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Resumen-— El presente trabajo fue elaborado con el objetivo de
implementar distintas herramientas de ingenieria industrial en un
consultorio de medicina estética y regenerativa de la ciudad de
Trujillo, Peru. El trabajo tuvo una primera etapa de diagnostico, en
la cual se identificaron distintos problemas como la demora en el
abastecimiento de insumos médicos y la incorrecta estandarizacion
de procesos. Para la solucién se propusieron dos alternativas de
solucion para cada uno, las cuales fueron evaluadas con
restricciones realistas y se seleccion6 la mas adecuada para cada uno,
con el fin de establecer que herramientas se adecuaban de manera
optima a la situaciéon actual de la empresa. Las herramientas
implementadas fueron SRM (Gestidn de relacién con proveedores) y
Diagramas de flujo y se compararon los resultados con estandares
apropiados de ingenieria para determinar su impacto. Finalmente se
obtuvo un VAN de S/ 2 307.72, una TIR de 22%, y un B/C de S/ 2.63.

Palabras clave- SRM, Diagrama de flujo, Consultorio,
Medicina estética y regenerativa, Implementacion

Abstract— The present work was prepared with the objective of
implementing different industrial engineering tools in an aesthetic
and regenerative medicine office in the city of Trujillo, Peru. The
work had a first stage of diagnosis, in which different problems were
identified, such as the delay in the supply of medical supplies and the
incorrect standardization of processes. For the solution of these, two
solution alternatives were proposed, which were evaluated with
realistic restrictions and the most appropriate one was selected for
each one, in order to establish which tools were optimally adapted to
the current situation of the company. The implemented tools were
SRM (Supplier Relationship Management) and Flow charts and the
results were compared with appropriate engineering standards to
determine their impact. Finally, a VAN of S/ 2,307.72 was obtained,
an IRR of 22%, and a B/C of S/ 2.63.

Keywords— SRM, Flow chart, Office, Aesthetic and regenerative
medicine, Implementation
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l. INTRODUCCION

A. Realidad Problematica

La presente empresa se dedica a la medicina estética y
regenerativa cuyo objetivo es mejorar la calidad de vida de los
pacientes, mediante la estimulacién del proceso de
autorregeneracion y autorreparacién de celulas, tejidos u
organos con tratamientos de Ozonoterapia y Plasma Rico en
Plaquetas PRP. La empresa tiene como principal proveedor a
Misperu S.A.C. quienes brindan insumos médicos de alta
calidad necesarios para ofrecer el mejor servicio al cliente. Esta
empresa logra obtener ingresos mensuales de S/10, 255.00 y
una utilidad de S/ 3,038.40. Cuentan con profesionales
altamente capacitados y especializados en Medicina Estética y
Regenerativa. La calidad, efectividad e innovacién que brinda
la empresa en sus servicios lograra posicionarla como una de
las principales empresas de su rubro en todo el norte del Peru.

El primer problema encontrado es la demora en
abastecimiento de insumos médicos, la entrega correspondiente
al abastecimiento de un mes tarda aproximadamente una
semana, generando gastos adicionales por la compra de
urgencia en la misma ciudad de Trujillo. Un pedido normal
estaria costando S/ 957.45 mientras que una orden de urgencia
S/ 1,114.75, generando una diferencia de S/ 157.29 por pedido
al mes.

El segundo problema encontrado es la incorrecta
estandarizacién de los procesos, ya que, al no tener un manual
preestablecido, se generan tiempos perdidos por la capacitacion
al colaborador tomandole un dia para adaptarse, generando que
no se atiendan 5 pacientes y se deja de ganar S/ 333.338, todo
esto durante un mes.

Se tiene investigaciones que anteceden a esta, una de ellas
es de Ref. [1], en su trabajo que tiene como objetivo general
redisefiar la recepcion y distribucion de insumos médicos, se
realiz6 un diagnostico de la organizacion en la cual se recopilo
informacion necesaria para desarrollar las mejoras. Con el
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redisefio la organizacion puede detectar todos los problemas
relacionados al abastecimiento de insumos, asi como tener una
adecuada evaluacién a proveedores.

