM SOL.ORAL O.50MG
Niveles........... (1) X 2)..... 1 X (3)..... X

F3=Salir F5=Renovar Fl12=Regresar _

Figura 2.7 Cambiar detalle de farmacos — Control de  Inventarios

A continuacion se modifica el grupo de los Genéricos donde se

ingresa:

» Nombre del medicamento junto con su correspondiente forma
farmaceéutica.

El estado del medicamento (Activo o Inactivo).

Tipo de Activo (Fijo, Fungible, Otro).

Area de Uso (Medica, Administrativa, Otros).

Material (Insumos, Materiales, Medicamentos, Otros).

Proveedor (Nombre del proveedor).

vV Vv YV VvV VY V

Precio de Ingreso (por defecto 1).
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» Tipo de Envase (Unidad, Ampollas, Barras, Cajas, etc.).

» Factor de Conversion (por defecto 1).

CONTROL DE INVENTARIOS

FARMACOS
. MED. SISTEMA NERVIOSO CENTRAL Y PERIFERI
Cédigo Subgrupo. . ANSIOLITICOS
Cédigo Genérico. . ALPRAZOLAM SOL.ORAL ©.50MG
Presentacidén . . . Solid Oral 0,50 mg

001 ALPRAZOLAM SOL.ORAL O.50MG

Tipo Activo (g : il Area Uso () : X1
Proveedor (g&) :[QEEE]

2|
4

1,00 UNI 1,00 CODIGOS CUM

Final.
Renovar F6=Codigo Barras ||| [ ¥V:-Regresan

Figura 2.8 Modificacion del Genérico — Control de | nventarios

=

Partida Presup:

Partida Arance:

Una vez modificada la informacion del item se selecciona la opcion
Trabajar con Bodegas del Mddulo de Control General del Sistema
Inventario para asignar en la Bodega General el medicamento con el
correspondiente item y procedan a realizar el ingreso de los saldos en

el item correcto del medicamento.
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16

Bodega . .

Teclee opciones,
4=Suprimir

F3=Salir

Comercial

0040101102000
0040101155000
0040101156000
0040101162000
0072100039000
0072100055000
0072100055001
0072100087001
0072100118000
0072100163001
072100173001

F5=Renovar

00148

pulse Intro.

Descripcidn

BODEGA GENERAL TEMPORAL HTMC 140930

Situar en

MASCARILLA D/TRIPLE CAPA
CORTA HOJALES GRANDES

TIZA DE SASTRE

ALFILERES CON CARBEZA

HIPOCLORITO DE

S0DIO AL 1

CEPILLO CON CERDAS DE RCE
CEPILLO DE MANGO CON AGAR
SACHET DE GEL DESINFECTAN
SURVIZANTE DE ROPA

FUNDA NEGRA IMDUSTRIAL 30
GURANTES MEDIA TENSION 138

FB6=RAsignar

Fl2=Regresar

0,00
12,00
24,00
0,00
968, 00
12,00
0,00
0,00
720,00
3.400,00

1,00

Stock disp

0,00
12,00
24, 00
0,00
962, 00
12,00
0,00
0,00
720,00
3.400, 00

0,00

m

Figura 2.9 items por Bodega — Control de Inventario

Una vez que se modifica la descripcion del medicamento junto con la

forma farmacéutica, concentracion y asignacion del codigo del item

correcto se procede a realizar el cambio de los codigos en aquellos

medicamentos que presentan duplicidad o que estan fuera de Cuadro

Basico.

Los medicamentos que se consideran fuera del Cuadro Basico son

aquellos que en el Sistema Informatico estan dentro del grupo y

subgrupo 99.99 respectivamente.
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Para realizar los ajustes en la Bodega General se detalla en una tabla

el listado de medicamentos que hay que cambiar detallando el codigo

correcto del viejo e indicando en que Bodega hay saldos de los

mismos.

