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CAPITULO 1: PRELIMINARES
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3. Resumen.

El presente proyecto se desarrollo en el Hospital General de pabellon de Arteaga.
Demostrando las actividades realizadas en el area de su almacén, en dicha area ya se
manejaba un sistema de inventarios de medicamentos. Pero el proceso se encontraba
descontrolado y con un deficiente manejo, por lo que se decidi6 analizarlo para mejorar el
sistema y controlar las entradas y salidas de medicamentos, sobre todo tener
medicamento en existencias ya que el almacén se quedaba en ceros y no podian surtir
recetas o insumos, ademas de producir desperdicios de tiempo y esfuerzo, dificultando la
identificacion de medicamentos digital y fisicamente.

Se aplicara la mejora, con la herramienta conocida circulo de Deming o PDCA, de igual

manera las 5°S para mejorar el control de su orden y limpieza.

Se desarrollé un sistema de PEPS (primeras entradas y salidas de medicamentos) para

el andlisis de inventarios en la instalacion del Hospital General de Pabellén de Arteaga.

Se desarrollé un sistema digital a través del control de cédigos QR. (Quick Response)

para dar una respuesta rapida al proceso de surtir las recetas médicas.
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CAPITULO 2: GENERALIDADES DEL PROYECTO

5.- Introduccién

Es de suma importancia que las empresas tengan su inventario bien gestionado, vigilado
y ordenado, dado a que de éste; depende el proveer y distribuir adecuadamente lo que se
tiene, colocandolo a disposicion en el momento indicado. Sin duda alguna, para la
empresa Hospital General Pabellon de Arteaga. Es de vital importancia tener su

mercancia inventariada, puesto que es la base de todas las organizaciones.

En el almacén de la empresa se manejan una gran cantidad de medicamentos de los
cuales los derechohabientes dependen para mejorar su salud, el impacto que se detecto
de gran relevancia es, si hay errores en las capturas de los medicamentos, puede afectar
la salud de las personas, causando dafios de baja, mediana y alta gravedad.

Es por ello, que en la empresa se desarrollard un sistema de control de inventarios, ya
gue el manejo que se tenia del sistema era ineficaz para lo que se habia disefiado su falta
de control generaba inconformidad en la empresa y con los derechohabientes.

El objetivo propuesto fue desarrollar un control de inventarios eficiente y reducir el tiempo
de espera de los derechohabientes en un 50% menos de demora en entregas de
medicamentos, aplicando las herramientas PEPS, PDCA o circulo de Demingy 5’s.

A continuacion se describe brevemente lo que contiene el proyecto:
» Capitulo 1. En este capitulo se desgloso la portada, los agradecimientos y el indice
del proyecto.
» Capitulo 2. Se coloco la introduccion del proyecto, se describié la empresa y el
puesto del residente, se agrego la mision, vision, objetivo, justificacion y objetivos

general y especificos del proyecto.



Capitulo 3. Se integr6 el marco tedrico. Se realizd6 la investigacion de los
antecedentes de los inventarios y las herramientas que se tomaron para las
actividades que se llevaron a cabo para el desarrollo del proyecto.

Capitulo 4. Se desarrollaron todas las actividades para el correcto seguimiento del
cronograma de actividades presentado.

Capitulo 5. Se redactaron y se sustentaron los resultados del proyecto.
Capitulo 6. Se expresaron las conclusiones del proyecto.

Capitulo 7. Se describieron las competencias que el residente desarrollo.
Capitulo 8. Se incluyeron las fuentes de informacion del proyecto.

Capitulo 9. Se concluy6 con todas las evidencias de las actividades realizadas.



6. Descripcion de la empresa u organizacion y del puesto o area del trabajo del
residente.

El Hospital se fund6 el 17 de Junio de 1980 dentro de la Red Federal de Hospitales,
estrategia de tipo centralizado que cumplia los ordenamientos y acciones de atencion
hospitalaria durante esa época. Para tal fin se cubrian las cuatro especialidades basicas
durante solo parte del dia y se otorgaba servicio de hospitalizacién, consulta externa,

atencion a urgencias y servicio tocoquirurgico, la figura 6.1 se encuentra la ubicacion
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Imagen 1 Ubicacién del Hospital General Pabellon de Arteaga.

Conforme se avanzé en la descentralizacién, el hospital paso a ser coordinado por el
propio instituto de salud permitiendo asi mayor agilidad y amplitud en los servicios, en
octubre de 1998 se completaron plantillas de tipo médico que permitié la cobertura de
cinco especialidades médicas las 24 horas, los 365 dias del afio. Entre 1999 y 2000 se
integraron servicios de apoyo diagnéstico, equipamiento electro médico y la especialidad
de traumatologia y ortopedia. Cuenta con una superficie de 4650 metros cuadrados,
donado por el municipio de pabellon en 1999. Presta atencion médica a la poblacion del
Municipio de Pabellon de Arteaga y areas aledafas con una poblacién estimada de 42
696 habitantes, de los cuales 31,601 se encuentran en la cabecera municipal. EI 80 % de

la poblacion que se atiende pertenece al Régimen de Proteccion Social en Salud.



6.2 Servicios.

Ginecologia y obstetricia.
Pediatria.

Medicina interna.

Cirugia general.
Traumatologia y ortopedia.
Anestesiologia.
Radiologia.

Laboratorio de analisis clinicos.

© © N o g s~ w DR

Servicios de terapia respiratoria.
10.Epidemiologia.

11.Medicina preventiva.

12.Trabajo social.

13.Psicologia.

14.Farmacia.

15.Rayos X y ultrasonidos.

Para solicitar algun material se necesita realizar una requisicion, cada servicio tiene el
formato para realizar dicha solicitud con su necesidad y es entregada al almacenista.

En el almacén se tiene un software especial con el fin de tener registro de cada producto
gue solicitan y se necesita en el hospital, una de las funciones que tiene el programa es
gue tiene un catalogo de los medicamentos y materiales curativos en donde se pueden
tener en cuenta cuales de estos productos estan disponibles y si ya se solicité a uno de
los proveedores, en el apartado de inventario brinda una funcién muy util que se llama
(recibir piezas) a la llegada de cada producto para solamente dar la entrada del producto,
asi como también permite dar la salida del producto, ya que es muy importante dar salida
para no tener diferencias con la existencia en el almacén al del sistema, entre muchas de

las otras funciones que tiene el software.



6.3 Area de desarrollo del proyecto v propdsito del residente.

Se trabajé en el area de almacén del Hospital General de Pabellon de Arteaga, donde
ubican los medicamentos y materiales de curacién, papeleria, productos quimicos y de
limpieza que utilizan en el Hospital.

Esta 4rea también provee otros tipos de insumos necesarios para el comienzo de las
jornadas laborales, como por ejemplo hojas de papel bond, plumas y plumones ya que
son productos y materiales que se utilizan. En €l se cuenta con gran parte de materiales
guimicos que utiliza el area de servicios generales, se tiene instalaciones de oficina para
asi lograr una mejor satisfaccién a la hora de realizar las labores necesarias dentro del
almacén. Ademas, se cuenta con personal que realiza compras de todos los recursos que

se necesitan en el Hospital.

El propdsito del residente fue la reingenieria e implementacion del sistema de control de
inventarios integrando cédigos QR. Gestionando las condiciones de almacenaje y entrega
de todos los medicamentos e insumos y que a su vez genere la satisfaccion de sus clientes

internos y externos.

6.4 Mision.

Participar en las acciones que garanticen la proteccion de la salud de la poblacién de su
area de influencia a través de la prestacion de servicios de atencion médica con calidad y
calidez, con acciones de vigilancia epidemiolégica y contribuyendo en la formacion de

recursos humanos para la salud.

6.5 Vision.

Ser un Hospital Lider con rostro humano, que dé respuesta a las necesidades y
expectativas de nuestros(as) usuarios(as) con una poblacion participativa que reconozca
la calidad y calidez de nuestros servicios, con personal calificado, comprometido con el

bienestar y seguridad del paciente orgulloso de pertenecer a él.

10



6.6 Objetivo.

Restructuracion del sistema de inventarios de la empresa. Eficientando el proceso de
atenciéon al cliente. Optimizando el tiempo de espera de los derechohabientes
garantizando sus requerimientos en tiempo y forma. A continuacion, se mostro el
organigrama de la empresa en el cual se puede observar los distintos niveles de jerarquia

de la empresa, asi mismo el puesto del residente. Ver imagen 2.

11



6.7 Organigrama de la empresa Hospital General Pabellén de Arteaga.
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Imagen 2 Organigrama de la empresa.
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7. Problemas a resolver, priorizandolos.

El area de almacén se busca abastecer de forma oportuna y eficiente cada uno de los
servicios para poder llevar a cabo sus funciones, ya que es de suma importancia tener los
insumos necesarios para brindar atencion medica de calidad a cada uno de los pacientes,
de igual manera surtir medicamentos a los derechohabientes. Dada su importancia es
necesario hacer énfasis en su correcto funcionamiento a la hora de dar entradas y salidas
de productos.

En el almacén del hospital general de Pabellon de Arteaga existen factores para la solicitud
de materiales o medicamentos, el personal presenta una requisicién solicitando el
producto, el almacenista se encarga de buscar en el sistema si hay existencia del
producto, si este se encuentra disponible se busca en el almacén con el nimero de la
clave para poder entregarlo, sin embargo, en ocasiones el producto no es encontrado por
mala ubicacion, mal etiquetado o inexistencia por errores en el inventario su control es

deficiente en tiempo de entrega y stock de insumos.

La falta de abastecimiento de insumos y medicamentos, impacto en la gestion del
inventario, ademas de ser riesgoso para el hospital, al no contar con todos sus materiales
y medicamentos no pueden dar un servicio de calidad y eficiente.

Otro factor fue el mal etiquetado en los medicamentos repercutid en suministrar un
medicamento equivocado a un paciente, esto le puede causar dafos irreparables y hasta

la muerte.

A continuacién, se enlistan los problemas de una mala administracion de un sistema de

inventarios, de manera priorizada:

1. No existe una buena organizacion para el acomodo de los productos en los
anaqueles y de igual manera no se pueden encontrar de manera eficaz los

productos por falta de identificacion en los anaqueles.

13



Se generan errores al surtir medicamentos o insumos lo que puede ser demasiado
perjudicial al personal y al derechohabiente ya que son seres humanos a los que

se atienden.

No existe la implementacion de la metodologia de 5’s en el almacén.

Algunos de los productos que se buscan en el software no coinciden con los
existentes, por ejemplo:

Al momento de buscar un producto en el software, se muestra existente con la
clave, pero al momento de buscar el nimero de clave en el anaquel que estan en
inventario fisico, se detectaba que no se encontraba en la ubicacion. Esto genera

desperdicio en tiempo de entrega.

No garantiza la seguridad de entrega de medicamentos o insumos por la falta de
control.

No tienen una seguridad y respaldo de su sistema.

14



8. Justificacion

Para el Hospital General de Pabellén de Arteaga el destacar por la atencion médica y
servicios que brinda a la poblacion es primordial, es por ello por lo que el area de almacén
esta comprometida a satisfacer las necesidades de sus servicios, iniciando una

reingenieria de almacén para eficientar su labor.