Asimismo, Ref. [2] en su investigacién tienen como
objetivo determinar los efectos del abastecimiento por parte de
los proveedores, asi como la relacién que mantienen con ellos.
Acerca de la metodologia se puede mencionar que desarrollaron
un trabajo descriptivo e inferencial. Respecto a sus
conclusiones se puede detallar que los proveedores comparten
informacion la cual es almacenada en bases de datos, asimismo,
para evaluarlos constantemente se consideran diversos aspectos
como el precio de los insumos, la calidad, el tiempo de entrega,
entre otros, para que asi se pueda tomar una decision correcta al
seleccionar al proveedor.

Por un lado, Ref. [3] en su proyecto de investigacion cuyo
objetivo es conocer la relacién entre gestion sanitaria y
abastecimiento de medicamentos e insumos, llegan a la
conclusién que tienen relacién alta — positiva segtn indica el
coeficiente de correlacién de Pearson. Por lo que, recomienda
desarrollar procesos que mejoren los niveles de gestién
sanitaria, asi como, promover planes de mejora continua que
permita garantizar un abastecimiento de medicamentos e
insumos adecuado.

Por otro lado, Ref. [4] en su investigacion tienen como
objetivo identificar los procesos que guardan relacion con el
desempefio de los trabajadores de una institucion de salud.
Llevaron a cabo una investigacién descriptiva, en la cual se
selecciond un proceso para ser diagramado. Como resultado
obtuvieron que sintetizaron partes del proceso las cuales se
repetian, se clasificaron los procesos a nivel operativo, tactico
y estratégico llevando consigue a la construccion de un
diagrama de fujo y ficha de proceso.

Ademas, Ref. [5] en su tesis identificé que el consultorio no
contaba con una correcta estandarizacion de procesos
dificultando las labores de la organizacion, para lo cual se llevé
a cabo un andlisis a las distintas &reas de la empresa logrando
implementar manuales de procedimiento en el consultorio
disminuyendo errores y aumentando la productividad del
establecimiento de salud.

Finalmente, Ref. [6] en su articulo cientifico identifica que
la empresa en estudio presenta procesos desactualizando en el
area de Calidad, generando discrepancia entre las actividades a
realizar. Para dar solucion a este problema, se realizd un
diagnostico de entrada a los procesos, de tal manera que puedan
identificarse aquellas actividades que no generan valor
agregado.

B. Problema

¢ Cudl es el impacto del disefio e implementacién de Gestion
de relacién con proveedores y Diagrama de flujo sobre los
costos de un consultorio de medicina estética y regenerativa?

C. Obijetivo

Determinar el impacto del disefio e implementacion de
Gestion de relacion con proveedores y Diagrama de flujo sobre
los costos de un consultorio de medicina estética y regenerativa.

1. MATERIALES Y METODOS

A. Disefio de la investigacion

La presente investigacién es de caracter Experimental de
grado Pre — Experimental, donde la unidad de estudio fue el
proceso de funcionamiento del servicio de consultas y
tratamientos de medicina estética y regenerativa de la empresa
y la poblacién fue constituida por 2 procesos y 2 trabajadores
de dicha empresa.
B. Alternativas de solucion

Para resolver los problemas mencionados con
anterioridad, se plantearon dos alternativas de solucion (ver
Tablal).

TABLA |
RESUMEN DE ALTERNATIVAS DE SOLUCION

Alternativa de solucion

Implementacién de Six
Sigma

Problema

Demora en
abastecimiento de
insumos médicos

Implementacion
de SRM

Incorrecta Implementacién de DOP Implementacién
estandarizacion de y DAP de Diagrama de
procesos flujo

C. Identificacion y descripcion de restricciones realistas
Para escoger la mejor alternativa de solucion para cada uno
de los problemas, se evaluaron a través de restricciones
realistas, las cuales funcionan como limitaciones que sirven de
guia al momento de seleccionar a la més idonea, tomando en
cuenta el objetivo de la investigacion (ver Tabla Il y I11).