Se realiza un Memorando dirigido a los Jefes de

las areas

involucradas (Bodega General, Ventanilla de Despacho de Consulta

Externa, Ventanilla de despacho de Hospitalizacion, Ventanilla de

despacho de Emergencia y TIC) indicando los cambios que deben

realizar[4].
Tabla 2 Memorando con los cédigos a cambiar [4]
Fuente: La Autora
, ) , BODEGA CON
FARMACO CODIGO VIEJO | CODIGO NUEVO
STOCK

Bodega General

ACIDO

TRANEXAMICO

SOL.ORAL 500MG

321.99.99.823.001

321.20.05.331.001

(148) y Ventanilla
de Hospitalizacion

(112)
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2.4  Flujo del proceso para la realizacion de los a  justes

A continuacion detallamos los pasos que se siguieron para realizar los
ajustes tanto de ingreso como de egreso en la Bodega General de
aquellos medicamentos que hay que modificar por duplicidad de
cbdigos y que presentaban saldos en las Bodegas y Ventanillas de

despacho.

CONTROL DE INVENTARIOS

IIIiiﬁEEiiilliiiliiﬁiﬁiiiiiiiﬁilll

Seleccione una opcién y presione INTRO
W Ingresos
N Egresos

2
kM Transferencias

LM Ajuste a ingreso
W Ajuste a egreso

EI Transacciones de materiales

5u opcion: ||
E

Figura 2.10 Trabajar con transacciones — Control de Inventarios




Solicitud de los cambios de
Lodigos e Medicamentes
{Segun Memorando)

!

Hodegs (seneral coDrding con l3s
Wentanillzs de despacho para s
transferencia del zakdo del
medicamento 3 realizar el sjuste.

D acuendo a la Ventanilla de
despacho donde el medicameanto
tenga =aldo == transhere los
mismos 3 13 Hodega (senaral

¥

Bodega General realiza el ajuste
| deegreso en el codigns antiguo v

de ahi un ajuste de ingreso al
NS WD COMIR0

: §

Bodega General realza la
transfzrencia del nuevo codigo 3
lz= Ventamllas de despacho de
acuerdo a su respectivo sakdo

1
]

Yentanills de despacho
iguala sus sakdos
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=

Bodega General informa a TIC que
ya reslzo &l respectivoe sjuste pars
qus pusds proceder 3 desasignar el
Codino antowo de 13 Hodeas General
!
TIC inactiva el codigo antiguo del
Cuadro Basico de medicamentos
cargado en el E-litarra Informatico

Fin

Figura 2.11 Proceso para la realizacion de los Ajust  es en Bodega

Una vez que Bodega General tiene el Memorando con el listado de
los cbédigos que hay que cambiar para realizar los respectivos ajustes;
el digitador coordina con las ventanillas de despacho donde se
presenta saldos en los medicamentos para que ellos realicen la

transferencia.

En el Modulo de Control General del Sistema Inventario se presentan
dos saldos real y disponible; la diferencia entre estos saldos es que el
saldo disponible es mediante el cual el médico prescribe la
medicacion es decir la cantidad es comprometida al momento de
generar la receta y el saldo real se iguala al saldo disponible cuando
la medicina fue despachada al paciente por parte de farmacia y

procede al descargo de la misma.
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Para poder realizar las transferencias ambos saldos deben estar

iguales, caso contrario no se podran realizar.

Cuando se encontraron estas diferencias de saldos en las Ventanillas
de despacho se procedid mediante una consulta a la base de datos
del Sistema Informatico determinar las razones por las cuales dichos

saldos no eran iguales, entre estas razones podemos mencionar:

» Transacciones de egresos pendientes por aplicar, es decir constan

con estado REG.

CONTROL DE INVENTARIOS
Trabajar con Transacciones|

11=Aplica Transacg|

_ 16/01/12 666 649798 EMERGENCIAS (EM) REG

Final.
F3F5F6FTF12F14

Figura 2.12 Estado de las transacciones — Control de Inventario

» Recetas que han sido prescritas a pacientes hace meses atras las

cuales no se inactivaron automaticamente después de vencer la
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vigencia de las mismas la cual es de 5 dias y de esta manera reversar

la transaccion para que la cantidad sea devuelta al stock.