Los inconvenientes provocan pérdidas para la organizaciéon, como lo han sido la mala
ubicacion del material y medicamento, asi como también la demora en la busqueda de los
mismos y una mala organizacién en el acomodé de los productos por falta de etiquetado
en los anaqueles, lo que hace la perdida de material y la demora de tiempo.

El proyecto tiene la finalidad de inspeccionar, mejorar y reducir la probleméatica del
desabasto de medicamentos en consecuencia el tiempo de espera de los
derechohabientes para suministrar sus recetas medicas, hasta lograr tener un control total
de entradas y salidas, para tener un manejo eficiente de los insumos existentes y evitar

retrasos tanto para clientes internos como externos y sobre todo iluminacion de errores.

Este proyecto permitir4 consolidar los conceptos teéricos adquiridos durante la formacion
del pre-grado, utilizando herramientas y métodos adecuados, para analizar y sugerir
mejoras y obteniendo nuevo conocimiento, generando satisfaccion a través del aporte de

resolucion de problemas y apoyo para la mejora organizacional.

15



9. Objetivos (General y Especificos).

9.1 General.

Mejorar un sistema de gestién de inventarios de almacenamiento de medicamentos y
materiales de curacion en el almacén del hospital general de Pabelldbn de Arteaga.
Mediante la implementacién de herramientas como 5°s ( Lean Manufacturing), ciclo de
Deming o PDCA, PEPS ( primeras entradas y salidas), asi como, ayudas visuales, hojas
de comprobacion con ello garantizando y minimizando el impacto del tiempo de entrega,
al surtir medicamentos a servicios médicos y a derechohabientes en un periodo de agosto
diciembre 2023.

9.2 Especificos.

» Elaborar un andlisis de la situacion actual de la empresa para determinar los
factores que afectan la mala gestion del almacén.

» Realizar un lay out del almacén determinando los espacios para optimizar el area .

* Aplicacion de las 5's. Implementando cada una de ellas para mejorar las
condiciones de organizacion, orden y limpieza de igual manera mejorar las
condiciones de trabajo, seguridad y eficiencia.

» Realizar un check list de limpieza para garantizar los procedimientos de limpieza y
estandarizacion.

» Reestructurar el sistema digital del almacén e inventarios.

* Integrar codigos QR (Quick Response) en el sistema de inventarios, dado una
respuesta rapida en su control y gestion.

» Capacitacion del personal.
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CAPITULO 3: MARCO TEORICO

10. Marco Teorico (fundamentos tedricos).

A continuacion, se muestra una recopilacion de investigaciones, antecedentes, teorias y
aspectos legales que nos permitird conocer el sustento tedrico y enfoque para poder

llevarlo a la préactica dentro de la empresa Hospital General Pabellén de Arteaga.

10.1 Administracidon estratéqgica de inventarios.

Segun Dante Muzquiz en su libro administracion de inventarios. Se denominan existencias
o inventarios a la variedad de materiales que se utilizan en la empresa y que se guardan
en sus almacenes a la espera de ser utilizados, vendidos o consumidos, permitiendo a los
usuarios desarrollar su trabajo sin que se vean afectados por la falta de continuidad en la
fabricacion o por la demora en la entrega por parte del proveedor. Los inventarios varian
debido a su consumo o la venta de cada articulo que los componen, lo que da lugar al
movimiento de las existencias por ingresos de nuevas cantidades y salida de estas a
solicitud de los usuarios, produciendo la rotacion de los materiales y la generacién de
utilidades en funcion de dicha rotacién. EI movimiento que se produce en los almacenes,
de cada articulo en existencia, obliga a mantener en ellos una cantidad determinada de
cada uno, la cual debe estar de acuerdo con el tiempo y la frecuencia de consumo, hasta
gue los materiales estén disponibles en el almacén para satisfacer las necesidades de los

usuarios o consumidores (Muzquiz., 2013).

10.2 Almacenes.

Son aquellos lugares donde se guardan los diferentes tipos de mercancia. La formulacion
de una politica de inventario para un departamento de almacén depende de la informacion
respecto a tiempos de adelantos, disponibilidades de materiales, tendencias en los precios
y materiales de compras. Esta funcién controla fisicamente y mantiene todos los articulos
inventariados, de ahi que se deben establecer resguardos fisicos adecuados para

proteger los articulos de algun dafio de uso innecesario debido a procedimientos de
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rotacion de inventarios defectuosos y de robos. Los registros que deben mantener facilitan

la localizacién inmediata de los articulos (Muzquiz., 2013).

10.3 Estructura del almacén.

Cada almacén es diferente, no hay un esquema fijo. Pero si hay una serie de pautas o
puntos clave a seguir a la hora de disefiar un almacén:

1. Aprovechamiento del espacio, tanto horizontal como vertical (estanterias, etc.).

2. Recorridos minimos, ejemplo: colocar la mercancia que mas se vende mas cerca de la
zona de salida.

3. Toda la mercancia debe estar accesible.
4. Facilidad de recuento.

5. Respetar las zonas de un almacén: zona de descarga, zona de carga, zona de
almacenamiento, zona de devoluciones, etc.

6. Gestidn del espacio y rendimiento, analisis, conclusiones y posibles soluciones.
7. Gestion de stocks, pedidos, obsoletos, etc.
8. Gestion de devoluciones.

9. Planificacion, organizacién, anticipacion, quizas sea el punto mas importante (Muzquiz.,
2013).

10.4 Errores para evitar:

Zonas de carga y descarga de extension reducida, se producira el efecto “rompecabezas”
para poner una mercancia tendremos que mover otra, lo cual supondra pérdida de tiempo.
No respetar la clasificacion ABC, productos que mas salen mas cerca de la zona de carga,
implicara mayor tiempo para preparar pedidos, consecuencia pérdida de tiempo. Almacén
saturado: la mercancia no estara accesible directamente lo cual implica que para preparar
los pedidos habra pérdida de tiempo, se produce nuevamente efecto

‘rompecabezas” tenemos que quitar uno para poner otro. A la hora de recuento también

supone una pérdida de tiempo.
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Personal insuficiente: Implica una mala ubicacion de la mercancia, desorden,
desorganizacion, desconocimiento de la ubicacién de las mercancias. Tener los productos

sin codificar (Muzquiz., 2013).

10.5 5’s.

Segun Anguiano. En nuestros dias, las empresas se encuentran frente a una situacioén en
donde es necesario desarrollar alternativas que permitan aprovechar las fortalezas y
oportunidades que las diferencien y posicionen en un nivel superior con respecto a sus
competidores. Para alcanzar los objetivos y mejorar la competitividad, es esencial
implementar técnicas y herramientas que logren el fortalecimiento de la gestién
empresarial. La estrategia de las 5S es una metodologia de trabajo totalmente
comprobada y difundida alrededor del mundo, considerada como una herramienta
gerencial con enfoque japonés para la mejora de calidad y productividad, fomentando una
cultura de mejoramiento continuo mediante la participacion del personal, que ha servido
como complemento para adoptar e implementar otras herramientas gerenciales. Esta
estrategia fomenta la creacion de un ambiente laboral agradable en la empresa, en el cual
todos los niveles estructurales de organizacion/ empresa se involucran y se comprometen
con las actividades de mejora, haciéndose énfasis especialmente en el trabajo de equipo,
la comunicacion y la importancia del compromiso de la Alta Direccion, a fin de que se
genere un entorno altamente motivador y productivo y por ende se transforme en una
ventaja competitividad.

1. SEIRI: SELECCIONAR: Consiste en dar mucha mayor prioridad solo al material
necesario para el trabajo.

2. SEITON: ORGANIZAR: Solo tener al minimo alcance del material de trabajo, el
material mas usado para desempefiar en su area ejemplo: pluma, lapiz libreta,
computadora, etc.

3. SEISO: LIMPIAR: Es mantener la limpieza en un area tendrd que ser constante
para comodidad del cliente y empleados.

4. SEIKETSU: ESTANDARIZAR: Elaborar un procedimiento continuo de dia a dia de
las primeras tres “s”.

5. SHITSUKE: DISCIPLINA: Concientizar a los empleados de la importancia de crear
un habito del cumplimiento de este programa de las 5”s” para aumentar la calidad de la
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empresa. Seguir paso a paso las 5 s cada dia, para formar un habito en el trabajador sobre
mantener limpio, acomodado y ordenado toda su area de trabajo, lo mejor posible para
evitar asi un descontrol y desacomodo ocasionando ineficiencia en el trabajo, pérdida de
tiempo en buscar el material, etc (Anguiano, 2018).

10.6 Sanitizacién, limpieza e higiene.

Recientemente por contacto directo con personas, superficies 0 animales. Siempre y
cuando las manos se encuentren limpias y sin contaminaciéon con material organico. La
definicion y el objetivo de la sanitizacion es reducir la contaminacion y las bacterias a
niveles insignificantes o manejables. Los términos “limpieza”, “sanitizacion” se usan a
menudo indistintamente, pero no debe ser asi. Los elementos pueden estar limpios pero

no sanitizados o viceversa. Aqui estan las definiciones:

- Limpiar: Liberar los elementos de suciedad, manchas o materias extrafnas.
« Sanitizar: Eliminar/reducir los microorganismos.

Limpiar es el proceso de quitar toda la suciedad, tizne de una superficie, eliminando asi
todos los sitios que pueden albergar bacterias. La limpieza es efectuada usualmente con

un detergente y desengrasante.

Todos los sanitizantes deben ser usados en superficies limpias. La capacidad de los
sanitizantes de eliminar microorganismos es reducida por la presencia de suciedad, tizne
0 material organico. Los depdsitos organicos pueden albergar bacterias y pueden
obstaculizar la superficie a ser alcanzada por el sanitizante. De usted depende asegurarse
de gue la superficie del elemento a sanitizar este tan limpio como sea posible (Moreno,
2011).

10.6 Primeras en entrar, primeras en salir - PEPS (FIFO- First in First out).

El método PEPS muestra como ventaja, un inventario valorado con los costos mas
recientes, o sea que en una economia inflacionaria el balance general estaria actualizado

con los precios mas reales en cuanto a su inventario, son desventajas de este método los
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bajos costos de produccion al tomarse los precios bajos de los materiales y mostrar unas

utilidades muy altas que inciden notoriamente en los impuestos sobre la renta.

El método UEPS tiene como ventajas las siguientes: registra los costos de produccién por
materiales a los precios actualizados y permite fijar politicas de precios de venta acordes
con la realidad y arroja unas utilidades antes de impuestos menores, por lo que los
impuestos sobre la renta serdn menores. Su desventaja seria la de mostrar los inventarios,
en el balance general, desactualizados o bajos en cuanto a los precios que rigen el

mercado.

El método del promedio ponderado tiene como ventaja principal la sencillez de su
aplicacion especialmente en aquellas empresas que producen gran diversidad de
articulos. Como desventaja se anotan las siguientes: Los inventarios no estan
actualizados, la utilidad operacional aparece aumentada y los costos de produccién no

son actuales por lo que no facilita la fijacién de precios

La filosofia de este método es la de dar salida de inventarios a los productos que se

adquieren primero. Bajo este sistema la dindmica de inventarios funciona asi:

- En cuanto se agota el saldo mas antiguo de inventarios, se utiliza la siguiente partida
con su costo de adquisicion.

- El inventario queda valorado al costo de compra mas reciente.
- Los saldos de inventarios reflejan las compras mas recientes (Fernandez, 2004).

- Mejora: acciones correctivas y preventivas y el ciclo de calidad (PHVA).