Si una de las razones por las cuales no eran iguales los saldos es por
las transacciones pendientes por aplicar, estas eran informadas al
Coordinador de la Ventanilla de despacho para que proceda a la

aplicacidon de las mismas previa revision en el Sistema Informatico.

Muy por el contrario si el motivo de los saldos desiguales era por la no
inactivacion de las recetas en forma automatica, este trabajo se debia
realizar en coordinacion con TIC UIO quienes tienen la Administracion

total del Sistema al poseer la Base de Datos del Sistema centralizada.

Nosotros realizamos una consulta a la base de datos del Sistema para
identificar los siguientes datos necesarios: N° de orden, codigo del
despacho, Historia Clinica del paciente, cantidad prescrita, fecha de

prescripcion de la receta.

Estos datos son enviados via correo electronico institucional a TIC
UIO para que procedan con la revision en el Sistema Informatico y los
despachadores de Farmacia procedan a la inactivacion de la receta

de forma manual.

Toda esta actividad se debe realizar de manera coordinada con los

encargados de las diferentes Ventanillas de despacho y TIC.
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Mientras se procede a realizar el ajuste de los medicamentos
indicados segun Memorando; estos deben ser inactivados en el
Moédulo de Control General del Sistema (Cuadro Basico) para que el
meédico no lo visualice y de esta manera se pueda realizar los ajustes

sin comprometer los saldos.

CONTROL DE INVENTARIOS
Trabajar con Transacciones

14/09/30 BOD. CIRUGIA VASCULAR AMBULATO
14/09/30 BODEGA DE FARMACOS 2010/06/11
14/09/30 BODEGA IMAGENOLOGIA 2010/11
14/09/30 BODEGA DE FARMACOS 2010/06/11
14/09/29 BODEGA DE FARMACOS 2010/06/11
14/09/29 BODEGA DE FARMACOS 2010/06/11
14/09/29 BODEGA DE FARMACOS 2010/06/11
14/09/29 BODEGA DE FARMACOS 2010/06/11
14/09/29 BODEGA DE FARMACOS 2010/06/11

14/09/29
14/09/29
14/09/29

BODEGR DE FARMACOS 2010/06/11
BODEGR DE FARMACOS 2010/06/11
BODEGR DE FARMACOS 2010/06/11

Mas. . .

Figura 2.13 Transferencias — Trabajar con transacci  ones
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CONTROL DE INVENTARIOS
Trabajar con Transacciones

15/12/07 REQUERIMIENTOS DE FARMACOS
15/12/07 requerimientos de farmacos
15/12/07 REQUERIMIENTO DE FARMACO
15/12/04 REQUERIMIENTO DE FARMACO
15/12/04 ABASTECIMIENTO DEL AREA
15/12/04 requerimiento de farmacos
15/12/04 requerimientos

15/12/04
15/12/03
15/12/03
15/12/03
15/12/03

REQUERIMIENTO
ABASTECIMIENTO DEL AREA
requerimientos de farmacos
REQUERIMEINTO
requerimientos de farmacos

Mas. ..

Figura 2.14. Ingresos — Trabajar con transacciones

2.5 Recurso Humano requerido y herramientas utiliza das en el

proceso

Para el proceso de depuracion de Farmacos intervinieron 3 &reas del
Centro Medico las cuales mantenian reuniones semanales para
informar los avances del Proceso de Depuracion de Farmacos segun la

9na revision.
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Cada Jefe de area dispuso al personal que realizaria este proceso;
cabe mencionar que es de vital importancia la experiencia en conocer
la actividad principal de la empresa y el profesionalismo de las

personas delegadas en realizar esta actividad.

Entre las areas involucradas tenemos: Bodega General, Farmacia,
Ventanilla de despacho de Consulta Externa, Ventanilla de despacho

Hospitalizacion, Ventanilla de despacho Emergencia 'y TIC.

Bodega General.- Para la depuracion colaboré la Quimica
Farmacéutica de la Bodega General quien con su criterio profesional
indicaba cual es la medicacion que ingresaba a la Bodega, las

herramientas que utilizé fueron:

» Cuadro Nacional de Medicamento 9na revision. [1]

» Cuadro en Excel del Medicamentos Basicos 9na revision
entregado por la entidad Central quienes son Reguladores del
proceso.

» Una computadora o laptop que tenga conexion a la red interna
para tener el acceso al Sistema Informatico.

» Sistema Informatico utilizado en el Centro Medico para verificar

los saldos.
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» Correo electrénico institucional para indicar al area de TIC el
criterio Farmacolégico de los nuevos medicamentos que

ingresan y puedan ser creados correctamente.

Ademas también colabor6 en el proceso como integrante de la
Bodega General un digitador, este se encargaria de realizar los
ajustes en las transacciones por cambio de cddigo en los

medicamentos.

Entre sus funciones estaban la de coordinar de manera rapida y
oportuna con los coordinadores de cada Ventanilla de despacho para
recibir la medicacion que transferian y una vez realizado el cambio de
codificacion en el medicamento este devolvia la misma mediante una
transferencia a las Ventanillas de despacho. Las herramientas

utilizadas estan

» Una computadora o laptop que tenga conexion a la red interna
para tener el acceso al Sistema Informatico.

» Sistema Informatico utilizado en el Centro Medico para verificar
saldos, realizar los ajustes tanto de ingresos como de egresos
del medicamento y las transferencias a las diferentes
Ventanillas de despacho para devolverles el saldo.

» Sistema de Gestion documental Quipux para informar los

avances del proceso de depuracion al Jefe inmediato. [4]
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» Correo electronico institucional para indicar al area de TIC y Farmacia
que los ajustes y transferencias solicitados fueron  realizados sin

novedad.

Todas estas funciones no podrian ser cumplidas sin la colaboracion del
Coordinador de Bodega quien debia autorizar la realizacion de los
ajustes de manera rapida para no desabastecer a las areas de la
medicacion, mantenia las reuniones semanales para informar el
avance del proceso y resolver de forma inmediata los inconvenientes
suscitados durante la ejecucion del proceso. Entre las herramientas

utilizadas estan:

» Sistema de Gestion documental Quipux para informar los
avances del proceso de depuracion.[4]
» Correo electronico institucional para solicitar los requerimientos

al area de TIC o Farmacia.

Farmacia.- El Coordinador de Farmacia dispuso para colaborar en el
proceso de depuracion de farmacos a una de las Quimicas
Farmacéuticas que hay en el area; esta persona tiene conocimiento
amplio en el Cuadro Nacional de Medicamentos asi como la

experiencia en el funcionamiento de la Farmacia del Centro Medico.

Esta persona se traslado fisicamente al area de TIC para que; junto

con la persona delegada de TIC realizar el proceso de depuracion de
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Farmacos e informar a los coordinadores de las Ventanillas de
despacho de los cambios que se realizaban. Entre las herramientas

utilizadas estan:

» Cuadro Nacional de Medicamento 9na revision.[3]

» Cuadro en Excel del Medicamentos Basicos 9na revision
entregado por la entidad Central quienes son Reguladores del
proceso.

» Una laptop que tenga conexion a la red interna para tener el
acceso al Sistema Informatico.

» Sistema Informatico utilizado en el Centro Medico para verificar
los saldos, el Mddulo de Control General del Sistema (Cuadro
Basico de Medicamentos) Yy la opcion de Codificacion de items
del Mddulo Sistema de Control General del Sistema de
Inventarios.

» Correo electronico institucional para notificar a los
Coordinadores de las Ventanillas de despacho los cambios que

se han realizado.

Ventanilla de despacho de Consulta Externa, Hospit alizacion y
Emergencia.- El coordinador asignado por la Jefe de Farmacia es el
encargo de proceder a realizar las transferencias en el Sistema

Informatico en coordinacion con el digitador de la Bodega General de
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los medicamentos que cuya codificacion se cambiaba por motivo de la

depuracion. Entre las herramientas utilizadas estan:

» Una laptop que tenga conexion a la red interna para tener el
acceso al Sistema Informatico.