Planificar: En la etapa de planificacion se establecen objetivos y se identifican los
procesos necesarios para lograr unos determinados resultados de acuerdo con las
politicas de la organizacion. En esta etapa se determinan también los pardmetros de
medicidon que se van a utilizar para controlar y seguir el proceso.
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Hacer: Consiste en la implementacion de los cambios o0 acciones necesarias para lograr
las mejoras planteadas. Con el objeto de ganar en eficacia y poder corregir facilmente
posibles errores en la ejecucion, normalmente se desarrolla un plan piloto a modo de

prueba o testeo.

Verificar: Una vez se ha puesto en marcha el plan de mejoras, se establece un periodo
de prueba para medir y valorar la efectividad de los cambios. Se trata de una fase de

regulacion y ajuste.

Actuar: Realizadas las mediciones, en el caso de que los resultados no se ajusten a las
expectativas y objetivos predefinidos, se realizan las correcciones y modificaciones
necesarias. Por otro lado, se toman las decisiones y acciones pertinentes para mejorar
Calidad y competitividad (Salazar, 2006).

10.7 Aspectos determinantes del lay out.

La elaboracion del Lay Out es la tarea mas visual de la implementacion del estudio de un
sistema productivo y, en buena medida, es el resultado del resto del trabajo. Por este
motivo se puede afirmar que el Lay Out es el resultado de multiples interacciones entre
muchos apartados del estudio. Uno de los aspectos clave es la necesidad de reducir
drasticamente las actividades sin valor afiadido por desplazamientos en la planta, sea
para ir a buscar material, recoger o utilizar herramientas y, también, ir en busca de
informacién. Para ello sera conveniente tener en cuenta la:

- ldentificacion del material: en cuyo caso no hay que emplear tiempo en buscarlo.

- Entrega de material definida: creando unos puntos definidos de entrega, unas rutas y
las cantidades a entregar. Con entrega mediante sefiales pull se incluira un sistema de
tarjetas Kanban o similar.

- Definicion de utillajes y los lugares en que se usaran.

- Organizacion del lugar de trabajo. A tal fin, se dispondra del Lay Out de manera que el
proceso tenga los recursos necesarios, el material cerca y la zona de montaje final

préxima.
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- Disefio de las areas de trabajo especificas para cada funcion, separadas del resto. A
partir de ahi y como ya hemos comentado a raiz de las etapas de la elaboracion del
Lay Out determinaremos la superficie real en la que ubicar los procesos y
estableceremos un flujo general de proceso hacia la zona de salida del producto
acabado, previamente determinada. Para decidir el flujo general de proceso, se deben
tener en cuenta la forma de la superficie del Lay Out, los accesos y todos los flujos a
incorporar, incluyendo pre-montajes y la ubicacion de stocks de materiales y productos
en curso. El objetivo final sera crear un flujo claro, estandar, fijo y Unico, flexible en su
utilizacién actual y futura, que minimice las pérdidas identificadas y donde los tres

elementos que confluyen: operarios, material y proceso se encuentren “cémodos”.

Aspectos importantes para tener en cuenta:

- Determinar la zona que delimitara el Lay Out. Ahi serad tan importante la forma,
superficie y condiciones que reune la misma, como la adecuada conexién con el resto

de los procesos de la planta.

- Debe delimitarse la zona estricta de trabajo mediante una separacion “quirurgica” de
las distintas zonas de trabajo con el resto de planta, para ayudar en lo posible a este
hecho, se identificara la zona de trabajo mediante lineas pintadas en el suelo. Se
utilizara cinta adhesiva hasta que la configuracion del Lay Out sea definitiva. Cuando
se compruebe que todo funciona, se pintara el suelo si podemos permitirnos el coste.
Si hay alguna duda sobre que el mercado no va a ser permanente se utilizara siempre
cinta adhesiva. - Dentro de la isla solamente tendran derecho a permanecer aquellos
utiles, herramientas, equipos y materiales que se precisen en cada momento. Si no es
asi, deberan de ser apartados fuera del area correspondiente. Dentro del area acotada
para implantar los procesos se identificaran, ante todo, las distintas zonas dedicadas
a cada uno de los grandes del diagrama de precedencias, segun la secuencia
establecida por el flujo de proceso y en las proporciones que se determinaran en el
balanceo de operaciones. De hecho, el diagrama de precedencias puede suponer la

primera aproximacion al lay out, siempre matizada por el flujo real finalmente decidido.

10.7.1 Definicion de Lay out.
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El origen etimoldgico de Lay out proviene de las palabras lay que significa poner o disponer
y out fuera de un problema, es un disefio significa disposicion de un plan. La integracion
de las diferentes areas funcionales que conforman la solucién de una instalacion logistica
en un edificio Gnico.

Abarca no solo el arreglo y composicion de las secciones funcionales internas de dicho
edificio lo que se encuentra dentro de las cuatro paredes, sino también las demas areas

externas.

10.7.2 Importancia de un lay out.

Un lay out es importante en una buena distribucion de espacios porque el 30-75% del
costo del producto es atribuido a manejo de materiales, el disefio de las instalaciones
puede incluir tecnologia, asi como departamentos, estaciones de trabajo, vestuarios,
areas de servicio, entre otros, pero en bienestar de las personas, asi como también
aumenta la productividad, reduce la congestién permite un flujo dinamico de personas y
material, transforma un espacio eficaz y eficiente.

Lay out es una herramienta que busca anticipar problemas de capacidad de espacio y
mejorar la distribucion de espacios de locaciones y optimizar el flujo de productos,

espacios y procesos (Diaz, 2009).

10.8 Diagrama de flujo.

Antes de iniciar la recolecciéon de informacion se debe elegir la técnica correcta para el
registro y analisis del método de trabajo de acuerdo con el proceso productivo que
desarrolla la empresa. Por esta razén, la técnica debe estar enfocada al proceso de
fabricacion de cada pieza especifica de tal forma que se puedan conocer los elementos
gue estan causando retrasos de tiempo. La herramienta que permite el monitoreo y
clasificacion de todas las actividades que se realizan en un proceso, que en este caso
seria el proceso de elaboracion de las piezas es el diagrama de flujo de proceso que se
usa, en principio, para cada componente de un ensamble o de un sistema para obtener

maximo ahorro en la manufactura o en procedimientos aplicales a un componente o
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secuencia de trabajos especificos. El diagrama de flujo del proceso fue elegido para esta
empresa porque es muy valioso para registrar desperdicios ocultos, como distancias
recorridas en exceso, retrasos y almacenamientos temporales. Este formato sera aplicado
para la recoleccion de los datos de los procesos de fabricacidén directamente en la planta
para las piezas establecidas durante este proyecto y quedard implementado en la
empresa para la documentacion de posteriores procesos de elaboracion de piezas. Se
pidieron algunos requisitos para la elaboracion de la hoja de proceso. Los formatos deben
ser elaborados en formato Microsoft Excel para que la informacion sea compatible con los
demas documentos de produccién que posee la empresa. Los formatos deben poseer el
logo de la empresa, debe tener version y fecha de elaboracion de este. Los formatos
deben contener el nUmero de la orden de produccién para saber a qué lote de piezas fue
efectuado el estudio.

El diagrama de flujo de proceso contiene cinco tipos de actividades que se realizan en un
proceso productivo las cuales se explican en el Cuadro 2. También contiene informacién
como nombre de la pieza, numero de plano, distancia de transportes, tiempo de la

actividad y descripcion detallada de la misma (Escobar., 2009).

Diagrama de flujo Los diagramas de flujo o flujogramas constituyen una herramienta para
la descripcion grafica de las distintas etapas de un proceso, en orden secuencial. Puede
mostrar una secuencia de acciones, materiales o0 servicios, entradas o salidas del
proceso y decisiones a tomar (Vilar, 1997). Es utilizado cuando se quiere conocer la
realidad del proceso, para el disefio del proceso de mejora, en la planificaciéon de un
proyecto, etc. Construccion del diagrama de flujo (Camison, Cruz y Gonzalez, 2007): 1.
Definicidon del proceso a representar. En primer lugar, hay que identificar el proceso que
va a ser representado, al que se debe poner nombre. Es 14 vital contar con el respaldo
del conocimiento de los operarios ya que estos conocen los detalles del proceso y en
algunos casos por la trascendencia del proceso es necesario contar con el apoyo del
personal de alta direccion.

2. Identificar la primera entrada (input) y a partir de ésta la primera actividad en el
Diagrama de flujo. Se debe determinar donde comienza el proceso, la entrada y la
primera actividad que se desencadena. A partir de aqui, el diagrama se dibuja en sentido

vertical descendente, es decir, de arriba hacia abajo.
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3. Continuar paso a paso a lo largo del flujo identificando decisiones clave. El primer
simbolo se incorpora tras la contestacion de la pregunta: ¢qué ocurre en primer lugar?
Entonces, se selecciona el simbolo adecuado en funcién de la respuesta.
Posteriormente se van afiadiendo simbolos contestando sucesivamente a la pregunta

¢ qué ocurre después?

Diagrama de flujo de funciones cruzadas Los diagramas de flujo de funciones cruzadas
también son llamados diagramas de flujo funcionales, se constituyen de los mismos
elementos que los diagramas de flujo tradicionales, pero la diferencia es que esta
herramienta ayuda a aclarar quién es el responsable de cada paso del proceso, ya que
a través de columnas o “calles” se agrupan los pasos que desarrollan los participantes
en el proceso. 16 Para su elaboracion, ademas de tomarse en cuenta los pasos para la
construccién de diagramas de flujo tradiciones, se debe identificar por cada paso del
proceso, qué y quién lo hace, el cargo, area o departamento (segun el proceso y nivel

de detalle) y plasmarlo en la columna correspondiente al responsable.

Algunas de sus ventajas son:

- Pueden ayudar a identificar si un proceso conlleva demasiadas idas y vueltas entre
departamentos.

- Muestra los cambios de responsabilidad y flujo de la informacién entre departamentos.

- Puede ayudar a la disminucion de errores al mostrar claramente lo que debe hacer
cada implicado y con ello disminuir las actividades de verificacion

- Es una herramienta para lograr mejorar la coordinacion entre los implicados en el
proceso al mostrar cuando y de qué manera participan para lograr el producto final
(output).

- Puede ayudar a la medicion de tiempos y costos internos, al ser visible el paso entre

departamentos (Jesus, 2016).

10.9 Auditorias a la calidad de los procesos.

La auditoria de calidad es un examen planeado sobre un proceso, producto, servicio 0
area que se dese evaluar y constituye la base para que el sistema de calidad y en si toda

la organizacion, se encamine hacia la mejora continua. El sujeto de estudio es evaluado
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para ver si se ajusta a los parametros definidos. La auditoria resalta de inmediato las
fallas en el cumplimiento de las normas, a través de informacion objetiva sobre los
aspectos del funcionamiento y debe conducir a que se emprendan acciones para
corregirlas y evitar su repeticion. Algunas variaciones pueden ser tolerables; otras
inaceptables, y si se permite que continien pueden muy bien significar la pérdida del
negocio, de su credibilidad y de la confianza de sus clientes (Hoyle, 1998). El objetivo de
la aplicacion de auditorias a la calidad de los procesos puede atender a diferentes
necesidades, como verificar aspectos de funcionamiento para encontrar oportunidades
de mejora del sistema, certificar productos o servicios, aprobar a una organizaciéon como
proveedor de productos y servicios, asi como para lograr certificaciones en un estandar
de sistema de gestion nacional o internacional. Las auditorias pueden ser aplicadas por
distintos entes, dependiendo del objetivo que persiguen.

Auditorias internas

- Auditorias externas o auditorias del vendedor. Auditorias de aprobacion del proveedor
o valoraciones al sistema de calidad.

- Auditorias por organismos de certificacion (no persiguen intereses directos sobre el
proveedor ni el cliente).

- Planificar y organizar la auditoria. El organismo auditor identifica los controles o
actividades a evaluar en base a las politicas, procedimientos y documentos evidencia
del mismo. Pueden realizarse listas de comprobacion o bien un documento guia que
indique cuando y cémo desarrollar la auditoria, con el propésito de cubrir el &mbito y
la profundidad que se requiere. El auditor debe tener claros cada uno de estos
aspectos para garantizar la objetividad de la auditoria.

- Realizar la auditoria. Se inicia con una reunién de apertura con el auditor y el jefe del
organismo a ser auditado, para acordar el propésito y direccion de la auditoria. Se
solicitan los documentos, personal o visitas al sitio donde se verifica lo especificado
en el plan de auditoria. La prueba objetiva se obtiene a partir de muestras
representativas de las actividades que se llevan a cabo y de la documentacion que
se utiliza tanto para analizar dichas actividades como para registrar los resultados de
estas, es decir se verifica si cumplen o no los requerimientos especificados. Durante
la auditoria se comprueban las conformidades y no conformidades con el

representante del organismo auditado, asi mismo se valoran las deviaciones respecto
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de los requerimientos, para determinar su efecto sobra la calidad del producto o
servicio y la efectividad del sistema de calidad.

- Informar sobre los resultados de la auditoria. Durante la auditoria, el auditor debe
informar sus hallazgos verbalmente. Para formalizar y documentar los resultados de
la auditoria, se debe emitir un informe que detalle las conformidades y no
conformidades con el estandar prescrito, junto con otras observaciones que significan
oportunidades de mejora.

- Realizar la auditoria de seguimiento. Tras el informe de los resultados de la auditoria,
el organismo auditado debe proponer e implementar acciones correctivas para
mejorar y corregir las deficiencias. El auditor comprueba la implementacién de las
acciones acordadas, para verificar que se ha resuelto efectivamente la no
conformidad, ya sea solicitando via remota las pruebas o bien realizando nuevamente
una auditoria en la sede. En algunas empresas las auditorias de seguimiento no son
realizadas, si los resultados de la auditoria cumplen ciertos criterios que determinen
un comportamiento “normal” segun el érgano auditor.

- Completar los registros de la auditoria. El auditor realiza un seguimiento del proceso
de finalizaciébn de las acciones correctivas y mantiene la coordinacion con la
organizacion. Cuando todas las acciones se han completado satisfactoriamente, se
clausura la auditoria, y el informe se actualiza y archiva. Se emiten los certificados

correspondientes, cuando procede (Jesus, 2016).

10.9 Diagrama de Pareto.

Se reconoce que mas de 80% de la problematica en una organizacién es por causas
comunes, es decir, se debe a problemas o situaciones que actian de manera permanente
sobre los procesos. Pero, ademas, en todo proceso son pocos los problemas o
situaciones vitales que contribuyen en gran medida a la problematica global de un proceso

0 una empresa (Jesus, 2016).

10.10 Recomendaciones para la administracion del inventario.
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Ademas de tomar en cuenta para la gestion del inventario todo lo concerniente a las

técnicas o herramientas financieras, asi como los factores que inciden en su efectividad,

es también necesario considerar otras recomendaciones que diversos investigad han

presentado para obtener una mayor efectividad y optimizacion de los recursos financieros.

A continuacion, se muestra en forma muy sintética las diferentes recomendaciones o

sugerencias para las empresas en la gestion del inventario:

Hacer un recuento de todo lo que la empresa tiene en el almacén.
Llevar un registro de todos los articulos en existencia.

Emplear, si es posible, sistemas computarizados para mejorar la efectividad del control
de inventarios.

Afadir los nuevos inventarios que entran a la empresa en el Ultimo registro realizado.

Comprobar la calidad de los inventarios que se tienen para detectar productos
dafados, defectuosos, ente otros.

Contratar personal calificado para controlar el inventario o en su defecto aplicar el
outsourcing.

Realizar inspecciones y auditorias de inventario ocasionales para evitar fraude y robo.

Revisar si los recuentos reales de unidades, cajas, entre otros, coinciden con los
documentos de los despachos antes de liberar la mercaderia a un despachador.

No permitir qgue la mercancia salga de la planta sin una factura o la documentacion de
despacho adecuada.

Cuando se trabaja con inventarios de gran valor, se debe almacenar en un lugar seguro

donde solo tenga acceso personal autorizado y responsable del mismo.

Asegurarse de que todos los pedidos de compra, las facturas y los documentos de
despacho estén numerados de forma consecutiva, para revisarlos con regularidad y
detectar documentos faltantes. Se recomienda mantener archivada dicha

documentacion (Duran, 2012).

10.11Glosario de términos.

OFERTA: La cantidad de un bien que los vendedores ofrecen al mercado en funcién del

nivel de precio.
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DEMANDA: Se refiere a la cantidad de unidades solicitadas a la empresa. Si existe
suficiente inventario, el consumo sera igual a la demanda, ya que cada unidad solicitada
fue despachada. Si se presenta una ruptura de inventario y durante ese periodo se
requieren materiales, la demanda sera superior al consumo.

CONSUMO: Es la cantidad de unidades de un articulo que son retiradas del almacén en
un periodo de tiempo determinado. Por ejemplo: Tenemos que al inicio del mes se tiene
inventario de 100 unidades de detergente y al finalizar el mes sélo nos quedan de 20
unidades, podemos decir que el consumo de ese producto es de 80 unidades por mes.
TIEMPO DE REPOSICION 0 REABASTECIMIENTO: El tiempo de reposicion es el tiempo
comprendido entre la deteccién de la necesidad de adquirir una cierta cantidad de un
material y el momento en que este llega fisicamente a nuestro almacén. Como hemos
podido ver, administrar inventarios es encontrar un equilibrio razonable entre mantener
mucho o poco inventario y los costos que ambos extremos suponen.

LOGISTICA: La logistica es el conjunto de conocimientos, acciones y medios destinados
a prever y proveer los recursos necesarios que posibiliten realizar una actividad principal
en: Tiempo, forma y al costo mas oportuno en un marco de productividad y calidad.
Ejemplo: El Supermercado La negrita C.A necesita adquirir 2000 unidades de jamén
planchado, para satisfacer la demanda de dicho producto para las festividades
decembrina, por lo tanto debe tomar en cuenta los siguientes factores:

Tiempo: Debe ser adquirido y contar con el producto en nuestro almacén antes que
culmine las festividades decembrina.

Forma: Debe ser transportado en cava refrigerada.

Costo mas oportuno: Debemos ubicar el servicio de transporte mas econémico para que
no incida fuertemente en el costo del producto.

Dentro de este conjunto de conocimientos, acciones y medios se encuentra el control y
administracion de inventario, el cual es un aspecto fundamental de la administracion
exitosa. Se pueden presentar dos situaciones en extremo que son perjudicial al giro
comercial de cualquier empresa, como lo son:

Altos niveles de inventario: Cuando mantener inventario supone un alto costo, las
empresas no deben tener una determinada cantidad de dinero detenida en existencias
excesivas, pues los objetivos de un buen servicio al cliente y de una produccion eficiente
precisan ser satisfechos manteniendo los inventarios en un nivel minimo al menor costo

posible sin comprometer la calidad de los bienes y servicios ofrecidos.
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Roturas de stock: Igualmente perjudicial constituyen las roturas de stock, esto puede
generar pérdidas de ventas o aumentar los costos de adquisicion, almacenamiento y
transporte de los suministros igualmente se produce pérdida de imagen. De manera que
tener existencias en exceso almacenadas implica tener grandes cantidades de dinero
retenido y sin producir, igualmente perjudicial constituyen las roturas de stock, la
organizacion debe hacer que coincidan las operaciones de oferta y demanda, con la
finalidad de que las existencias permanezcan en los anaqueles en el tiempo y lugar

preciso (estudios, 2014).

10.12 Introduccién del cédigo OR

Los codigos de barras bidimensionales son una nueva generacion en el ambito
tecnoldgico de los codigos de barras. El codigo QR es un tipo de codigo, que sirve para
almacenar informacion en una matriz 2D de puntos. El cédigo QR (Quick Response Code)
fue creado en 1994 por la compafia japonesa Denso-Wave. En sentido literal, se refiere

a una respuesta rapida que expresa el concepto original de los inventores para el
desarrollo del cédigo, cuyo enfoque se dirige a “lectura de alta velocidad”

Actualmente los cédigos QR se ven en todos los sitios: en los periodicos, los carteles, los
billetes de avidn, las revistas, las paradas de autobus, etc. Con capturar simplemente ese
cbdigo (normalmente representa un URLG6 ) a través de la camara de un Smartphone, la
gente puede obtener la informacién que quiere transmitir ese cédigo en un instante. Con
el desarrollo del Internet movil, la integracién de los Smartphones y los codigos QR, el
valor practico de estos ha cobrado mayor amplitud. Se trata de una nueva tecnologia muy
util, tanto para el almacenamiento como la transmisién y la identificacion de la informacion.
Los cbdigos QR podran promover el proceso de mejora de los servicios en los centros de
informacion de una manera eficaz y hacerles realmente reflexionar como satisfacer al

maximo las necesidades de las masas lectoras (Can, 2015).

Ejemplos de otras empresas.
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Papeleria los Ruvalcaba no se tenia una gestion de inventarios se implementé un
sistema de automatizacion en su proceso de desarrollo (Cervantes, 2020).

El almacén de calzado CALZAOFERTAS no cuenta con una sistematizacion para
el inventario de la tienda que les permita tener un control de la mercancia en cuanto
entradas y salidas se realizé la implementacion de cédigo QR como método de
codificacion, para sistema de inventario a través de un aplicativo movil y servicios
web (Vargas., 2017).

La empresa Femarpe Cia LTDA, no lleva un registro especifico hasta el momento,
lo realiza en una hoja de ecxel por lo tanto no se encuentra bien estructurado se
implement6 propuesta de un sistema de gestion de inventarios (Loja, 2015).

La empresa de construccién e ingenieria solida no tiene definido como planear los
requerimientos de materia prima con un control de eficaz de entradas y salidas de
productos terminados, se implemento6 un sistema de inventarios para el control de
materiales, equipos y herramientas dentro de la empresa de construccion
ingenieria solida (Gémez, 2019).

La empresa comercial ferreteria Gorky E.I.R.L Jaén, no tiene determinado su
inventario y quiere mejorar su rentabilidad se implement6 un sistema de control de
inventarios interno para la mejora de rentabilidad de la empresa (Garcia, 2020).
La microempresa Tubec, tenia que realizar un inventario semanal para evitar
pérdidas fisicas y por ende monetarias que afectaban el rendimiento de esta, se
implement6 el analisis de control de inventario (Avendafio, 2016).

La empresa Agro-veterinaria no cuenta con politicas, normas y procedimientos que
regule y mejore el control de mercaderia y esto influye en el stock de inventarios se
implemento el sistema de control de inventarios para mejorar la logistica de su
almaceén (Garcia M. , 2022).