» Sistema Informatico utilizado en el Centro Medico para verificar
los saldos y el Modulo Sistema de Control General del Sistema
de Inventarios en donde trabaj6 con las opciones de
transferencias e ingresos.

» Correo electronico institucional para notificar a la persona
delegada de Farmacia y al digitador de la Bodega las

transferencias realizadas.

TIC.- El Coordinador del area delegd a una Tecndloga Informatica con
conocimiento amplio en el funcionamiento del Sistema Informatico
como responsable de realizar las modificaciones de la descripcion del
medicamento, forma farmacéutica y concentracion del item en

coordinaciéon con la Quimica Farmacéutica de Farmacia.

También realizaba la creacion de los nuevos codigos de medicamentos
de acuerdo al criterio del Quimico Farmacéutico del area de Bodega

General.

Ademas se encargd de la asignacion de los nuevos coédigos de

medicamentos y desasignacion de los antiguos cédigos de la Bodega



30

General y Ventanillas de despacho para de esta manera la realizar una
consulta a la Base de datos del Sistema Informatico y este me muestre

el listado real de los medicamentos que posee el Centro Médico.

Entre las herramientas utilizadas estan:

» Cuadro en Excel del Medicamentos Basicos 9na revision
entregado por la entidad Central quienes son Reguladores del
proceso.

» Una computadora o laptop que tenga conexion a la red interna
para tener el acceso al Sistema Informatico.

» Sistema Informatico utilizado en el Centro Medico para verificar
los saldos, el Mddulo de Control General del Sistema (Cuadro
Basico de Medicamentos) Yy la opcion de Codificacion de items
del Mddulo Sistema de Control General del Sistema de
Inventarios.

» Correo electronico institucional para indicar a las areas
involucradas de los cambios realizados.

» Sistema de Gestion documental Quipux para informar que
medicamentos deben realizarse ajustes con su respectiva
codificacion y los avances del proceso de depuraciéon de

farmacos a los diferentes Coordinadores y Jefes de area.[4]
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Los Jefes y Coordinadores de cada una de las areas involucradas
autorizaban los procedimientos a realizar y reportaban semanalmente
el porcentaje de avance en la depuracion al Gerente General del

Centro Médico.



CAPITULO 3

ANALISIS DE RESULTADOS DE LA SOLUCION

3.1

Confiabilidad en la Informacién para toma de d  ecisiones

Con la asignacion y desasignacion de los cédigos correctos y los
antiguos en el Modulo Sistema de Control General del Sistema de
Inventarios e inactivaciéon de los mismos en el Cuadro Basico de
Medicamentos se trabaja con un Cuadro base de Medicamentos
establecido por el Centro Medico con todos aquellos medicamentos

gue utilizan en donde se reflejan los stocks reales.
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El Centro Médico establecid el proceso de creacion de nuevos items
de medicamentos y de asignacion de los mismos; este proceso indica
gue todo aquel medicamento que ingresa a la Bodega General si no
se encuentra en el Cuadro base este debe ser solicitado mediante
correo electronico a TIC para proceder a la creacion del item de
acuerdo al criterio del quimico Farmacéutico de la Bodega General;
de existir un codigo que ya esta creado pero no esta asignado a la
Bodega General se debe solicitar por correo electrénico la asignacion

del item previa revision de los datos del mismo.

Con la aprobacion de este proceso y la depuracion de los Farmacos
del Centro Médico podemos indicar que la informacion solicitada para
algun requerimiento previa autorizacién es confiable porque se traba
con personal apto y comprometido a realizar su trabajo

profesionalmente.

3.2 Atencién mejorada a los pacientes

Teniendo el Centro Medico un Cuadro de Medicamentos depurado sin
duplicidad de cdédigos y acorde a las disposiciones emitidas de los
entes reguladores la prescripcion de la medicacion a los pacientes se
realiza de forma Optima sin tener contratiempos como la no
disponibilidad de los saldos de los medicamentos al momento de la

prescripcion por parte del médico.
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Ademas se le brinda al paciente la dosificacion correcta de acuerdo al

diagnéstico y, examenes y procedimientos realizados.