La empresa comercializadora Litargica, no cuenta con un sistema para el proceso
de facturacion de ventas, se implementd un sistema de control de inventarios (Jair
Alejandro Escudero, 2018).

La empresa Distribuidora Quiro S.A.C no aplican correctamente su inventario
donde repercute en una mala administracion, se implementd el control de

inventarios y su impacto en la rentabilidad de la empresa (Antinez, 2019).
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10.La empresa Tapa metal de Guatemala S.A no cuenta con un sistema de inventarios
gue le permita determinar su rentabilidad se implement6 una propuesta de gestion

de inventarios (Vera, 2009).

11. El Hospital Universitario Rio Hortega, del proyecto consiste en la propuesta
de mejora del servicio de limpieza que tiene a su cargo, Este proyecto se ha
apoyado en herramientas basicas de gestion Logistica para poder organizar de la
manera Optima las actividades de limpieza y gestion de personas requeridas para
realizar una limpieza e higiene excelentes con los menores costes econdmicos
posibles. Para ello, se ha elegido base de este proyecto el “Ciclo PDCA. (Badas,
2020).

10.13 Sistema de aplicacion digitalizado

La razon por la que surgio este trabajo es debido a la falta de una herramienta de
la que facilite el trabajo dia a dia en la institucion (Hospital General de Chetumal)
la cual provee diversos servicios a la ciudadania relacionados al rubro de salud, ya
gue es el centro principal de la ciudad capital.

Servicios los cuales requieren de diversos insumos ya sea medicamentos o
material de curacion, instrumental médico, asi como material de oficina, formatos
entre otros; los cuales generan un costo tanto a la institucién como a los usuarios.
Asi es como nace la necesidad de crear la “Sistematizacion de la captura de
Inventarios del area de Recursos Materiales” para brindar de manera eficaz y
eficiente con prontitud su consulta y un mayor control. Esto de igual manera agiliza
los procesos referentes a los inventarios de mayor, menor y lento movimiento

teniendo asi un apoyo a la hora de realizar los pedidos de estos (Sarabia, 2016).
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CAPITULO 4: DESARROLLO

11. Procedimiento y descripcién de las actividades realizadas.

A continuacion, se present6 un cronograma de actividades el cual nos ayudé a seguir el
procedimiento y descripcion de las actividades que desarrollamos para implementar este

proyecto a continuacion se presenta:

11.1 cronograma de actividades.

En la siguiente tabla se observo las actividades a realizarse para el desarrollo e

implementacion del proyecto ver tabla 1.

Tabla 1 Cronograma de actividades.

AGOSTO |SEPTIEMBRE
1]2]3]a]1]2]3]a
Actividades relacionadas con el analisis del problema.

No. ACTIVIDADES A DESARROLLAR

1 |Revision y analisis actual de la empresa.

Andlisis de las actividades del almacén.
Basado en el método PDCA.

3 [Implementacion 5's.

4 |Redisefiar el sistema digital de inventario.

5 |Implementacion de mejora.

6 |Capacitacion de la mejora y mapeo de procesos.

7 |Informa Beneficios del cambio y condiciones adicionales .
8 |Asesorias de residencia.
g |Elaborar el reporte preliminar

10 [Integracion y entrega del reporte final
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11.2 Situacioén actual de la empresa.

En la siguiente tabla podemos observar los factores que se determinaron analizar para

elaborar el pareto de la probleméatica. Ver tabla 2.

Tabla 2 Tabla de factores para elaborar el andlisis de pareto.

FRECUENCIA PORCENTAJE %
PUNTOS Sl NO ACOMULADA ACOMULADO 80-20 Acumulado
TOTALES

TIEMPO DE ENTREGA. 1,364 0 104

15 0% 1009 1009 31.87
FALTA D 011 0 “
MEDICAMENTOS.

30 0% 1009 1009 53.07
ERROR AL
ENTREGAR 126 , 0
MEDICAMENTOS E
INSUMOS. 49 22% 789 789 70.00
FALTA DE CONTROL DE se3 5 0
INVENTARIO.

56 22% 789 789 83.60
FALTA DE 5°S. 547 2 6

36 25% 759 759 96.36
FALTA DE|
IDENTIFICACION DE| 97 2 4
ANAQUELES. 42 25% 759 759 98.62
FALTA DE CAPACITACION. 3 5 14

49 100% 09 09 100.00

Se realiz6 un analisis basado en un diagrama de pareto donde se establecieron todos

los factores a analizar para ser determinada la situacion actual de la empresa. Ver

imagen 3.
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PARETO

1,600 120.00

100.00 100.00

80.00

60.00

40.00

— PUNTOS
20.00 TOTALES

=% Acumulado
0.00

Imagen 3 Pareto de situacion actual de la empresa.

El andlisis realizado determino que los factores que mas afectan al no tener una buena
gestion de inventarios son tiempo de entrega y falta de medicamentos. Por lo cual se
determind que el 80-20 del pareto es el siguiente. 80 tiempo de entrega y 20 las actividades

gue lo causan.

11.3 Comenzamos con un andlisis basado en el método del ciclo de DEMING, o PDCA.

11.3.1 Primera etapa planear:

Se planed la elaboracion de un croquis del almacén para poder determinar la situacion

actual y gestionar el nuevo acomodo de sus equipos y materiales. Ver imagen 4.
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Imagen 4 Croquis del almacén situacion actual de la empresa.

A continuacion se visualizd el area de manera fotografica para determinar con exactitud

la problemética y tuviéramos un mejor panorama de la situacion y la distribucion de
materiales y medicamentos en el almacén.

En la siguiente imagen se observd como se encontraba el almacén anteriormente
medicamentos sin identificar, materiales y medicamentos en un mismo anaquel,

anaqueles sin identificar, cajas de insumos sin acomodo. Ver imagen 5.
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Imagen 5 Situacion actual del almacén.

Se planed6 una primera auditoria de 5°s para determinar la situacién de su sistema en
cuanto a seleccion, orden, limpieza, estandarizacién y disciplina con la siguiente tabla de

evaluacion. Como se determiné en la tabla 2.

La puntuacion que se asigné a cada elemento fue de la siguiente manera:
. 1 a 2. Mal estado

. 3 a 4. Regular

. 5 a 6. Bien

. 7 a 8. Muy bien

. 9 a 10. Excelente
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Tabla 3 Tabla de evaluacién de 5's anterior.

TABLA DE EVALUACION PARA 5'S

PASOS DE LA PUNTOS ESTADO
METODOLOGIA

Seiri (clasificar) 1 Mal estado
Seiton (ordenar) 1 Mal estado
Seiso ( limpiar) 1 Mal estado
Seiketsu (estandarizar) 1 Mal estado
Shitsuke ( mantener) 1 Mal estado

Como se pudo observar el diagnostico dio como resultado 1 que significa mal estado. Ya
gue como se pudo constatar en la ilustracion 4 no se tenia implementado el método de
5's
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Se llevo a cabo un analisis de tiempos de entrega de medicamentos a personal del hospital

y otro a derechohabientes. Como lo podemos observar en la siguiente tabla 4.

Tabla 4 Tabla de analisis de demora de tiempos de entrega de insumos.

TABLA DE TIEMPOS DE ENTREGA ANTERIOR

Personal del | Insumos. Tiempo Derechohabientes. | Tiempo de
hospital. de entrega de
entrega de la _
requisicion de medicamentos
insumos. de  recetas
médicas.
Enfermera Leche 28min 1 36min
de
lactantes.
Enfermera Vendas. 26min 2 45min
Camillero. Soluciéon 37min 3 30min
para
canalizar.
Personal de | Papel de 25min 4 25min
limpieza. bafio
Médico. Termémetro. 16min 5 26min
Enfermera. Insulina. 30min 6 24mi
Enfermera. Ranitidina. 45min 7 15min
Personal de Sabanas 26min 8 30min
limpieza. para cambio.
Personal de Cémodos. 10min 9 37min
limpieza.
Personal de | Jabodn. 23min 10 33min
limpieza.
Total min. 217.3 min Total min. 198.3min
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11.3.2 Segunda etapa hacer.

En esta etapa desarrollamos la metodologia de las 5°s. Las 5”s constituyen una disciplina
para lograr mejoras en el lugar de trabajo, mediante la estandarizacion de habitos de
orden y limpieza. Esto se logra implementando cambios en los procesos en cinco etapas,
cada una de las cuales servira de fundamento a la siguiente, para asi mantener sus

beneficios en el largo plazo.

Las 5's se implementan cuando necesitamos reducir tiempos en los procesos como en
este caso se implementaron para minimizar los tiempos de entrega. Se preparo el
desarrollo de las 5's de la siguiente manera.

1. Se proporciono un curso de capacitacion al personal de 5°s.

2. Se preparo una campafia de difusion con un triptico.
3. Se elaboro un plan maestro de limpieza.
4

Se fotografiaron imagenes del antes y el después
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A continuacion se presenté la capacitacion que se elaboré para que el personal conozca
y se concientice para hacer de esta metodologia un habito. Ver imagen 6.

i Hospital General Pabellén de Arteaga
N L4

OBJETIVO:

Concientizar al personal en
mantener sus areas de
trabajo Ordenadas y Limpias

5’ S mediante la metodologia de
las 5's. /g

LEONARDO RAMSES HORNEDO LOZANO

Hospital General Pabellén de Arteaga

h L 7 L4

CAPACITACION

y5
¢Metodologia de las 5's? 5 \0 V

Se trata de una Técnica 0 Herramienta

de Gestion Japonesa que aplicada en
” areas de trabajo crea espacios mas

Organizados, Despejados, Seguros y
§ limpios.

Se da el nombre de 5’S porque esta

formada por 5 palabras Japonesas con

|a Ietra iniciaI ”S". S Hospital General Pabellén devA;BealgaJ

Imagen 6 Herramientas de capacitacion para el personal.
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Se realiz6 una campafia de difusiébn mediante un triptico de 5’s en toda la empresa.

Triptico de 5°s. cOmo se observa en la imagen 7.

TRIPTICO 5’S

Seleccionar

Es el acto de separar o
las
de

innecesarias en el area de

remover cosas

necesarias las

trabajo.

Ordenar un conjunto de
objetos, partes o elementos
dentro de un conjunto de

cosas.

L ]
]

J

I—————

N s =y

Es el acto de quitar lo sucio
de Es

polvos, manchas, mugre,

algo. eliminar

grasa, etc

Estandarizar

Es definir instrucciones para

mantener las primeras

Disciplina

Es el habito de usar los
estandares establecidos. Es

el respeto hacia los demés

c?
vy

Imagen 7 Triptico de 5’s.
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Se elaboro un plan maestro de limpieza donde se desglosaron todas las actividades de

limpieza en el almacén se tomaron en cuenta los siguientes atributos:

Fecha.
Mes.
- Area por limpiar.
- Con que se va a limpiar.
- Como se va a limpiar.
- Con que se va a limpiar.
- Frecuencia con la que se va a limpiar.
- Quien lo va a limpiar.
- Quien lo va a revisar. Ver tabla 5.
Tabla 5 Plan Maestro de limpieza.
Responsable
Concepto Frecuencia |Sustanciay/o| Instruccién de | Sanitizar| de operacion 9/10|11|12|13|14|15|16|17|18|19|20
accesorios limpieza Responsable
de confirmar
1. Dilucién AUXILIAR DE
DIARIO Franelade | proporcionada por ALMACEN
(AL microfibra roja,| servicios de _—
MESAS TERMINAR |cubeta blanca,| higiene. Si Aplica i
LABORES) | aguay jab6n | 2.Eliminar polvo y LIDER DE
residuos ALMACEN
AUXILIAR DE
ALMACEN
Franela Eliminar polvo y
RACKS SEMANAL hameda residuos N/A
LIDER DE
ALMACEN
Escoba, 1.Dilucién
trapeador proporcionada por AUXILIAR DE
cubeta, agua, | servicios de ALMACEN
CADA jabén. higiene.
PISO TERCER DiA 2.Barrer y trapear la|  N/A
superficie. LIDER DE
ALMACEN
1. Dilucien Wt
proporcionada por
ESTRUCTURA SEMANAL | Brochay | servicios de NIA
Franela Gris | higiene..
2.Eliminar polvo y LIDER DE
residuos ALMACEN

Se tomaron evidencias fotograficas del almacén demostrando la falta de seleccién, orden

y limpieza. Como observamos en las siguientes imagenes algunas identificaciones

estaban dafiadas y no se encontraban todas las etiquetas. Hay mala ubicaciéon de

productos ya que no se cuenta con un espacio correspondiente para cada tipo de

material. Ver imagen 8.
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Imagen 8 Imagenes del antes de 5's.

Para la implementacion de la metodologia de 5°s se determiné analizar la situacion de
cada una de ellas comenzando de la siguiente manera.

1.- Primera s “ seleccionar”

Se retiraron del area de trabajo todos los articulos que no eran necesarios asi que en
esta etapa, se eliminaron todos los articulos que no eran necesarios tener en el almacén.
Al seleccionar se tom6 en cuenta todos los objetos que no se han utilizado y no se
utilizaran en el futuro se procedi6 a retirarlos para liberar espacio.

Se establecieron criterios de seleccién con base a la frecuencia de uso el tiempo o la

cantidad por usar detallado en la siguiente tabla. Ver tabla 6.
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Tabla 6 Criterios de como aplicar la 1s seleccionar.

Seleccionar como: Frecuencia.
Necesario. Lo que se usa mas de una vez al mes,
No necesario. Lo que se usa menos de una vez al mes.

Se determind que la clave para un lugar sin elementos inutiles es no permitir que ingresen

a las areas objetos innecesarios que se puedan acumular. Ver imagen 9.

Imagen 9 Realizando la seleccidon de objetos innecesarios en almacén.
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2.- Segunda s “ordenar”.

En esta etapa ordenamos los articulos que seleccionamos como necesarios en nuestra
area de trabajo estableciendo un lugar especifico para cada cosa de manera que facilito
su identificacion, localizacién, disposicion y regreso al mismo lugar después de utilizarse.
Para lograrlo requerimos lo siguiente:

1.- Dividir el area de trabajo en partes manejables y facilmente identificables.

2.- Generar una guia de ubicaciones.

3.- Establecer sitios para cada objeto.

4.- Etiquetar los anaqueles para determinar las ubicaciones.

Se establecen lugares especificos identificados para cada insumo en el almacén como a

continuacion se determiné como se observa en la imagen 10.

Envase con 30
tabletas.

Imagen 10 identificacion de anaqueles.

47



3.- Tercera s “Limpiar”.
Se elimino toda la suciedad tomando en cuenta que al realizar limpieza también se
inspecciond, asi habriamos podido descubrir problemas potenciales antes de que se
convirtieran en criticos.
Se disefio un cronograma de limpieza con el cual se realizaron rondines de verificacion.

Ver imagen 11.

Imagen 11 Cronograma de limpieza.

4 .- Cuarta s “Estandarizar”.

Se logré que las practicas y actividades se ejecutaran consistentemente y de manera
regular para asegurar que la seleccién, la organizacion y la limpieza se mantengan en
las areas de trabajo.

Se realiz6 una evaluacion del almacén actual. Ver tabla 7 e imagen 12.

Tabla 7 Tabla de evaluacién de 5’s del antes.

Fecha: 16-ago-2023
General. 70%
Seleccion. 15%
Orden. 20%
Limpieza. 40%
Estandarizacion. 10%
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Antes de |la implementacion de 5°s.

Estandarizacion. -
limpiez. |
orden. |
Seleccion. _
General.

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Imagen 12 Grafica de evaluacion de 5°s del antes.

Como se pudo determinar, con los datos de la grafica la etapa més carente es la de

estandarizacion, seguida de la etapa de seleccion confirmando la problematica a corregir.

5.- Quinta s “Seguimiento o Disciplina”.
Se realiz6é una pléatica de concientizacion para mantener sus actividades correctamente
con el proposito de detectar oportunidades de mejora, generadas a través del

compromiso de todos.

Recordando la siguiente frase “el lugar mas limpio no es el que mas se asea, si no el que

menos se ensucia’.

Se realiz6 una evaluacion del sistema actual de inventarios la cual era carente de

informacién con se muestra en la siguiente imagen 13.
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010.000.1703.00

Acido acetacilitico

caja 30 tabletas.

010.000.104.00

Alisoy (BANO COLOIDE)

caja 30 sobres

010.000.105.00 Carboron 300mg caja 50 comprimidos
010.000.106.00 Dagotil 3mg. caja 30 comprimidos
010.000.107.00 Istumil 75mg caja 30 comprimidos
010.000.108.00 Loratadina 10mg. caja 10 comprimidos
010.000.109.00 Luvox 100mg. caja 15 comprimidos

010.000.110.00

Metformina 500mg

caja 30 comprimidos

010.000.111.00

Nexium 20mg.

caja 30 comprimidos

010.000.112.00

Sulfato ferroso 200mg

caja 10 comprimidos

010.000.113.00

Paracetamol tabletas
500mg.

caja 30 comprimidos

010.000.114.00

Paracetamol suspension.

Frasco

Imagen 13 Sistema de Inventarios anterior.

11.3.3 Tercera etapa verificar.

En esta etapa se valido toda la implementacion del método de 5°s.

Se plane6 una segunda auditoria de 5’s para determinar la situacién de su sistema en
cuanto a seleccién, orden, limpieza, estandarizacion y disciplina con la siguiente tabla de

evaluacion ya con el método implementado.

La puntuacion que se asigné a cada elemento fue de la siguiente manera:
1 a 2. Mal estado
3 a 4. Regular

. 5 a 6. Bien

. 7 a 8. Muy bien

. 9 a 10. Excelente. Ver tabla 8
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Tabla 8 Tabla de segunda evaluacion de 5's.

TABLA DE EVALUACION PARA 5'S

PASOS DE LA PUNTOS ESTADO
METODOLOGIA

Seiri (clasificar) 6 Bien.
Seiton (ordenar) 6 Bien
Seiso ( limpiar) 6 Bien
Seiketsu (estandarizar) 6 Bien
Shitsuke ( mantener ) 6 Bien

Como se pudo observar el diagnostico dio como resultado 6 que significa bien. Se trabajo

arduamente en este método, para que en la segunda auditoria de verificacion mejorara

dando como resultado una mejora del 60%. Ver imagen 14.
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Imagen 14 Aplicacion de metodologia 5°s.
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Se llevo a cabo un segundo andlisis de tiempos de entrega de medicamentos a personal

del hospital y otro a derechohabientes. Ver tabla 9.

Tabla 9 Tabla de segundo andlisis de toma de tiempos de entrega.

Personal del ' Insumos. Tiempo de Derechohabientes. Tiempo de
hospital. entrega de la entrega de
requisicion medicamentos
de insumos. de recetas
médicas.
Enfermera Leche 18min 1 12min
de
lactantes.
Enfermera Vendas. 16min 2 15min
Camillero. Soluciéon 27min 3 15min
para
canalizar.
Personal de @ Papel de 15min 4 10min
limpieza. barfio
Médico. Termémetro. | 6min 5 10min
Enfermera. Insulina. 15min 6 10min
Enfermera. Ranitidina. 12min 7 5min
Personal de | Sabanas 12min 8 15min
limpieza. para cambio.
Personal de | Cémodos. 5min 9 10min
limpieza.
Personal de | Jabdn. 10min 10 15min
limpieza.
Total min 136min Total min 117min
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Con los resultados de un segundo analisis de tiempos de entrega de insumos
determinamos que mejor6 en un 63% el tiempo de respuesta a clientes internos y

externos.

Se verificd con una segunda evaluacion del almacén después de la implementacion del

meétodo de 5°s. Ver tabla 10 e imagen 15.

Tabla 10 Tabla de segunda evaluacion del método de 5's.

Fecha: 10-nov-2023
General. 80%
Seleccion. 68%
Orden. 73%
Limpieza. 67%
Estandarizacion. 94%

Implementacion 5°s

estandarizacion. |
Limpieza.
orden.
selecion.
cenersl.
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Imagen 15 Segundo grafico de resultados de evaluacion de 5’s.

Como se pudo demostrar con la segunda evaluacién de 5's se llegé a un 80% en su

aplicaciéon dentro del almacén del Hospital General de Pabellon de Arteaga.

Demostrando que se logré fomentar un habito para los involucrados.