Informacion diaria de los saldos reales de M edicamentos

La informacion enviada al Gerente, Directores, Jefes y Coordinadores
Departamentales se realiza en base a una consulta realizada en el
Sistema Informéatico de los saldos de los medicamentos de la Bodega

General y las 3 Ventanillas de despacho.

Este Reporte generado en Excel refleja los saldos de los
medicamentos en cada Bodega y Ventanillas de despacho ademas de
mostrar el consumo promedio mensual, el consumo en meses y unas
alertas que  me indican cuales son los farmacos que estan en estado

critico, y los  que estamos abastecidos.

El consumo promedio mensual se obtiene sumando todas las recetas
prescritas de los médicos durante los 12 meses del afio anterior (para

nuestro caso 2014).

El consumo en meses muestra el nimero de meses en los cuales el

medicamento tuvo rotacion en el Centro Médico.

Las alertas se visualizan con colores amarillo, rojo y verde donde cada
color representa los saldos minimos, intermedios y maximos de los

medicamentos.
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Alerta color rojo (saldo minimo).- Este es calculado mediante una
férmula que me indica que si la rotacion del medicamento; es decir el
consumo en meses es menor a 3 el saldo entra en alerta color rojo

(saldo critico) y hay que abastecerse de manera inmediata.

Alerta color amarillo (saldo intermedio).- Este es calculado
mediante una férmula que me indica que si la rotacion del
medicamento, es decir el consumo en meses esta en el rango de
menor igual a 3 y mayor igual a 6 el saldo entra en alerta color amarillo

(saldo intermedio) y podemos esperar un poco para abastecernos.

Alerta color verde (saldo maximo).- Este es calculado mediante una
férmula que me indica que si la rotacion del medicamento, es decir el
consumo en meses es mayor a 6 el saldo entra en alerta color verde

(saldo maximo) y estamos abastecidos lo suficiente.

Con este Reporte de Farmacos esenciales y no esenciales que se
envia via correo electronico al Gerente, Director, Coordinador de
Farmacia se tiene una herramienta de gran ayuda para identificar de
manera oportuna que medicamentos son los que deben ser adquiridos
de manera pronta sin perjudicar a los pacientes que se atienden en el

Centro Médico.

Asimismo se dejo establecido un proceso que debe cumplir Bodega

General cuando realice el ingreso de los medicamentos ya sea por



36

compra directa, donacion o préstamo el cual regulariza la creacion o

asignacion de los codigos de medicamentos.

Cuando el medicamento que ingresa no tiene un codigo asignado en la
Bodega General la persona responsable envia un correo electrénico al
area de TIC solicitando la creacion del mismo dando el criterio

profesional de ella; en este correo se debe indicar:

» Cobdigo del medicamento donde debe constar el grupo y
subgrupo al cual pertenece el medicamento.

» Descripcion o nombre del medicamento.

» Forma Farmacéutica que me indica la forma de presentacion
del medicamento.

» Concentracion del medicamento.

> Via de administracion.

Cuando el medicamento que ingresa ya tiene un cédigo y no esta
asignado a la Bodega General, la persona responsable de realizar los
ingresos debe asi mismo indicar al area de TIC y Farmacia que
medicamento ingresa para revisar en la base de farmacos del Sistema
que coédigo debe utilizar el medicamento para asignarlo a la Bodega
General y activarlo en el Cuadro Béasico de Medicamentos y los

galenos puedan prescribir el Farmaco.
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Como todo proceso debe ser monitoreado, el area de TIC tiene
implementado un reporte adicional de me indica se existi0 algun
cambio en los codigos asignados a la Bodega General, es decir
tomamos como base el Reporte de Inventario que me indica todos los
medicamentos existentes en el Centro Médico y si asignaron o
desasignaron un item automaticamente lo veremos reflejado en el

reporte.