53



GRAFICO ANTERIOR GRAFICO DESPUES DE LA MEJORA

Tlempo § =y
Clave = Fecha
CT0000024 00 S S Presentacion [No. Pedido| MO | Existencia | Partida |  Recurso Lote ‘ i
010.000.0252.00 |Suwxam lEmlhbnme 7 Envase con 5| 025023 | 316394 1. [25301- N 104 - GASTOS D] 22J014A | 280212024 |
010.000,0254.00 v, ,B;omc"’m"""*t o8 40mg—  |Envasecons 29225 7 [25301 - §201 - RECURSO|B22E903 | 210172028 |
010,000,0437.00 |7, m“"'“w_ 4mg  — |Envase con 54 0250-23 | 31639 1. |25301-N104 - GASTOS D|VC22001 300042024 |
010.000.0443.00 |5 o o © tableta o capsula de libx dEnvase con2q 065522 | 311929 5. 25301 - N 104 - GASTOS D|39014MC1 1211172023 b
010000044305 |s-~m=m 0.33 mg/0.67 mg/g de 120 dosis y dispoqDispositivo inl0250-23 | 316270 4. |25301-K104 - GASTOS D}2C269 wouz@
010,000 F 0.33 mg/0.67 mg/g de 120 dosis y dispod D inh 0250-23 | 316476 1. 25301 - § 104 - GASTOS D|2C269 300472024 |
.0450.00 |Fluticasona S en aerosol 0.83 m/g Envase con SN0
T s SpRn i u 90550 376.2, - 4321 - DONATIVO, 247Y
75,000 050 100 mg [Envasecon5q 059222 | 311923 | 2 |25301- N4FO- INSABI MEZ22M055 30/03/2024 4
10000 s mwm“&mbmbbonu [Envase con 6| 059222 | 311923 7. |25301-N4F0- INSABI MEB21NG43 301172023 |
ST o [C botasko Sokicn byedabe 1499/ 10 m [Envase con 50 059222 | 311923 | 18 [25301-N4FO- INSABI MERZ2M31 3010372024 |
16!0.000'12’70.00 D dcato e 200 mg IEwms 1 29280 —2. . |25301-N234 - RECURSO|B21F453_ 05/0212024 4
010000.1270'00 A-B oral 200 mg/100 m! |Envase con 74 166521 | 311081 6.~ |25301 - 104 - GASTOS D| 0005029 3011172023 |
£404000:1270. A8 on oral 200 /100 mi |Envase con 74160421 | 309207 12, 25301 - K104 - GASTOS D|5029 S0H11/2023
1010.000.1735.00 |Est i i 750 000 UI |Envase conurl 025023 | 318394 16, [25301 - K104 - GASTOS D|XC2265 30/0412024
sodica cr i 1000 000 U[Envase con uf 135521 | 90552 200, |25301-N104 - GASTOS D|122E011 3110172024 2=
il sodica Solucion iny 1000 000 U|Envase conudl 135521 | 317024 200.  |25301-N104 - GASTOS D|122E011 31/01/2024
L& [ 80mg |Envase con af 20284 25.2 & 125301 - 234 - RECURSO|B22M098 30/03/2024
bmooqonsss,oo S i 20mg 7 |Envase conad 059222 | 311923 6940 |25301 - N4FO - INSABI MEB22F951 28/0272024
- |_010.000.2133.00 |Cii ina Capsula 300 mg ~Z 920 |Envase con 16 90550 1,083, " |25301 - §321 - DONATIVORFS357 3110172024
010.0002154.00 |E Solucion iny 40mg/04ml / | €8l |2 Jeringas de 90550 229, 25301 - N321 - DONATIVO/S21D570 3171272023
010.000.2620.00_|acido valproico Capsuta 250 mg .o\ |Envase con6q 1659-21 | 311337 8782825301 - 104 - GASTOS D|37004MC 19/01/2024
010.000.2620.00 |acido valproico Capsula 250 mg = |Envase con 6 0655-22 | 311929 32 [25301-N104 - GASTOS D|38004MC
~ 010.000.2624.00 [Fenitoina- Solucion inyectable 250 mg/5 ml |Envase con uf 0592-22 | 311923 5.7y |25301 - N4F0 - INSABI MEB21N710 3001172023
010.000.2624.00 [Fenitoina Solucion inyectable 250 mg/5 ml ~, |Envaseconuq 099022 | 313418 20.  [25301- X104 - GASTOS D B22M074 30/03/2024
010.000.3112.00 | Difenidol, C de Solucion iny 40mg/2ml #”  |Envase con 2 90550 |- 42.2 025301 - N321 - DONATIVO| 11213 31/12/2023
010.000.3433.00 | M Acetato de le40mg  |Unfrascoamd 059222 | 311923 54, [25301 - N4FO - INSABI MEC22E304 3010112024
010,000.3606.00 |Glucosa Solucion inyectable al 50 % Glucosa anhidra 50 /100 mEnvase con 24 059122 | 311922 70.  |25301 - N4FO - INSABI ME73 U2B0043 04/02/2024
010.000.3509.00 |Cloruro de sodio Solucion inyectable al 0.9% 0.9 g/100 m! Envase con 50 29354 30. 25301 -N234 - RECURSO|V22809M 30/01/2024
010.000,3610.00_|Cloruro de sodio_Solucion inyectable al 0.9% 0.9 9/100mi __|Envase con 14 166121 | 315673 120.  |25301 - 104 - GASTOS D 73F1M0393 2111272023
010.000.3615.00 |Solucion H Solucion inyectable Cloruro de sodio 0.600g,|Envase con 54 29244 24, |25301 - K234 - RECURSO|P21Y791 01/05/2024
010.000.3615.00 | H inyectable Cloruro de sodio 06009 [Envasecons] | 20276 | 0 [25301-N234 - RECURSO|VZ2VI4R | 30072024
010.000.3620,00 |Gluconato de caicio inyectable a 10% 1 9/{0m__|Envase 9353 | 2. [25301-234- RECURSO — [ omouroas
010.000.3620.00 | Gluconato de calcio solucion inyectable al 10% 1 /10 ml [25%01 - {104 - GASTOS D|B22Fe
010.000.3625.00 |Glucosa Solucion inyectable al 5% Glucosa anhidra 5 g/ 100 mi |Es 301 - §321 - DONATVO[736:
010.000.3527.00_|Cloruro de sodio Solucion inyectable al 0.9% 0.9g/100ml | :
010.000.3661.00_|Poligelina Solucion inyectable Poligelina 3.5 9/100 SAST F S ETIAL
010.000.3661.00 |Polig smamw—-—! 9/
010.000.3661.00 |P, cion iyectabie Polioi
| 010,000.3662.00 |Seroalbumi
e —

Imagen 16 Sistema digital de inventarios.

e Se realizé una evaluacion del sistema digital de inventarios en el cual se integran mas
conceptos para tener un mayor control en el almacén en sus PEPS. Como se mostr6 en
la imagen 16.

e Se realiz6 un inventario de medicamentos para sustentar el buen funcionamiento del

sistema digital comparando la diferencia que hubo con el grafico anterior al de la mejora.
Como se mostré en la imagen 16.
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11.3.4 Cuarta etapa actuar dar seguimiento a la implementacion del método de las 5°s.

Se elaboré un plan de capacitacion para el personal del almacén con la siguiente

estructura. Ver imagen 17.

PROGRAMA DE CAPACITACION.

FECHA PERSONAL CAPACITACION
03-NOV-2023 ENCARGADO DE
ALMACEN.

Métodologia de 5’s.

10-NOV-2023 RESIDENTE.

13-NOV-2023 AYUDANTE GENERAL

Imagen 17 Programa de capacitacion 5°s.

De igual manera se elabor6 un diagrama de flujo de procesos para que el personal tuviera

un procedimiento descrito de sus actividades.

El diagrama de flujo se utiliza para representar un proceso o flujo de trabajo. En ellos se
describen los procesos con una secuencia fija de trabajo. Asi, paso a paso, se presentan

procesos complejos de forma sencilla. Ver imagen 18.
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11.3.4.1 Mapeo de procesos.

Imagen 18 Diagrama de flujo de proceso de recepcion de insumos.
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11.3.5 Plan de capacitacion para control de inventario.

Se desarrolld una induccién para poder capacitar al personal de la empresa para poder

ingresar los medicamentos en tiempo y forma en el sistema de inventarios.

Se elaboré un programa de capacitacion el cual se plane6 de acuerdo con el personal con
el que la empresa cuenta y quien maneja este sistema.

Se implemento basado en el método PEPS, primeras entradas y salidas, significa que lo
entra primero sale primero. Ver imagen 19.

PROGRAMA DE CAPACITACION DEL SISTEMA DIGITAL

FECHA PERSONAL CAPACITACION
08-NOV-2023 ENCARGADO DE
ALMACEN.
MANEJO DE SISTEMA DE
INVENTARIOS
15-NOV-2023 RESIDENTE.
22-NOV-2023 AYUDANTE GENERAL

Imagen 19 Programa de capacitacion del sistema digital.

Se procedi6 a la integracion de cédigos QR, en el sistema de control de inventarios
elaborando una base de datos que contemplo cddigo, descripcidén y presentacion de los
productos ver imagen 20.
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Clave Descripcion Presentacion

Imagen 20 Base de datos de medicamentos.
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Se establecio el generador de cédigo con los siguientes pasos:
1.- Seleccién del codigo generador de QR.
2.- Disefio del cédigo e integracion en el sistema.

3.- Prueba del codlgo QR. Ver imagen 21.

General
$ - A

0 00
G0 50

3 010.000.0108.00 | Metamizol sodico Comprimido 500 mg Envase con 10 comprimidos

Portapapeles & Fuente 1 Alineacién S Nimero|

010.000.0593.00 | Nifedipino Comprimido de liberaci

05g100ml | Envasecon

25301 25401 Graficol

Listo ﬁ’q Accesibilidad: No disponible

== O Buscar

010.000.1363.00 | Lidocaina - hidrocortisona Ungiiento 0.25 gt3.50 g8 g | Envase con 20 gy aplicador.

Imagen 21 Cdédigos QR de los medicamentos.

Los codigos QR se componen de numerosos cuadraditos pequefios, que son los que
contienen la informacién. Los cédigos QR fueron creados en 1994 por Denso Wave,
subsidiaria de Toyota, y su nombre viene del inglés Quick response, o lo que es o mismo,
respuesta rapida, ya que el objetivo de sus creadores era inventar un codigo que se
leyese de manera rapida. Los cédigos QR son muy populares en Japon, de hecho, son
el cédigo bidimensional mas popular en el pais nipén. Inicialmente, fueron usados para
registrar repuestos en el area de fabricacion de vehiculos, pero poco a poco, y mas aun
con la aparicion y la popularizacion de los Smartphones y tablets, se han ido extendiendo
mas. Dentro de un cédigo QR podemos distinguir diferentes partes, como se puede

observar en la imagen 22.
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Imagen 22 Partes de un cédigo QR.

Se dio seguimiento a la implementacion de los cédigos QR de los medicamentos en base

de datos y en fisico. Ver imagen 23
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Imagen 23 Cadigos QR de los medicamentos.

Se escanea el codigo para la verificacion en sistema y en campo de codigos QR ver imagen 24.
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v con 3 camprmitit o

Imagen 24 Seguimiento de codigos QR.

11.4 Generacion de coédigos OR

Los codigos QR utilizados para la codificacion de la mercancia, permiten agilizar la
lectura de la referencia del producto. Para ello se desarrolld6 una interfaz grafica que

permite generar y escanear los codigos QR, como se observa en la imagen 25.

Imagen 25 Cddigos QR.

La generacion como la lectura de los cddigos QR son desarrolladas con la
implementacion del. sistema de inventarios del Hospital General de Pabell6n de Arteaga,

en la cual se limita el formato del c4digo a QR, ya que esta institucién puede trabajar con
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diversos formatos de codigo de barras. Para la lectura del cdédigo Android, informacién
gue el sistema debe tener para poder ejecutar el codigo de la app.

Acceder al sistema: Caso en que los usuarios ingresar nombre de usuario y contrasena
para acceder a la aplicacion.

Seleccionar items menu: Caso en el que el sistema presenta al usuario los diferentes
items u opciones que tiene el aplicativo, para su posterior seleccion. Como se puede

observar en la siguiente imagen 26

Cliente.

Administrador.

Imagen 26 Diagrama General de elaboracion de QR.

El disefio de este diagrama se estructuro para definir las opciones del mend, a las cuales
los administradores tienen acceso; los casos de uso definidos tanto para el administrador
como para el cliente se describen a continuacion:

1.- Seleccionar item Producto: Caso en el que el usuario puede realizar consultas o crear
codigos QR.

2.- Seleccionar item Contactos: Caso en el que el usuario puede consultar proveedores,

clientes y vendedores.
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3.- Seleccionar item Movimientos: Caso en el que el usuario puede realizar compras y
ventas.

4.- Seleccionar item Cuentas: Caso en el que el usuario puede administrar cuentas
administrador y clientes.

5.- Seleccionar item Sesion: Caso en el que el usuario puede cambiar clave y cerrar
sesion. Ver imagen 27

T 00054 0 Wb as 03300 Lutyeing 90 my [P —

TR KON MAre Cangen du ercen prowgade W g Ereees see W sempreesine

Loeena oo 35 vamgrndin ¢
Tanding Compronate ¢ Al § UV 10 Iancnr o o paptvinn B e
FOMEHITI yrencete 100 4 pasgace

Imagen 27Resultados de cddigo QR.
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11.5 Sistema de digitalizacion de requisiciones de materiales.

Se elabora un sistema con el cual se lleva un control digitalizado de requisiciones de insumos para

mejorar el control y administracion del sistema de la institucién. Ver imagen 28.

Hospital General Pabellén de Arteaga

Ny

REQUISICION DE INSUMOS

FECHA: 08/12/2023 AREA: Pediatria.
MATERIAL SOLICITADO MATERIAL ENTREGADO
; CANTIDAD CANTIDAD
DESCRIPCION LOTE

Kg L | pzas | kg L PZAS

100 100 15
cubrebocas
QUIEN SOLICITA QUIEN ENTREGA
Enfermera Alejandra Davalos. Leonardo Ornelo.
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA

Imagen 28 Requisicién digitalizada.
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CAPITULO 5: RESULTADOS

12. Resultados.

El desarrollo de la mejora fue fructifero ya que se realizé un chek list para asegurar las 5°s

en el almacén. Dando como resultados el control del espacio y distribucion del area.

Se elabord un lay out donde se determiné espacios y pasillos para la disposicion de
lugares especificos de cada uno de los medicamentos y seccion dentro del sistema de
inventarios. Mejorando y optimizando el espacio y su distribucion de mercancia.

Los resultados obtenidos del proyecto fueron los siguientes en cuanto a la metodologia de
5's.

Después del analisis basado en la metodologia de PDCA. Se logro la estandarizacién de
las etapas del método de 5’s y con ello se cumplieron los objetivos propuestos.

1.- Implementacién de 5°s: De acuerdo con los resultados de las dos auditorias se
concluyo que se tuvo una mejora del 10% de efectividad en cuanto a su estandarizacion

e implementacién, ver las siguientes graficas de resultados imagen 29.

Antes de la implementacién de 5°s. Implementacién 5's

Estandarizacion. Estandarizacion

Limpieza
Orden

Orden

Seleccién. Seleccién

P

General. General.

0% 10% 20% 30% 40% 50% o 80% 0% 20% 40% 100%

Imagen 29 Graficas comparativas.
Con este resultado solventamos el objetivo de reduccion de tiempos de entrega de
medicamentos donde se obtuvo una disminucién del 63% del tiempo de espera para que
se surtieran recetas médicas e insumos del hospital. Ver tablas de comparacion.

Anterior.

66



Tabla 11 Tabla de comparacion anterior.

Total min. 217.3 min Total min. 198.3min

Actual.

Tabla 12 Tabla de comparacion actual.

Total min 136min Total min 117min

Se obtuvo un 63% de reduccién en tiempos de espera para clientes internos y externos.
Por lo que mejor6 notablemente la atencion al personal del hospital y a los
derechohabientes en cuestion de material y medicamentos existentes para poder
entregar destinados al cuidado de la salud y sobre todo se corrigié la demora de entrega.

Se obtuvo el control de su inventario basado en el método PEPS, primeras entradas y

salidas mediante un sistema digital ver imagen 30.
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ENTRADAS
FECHA
10/08/2023{010.000.1703.00 [Acido acetacilitico 500
11/08/2023{010.000.104.00 [Alisoy (BANO COLOIDE) 300
12/08/2023/010.000.105.00 [Carboron 300mg 500
13/08/2023]010.000.106.00_[Dagotil 3mg. 200
14/08/2023|010.000.107.00 [Istumil 75mg 400
15/08/2023/010.000.108.00 ([Loratadina 10mg. 600
16/08/2023010.000.109.00 [Luvox 100mg. 100
17/08/2023/010.000.110.00 [Metformina 500mg 1,000
18/08/2023/010.000.111.00 [Nexium 20mg. 500
19/08/2023/010.000.112.00 [Sulfato feroso 200mg 200
20/08/2023]010.000.113.00 [Paracetamol tabletas 500mg. -
21/08/2023)010.000.114.00 [Paracetamol suspension. 800
SALIDAS
FECHA CODIGO PRODUCTO CANTIDAD
13/08/2023|010.000.1703.00 |Acido acetajcilitico 300
14/08/2023/010.000.104.00 [Alisoy (BANO COLOIDE) 100
15/08/2023|010.000.105.00 [Carboron 300mg 200
16/08/2023/010.000.106.00 [Dagotil 3mg. <0
17/08/2023/010.000.107.00 [Istumil 75mg 50
18/08/2023/010.000.108.00 [Loratadina 10mg. 100
19/08/2023/010.000.109.00 [Luvox 100mg. 30
20/08/2023/010.000.110.00 [Metformina 500mg 500
21/08/2023/010.000.111.00 [Nexium 20mg. 100
22/08/2023|010.000.112.00 [Sulfato ferroso 200mg 200
23/08/2023|010.000.113.00 [Paracetamol tabletas 500mg. 500
24/08/2023/010.000.114.00 |Paracetamol suspension. 400

Imagen 30 Sistema de inventarios digital.
Como confirmacion del sistema digital se realizé una auditoria interna para demostrar
que el resultado fue factible, las auditorias internas se realizaron con base a muestreos
de lo que se tiene en sistema con los medicamentos en fisico, en anaqueles con cadigos

fisicos y en sistema. Ver imagen 31.
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CODIGO DE SISTEMA B PRODUCTO B PRESENTACION aupimoriAl B Aupmoria 2 B

010.000.1703.00 Acido acetacilitico caja 30 tabletas. NC i 0K
010.000104.00 Alisoy (BANO COLODE) | o 230 sobres o o
010.000.105.00 Carboron 300mg caja 50 comprimidos NC f oK
010.000.106.00 Dagotil 3mg. caja 30 comprimidos NC { oK
010.000.107.00 Istumil 75mg caja 30 comprimidos NC i 0K
010.000.108.00 Loratadina 10mg. caja 10 comprimidos NC f OK
010.000.109.00 Luvox 100mg. caja 15 comprimidos NC f 0K
010.000.110.00 Metformina 500mg caja 30 comprimidos oK i 0K
010.000.111.00 Nexium 20mg. caja 30 comprimidos oK T oK
010.000.112.00 Sulfato ferroso 200mg  |caja 10 comprimidos NC T oK
Paracetamol tabletas ok i ok
010.000.113.00 500mg. caja 30 comprimidos I
., OK OK
010.000.114.00 Paracetamol suspension. [Frasco

Imagen 31 Auditoria interna antes y después.

Se implementd un cédigo de colores donde se gestiona la vida util o caducidad del

medicamento. Ver imagen 32.

INSTITUTO O SERVICIOS DE SALUD DEL E3TADO DE AGUASCALENTES
!b HOSPITAL GENERAL PASTLLON DE AXTEAGA
DEPARTAMENTO DE ALMACEN
POR FECHA D8 ot

‘ CADUCIDAD MAYOR A 12 MESES

é CADUCIDAD DE 6 A 12 MESES
‘ CADUCIDAD MENOR A 6 MESES

Imagen 32 Semaforo de control de caducidad.

69



Se logro tener un inventario confiable de medicamentos y materiales de curacion en el
almacén para garantizar el buen funcionamiento de entregas en los servicios del Hospital,
minimizando el impacto en tiempo de demoras por falta de productos, por errores, mal

etiquetado y ubicacién incorrecta.

El residente adquirid habilidades necesarias para poder llevar a cabo una buena gestion del
sistema de inventarios en el almacén, asi como el conocimiento de manejo del software para
controlar un sistema de inventarios, desarrollando los métodos de PDCA, 5’s y PEPS. Adquirio
conocimientos del como impartir una capacitacion al personal para el control de los métodos

aplicados .
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CAPITULO 6: CONCLUSIONES

13. Conclusiones del Proyecto

El hospital General de Pabellon de Arteaga tenia una problemética en el almacén de la
empresa habia un desabasto de medicamentos por lo cual repercutia en la mala
administracion de los inventarios, no se tenia implementado el método de las 5's y
tampoco se respetaban las primeras entradas y salidas de insumos, generando tiempo
de desperdiciado en espera. Ya que no se surtia el medicamento o el material solicitado

en tiempo y forma.

El presente proyecto tuvo como objetivo mejorar un sistema de gestion de inventarios de
almacenamiento de medicamentos y materiales de curacién en el almacén del hospital
general de Pabellon de Arteaga. Mediante la implementacién de herramientas como 5°s
( Lean Manufacturing), ciclo de Deming o PDCA, PEPS ( primeras entradas y salidas),
asi como, ayudas visuales, hojas de comprobacion con ello garantizando y minimizando
el impacto del tiempo de entrega, al surtir medicamentos a servicios médicos y a

derechohabientes el cual se realiz6 satisfactoriamente.

Se logré la implementacion de las metodologias 5°s y PEPS, mejorando las condiciones
de trabajo y en consecuencia la atencién a los pacientes mas rapida y eficaz. Se
asignaron responsabilidades, compromisos y deberes a todos los miembros del almacén.

Tras la implementacion de la metodologia de las 5's se logro reducir un 63% el tiempo
de espera y busqueda de material y medicamento, al mismo tiempo se cre6 un mejor

ambiente de trabajo.

Se redisefio el sistema de inventarios con el método de PEPS, respetando primeras
entradas y salidas con ello se logré tener coincidencia en el sistema digital y en fisico.

Se integraron los cédigos QR.

El uso del codigo QR como sistema de codificacibn de la mercancia se acoplo

perfectamente a las necesidades del almacén, ya que al ser bidimensional permite una
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lectura rapida en cualquier direccidn, lo que genera una ventaja sobre otros codigos

(codigo de barras).

Una de las limitaciones que surgieron fue la resistencia a los cambios por parte de los
trabajadores ya que algunos de ellos tienen 20 afios trabajando de la misma manera, y

es uno de los mayores retos, que formen una cultura de trabajo diferente.

En la residencia se aprendio la forma de implementar una metodologia en una empresa,
el haber interactuado con el personal del hospital agrego mucho valor en mi desarrollo
profesional, los criterios tomados y basados en un andlisis de manufactura que se

implementaron fueron punto clave para la implementacion de la mejora.
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CAPITULO 7: COMPETENCIAS DESARROLLADAS

14. Competencias desarrolladas y/o aplicadas.

1. Apligue los conocimientos, habilidades y actitudes necesarias que me permitieron
mejorar la productividad en el proceso de organizacion.

2. Tuve capacidad de analisis para lograr identificar los elementos teoricos y
actividades dentro del almacén y la capacidad para interpretar la informacion
obtenida, asi como brindar un resultado.

3. Solicité propuestas de solucion que brindaron opciones de mejora y ejecuté las
mismas para obtener mejores resultados.

4. Difundi los conceptos tedricos-practicos del desarrollo organizacional para el
mejoramiento del é&rea, a través del andlisis de su cultura y ambiente
organizacional.

5. Realicé una buena organizacion para poder gestionar correctamente las tareas, asi
como delegar las correspondientes cuando es necesario.

6. Comparti con el equipo y transmiti correctamente los mensajes hacia todos los
trabajadores.

7. Trasmiti confianza a todo el equipo para dar mayor interés en desarrollar de buena
forma el proyecto.
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CAPITULO 8: FUENTES DE INFORMACION

15. Fuentes de informacion
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CAPITULO 9: ANEXOS

17. Anexos

Imagen 33 Carta de aceptacion de la empresa.

75