Ambos reporte, el de Control de Stock de Farmacos y el de Cambios
en el Inventario de Bodega llega al correo electronico de las personas

designadas todos los dias a las 06:00 am.
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ACETATO DE ABIRATERONA SOL.ORAL 250MG 0
ACETILCISTEINA LICGLPR.INH 300MG/3ML 1.528
ACICLOVIR LIQ.ORAL 200MGISML 0
ACICLOVIR SOL.ORAL Z00MG 153
ACICLOVIR SOL.ORAL S00MG 1.960
ACICLOVIR SOL.PAR 250MG 520
ACIDO ACETIL SALLSOL.ORAL 100MG 5.146
ACIDO ACETIL SALLSOL.ORAL S0O0MG 0
ACIDO ALENDRONICO SOL.ORAL 7OMG ]
ACIDO ASCORBICO LIQ.PAR 100MG/MLISML 2924
ACIDO FOLICO SOL.ORAL 1MG 1.452
ACIDO FOLICO SOL.ORAL SMG 0
ACIDO FUSIDICO SEM.SOL.CUT 2% ]
ACIDO IBANDRONICO LIQ. PAR 6NGIZNML 0
ACIDO POLIACRILICO GEL OFTALMICO 0
ACIDO TRANEXAMICO LIG.PAR 100MG/ML/SKML (S00MG) 333
ACIDO TRANEXAMICO SOL.ORAL SO00MG 1.673
ACIDO VALPROICO LIQLORAL 200MG/ML ]
ACIDO WALPROICO LIG.ORAL 250MG/SML. 0
ACIDO WALPROICO SOL.ORAL S00MG 4793
ACIDO ZOLENDRONICO SOL.PAR 4MG 150
ADALIMUMAB LIQ.PAR 40MG#0.BML ]
ADAPALEND SEM.SOL.CUT 0.1% ]
AGENTES GELATINAS LIQ PAR 4% 33
AGUA DESTILADA (BIDESTILADA) LIC.PAR. 10ML 46
AGUA DESTILADA LIQ.PAR. SML 0
ALBENDAZOL LIC.ORAL 100MGISHML ]
ALBENDAZOL SOL.ORAL 400NMG 230
ALBUMINA HUMANA LIQ.PAR 20% 0
ALISKIRENO SOL.ORAL 300MG 0
ALOPURINOL SOL.ORAL 300MG 1.275
ALPRAZOLANM SOL.ORAL 0.25MG 590
ALPRAZOLANM SOL.ORAL 0.50MG To0
ALQUITRAN DE HULLA LIG.CUT. 5% 0

Figura3.15 Reporte de Inventario - Alertas
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Cambios en el inventario de bodega 28/12/2015
reportes
lunes 28/12/2015 7:01

Reporte de cambios en el inventario

En la tabla, se presenta el listado de los codigos de productos pertenecientes a bodega
que han sido modificados.

Saludos cordiales, TIC.

" Codgo_| Estao |

3212506910001 ||Agregado|

Figura 3.16 Reporte de Cambios en el Inventario



CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

1. La depuracion del Cuadro Basico de Medicamentos en el Sistema
Informético ayuda a optimizar el proceso de adquisiciones y la toma
de decisiones de forma agil a la Gerencia, evitando de esta manera

multas, procesos de adquisicion al apuro y gastos innecesarios.

2. Ademas de brindar una atencion de calidad a los pacientes al
prescribirle las medicacion de acuerdo a los saldos reales en el
Sistema Informatico y evitando que lo adquiera fuera del Centro

Médico.
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3. Cumplir con las Recomendaciones dispuestas por Auditoria
Interna; asi como las Normativas Vigentes que rigen a las
Instituciones Publicas, para enmarcarnos dentro del Organo

Regular.

Recomendaciones

1. Qué la Administracion actual vigile el fiel cumplimiento del proceso
con el fin de mejorar los procesos de Adquisiciones y atencion de

los Afiliados.

2. Ademas de extender este proceso de Depuracion de items a los

Insumos Médicos utilizados en el Centro Médico.
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