TABLA I
RESUMEN DE ALTERNATIVAS DE SOLUCION CUADRO DE ALTERNATIVAS
DE SOLUCION DE DEMORA EN ABASTECIMIENTO DE INSUMOS MEDICOS
Restricciones Implementacion Implementacion

de Six Sigma de SRM
Inversion: Costo Total de S/ 11,304.00 S/ 528.00
implementacion de la
herramienta.
Tiempo: Tiempo total de 24 dias 4 dias

duracién de la implementacion
de la herramienta.
Accesibilidad: Nivel de 50% 100%
accesibilidad a la
implementacion de la
herramienta.
Sostenibilidad: Tiempo de 45% 67%
implicancia para que la
herramienta perdure.
Funcionabilidad: Nivel de 25% 88%
cantidad de funciones que
aporta la herramienta.
Usabilidad: Nivel de facilidad 27% 83%
del uso de la herramienta por
parte del encargado.

TABLA I
RESUMEN DE ALTERNATIVAS DE SOLUCION CUADRO DE ALTERNATIVAS
DE SOLUCION DE INCORRECTA ESTANDARIZACION DE PROCESOS
Restricciones Implementacion de Implementacion de
DOP y DAP Diagramade flujo
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Inversion: Costo Total S/490.00 S/ 350.50
de implementacion de la
herramienta.
Tiempo: Tiempo total de
duracion de la
implementacion de la
herramienta.
Accesibilidad: Nivel de 65%

accesibilidad a la
implementacion de la
herramienta.
Sostenibilidad: Tiempo 75% 75%
de implicancia para que
la herramienta perdure.
Funcionabilidad: Nivel 88%
de cantidad de funciones
que aporta la
herramienta.
Usabilidad: Nivel de 85%
facilidad del uso de la
herramienta por parte del
encargado.

5 dias 4 dias

100%

100%

100%

D. Seleccion de mejor alternativa

El avance de la globalizacion en el ambito empresarial ha
provocado una difusion mundial de la innovacion, en la que el
talento, la estandarizacion y los costos reducidos desempefian
un papel crucial [7]. Esta situacion nos lleva a realizar un
anélisis comparativo de ambas propuestas de mejora para cada
problema encontrado, por lo que se ha optado por la seleccién
de una de las propuestas y se mencionan a continuacion:

Para el primer problema de la demora en abastecimiento de
insumos médicos se escogio la elaboracion e implementacién
de SRM. La cual segin [8], establece una relacidn que tiene
como objetivo colaborar a mas largo plazo y que va mas alla de
la reduccion puntual de los precios. Esta herramienta permite
que la empresa mejore la comunicacion con sus distintos
proveedores y, a su vez, consiga el mejor precio, calidad,
tiempo de entrega vy flexibilidad en el pago, entre otros.

Para el segundo problema que es la incorrecta
estandarizacion de procesos se selecciond la elaboracion e
implementacion de los diagramas de flujo, los cuales segln Ref.
[9] se representan la secuencia o los pasos ldgicos para realizar
una tarea mediante unos simbolos que son inicio, proceso,
decision, linea de flujo y fin. Asimismo, una de las principales
caracteristicas del diagrama de flujo es que es sintetiza
informacion y evita anotaciones que sean confusas o repetitivas
[10].

. DISENO

A. SRM (Gestién de relacién con proveedores)

La gestion de relacion con proveedores 0 SRM por sus
siglas en ingles es una herramienta utilizada para evaluar el
desempefio de proveedores de bienes y servicios de una
empresa [11].

1) Paso 1: Definicion de los criterios de evaluacion

Al momento de adquirir insumos médicos y papeleria se debe
tener en cuenta los siguientes criterios: calidad, precio y
facturacion, plazo de pago y tiempo de entrega (ver Tabla V).

Para esto se le asigna pesos en porcentajes de acuerdo con la
importancia que posee su adquisicion.

TABLA IV
CRITERIO Y PESO ASIGNADO PARA LA COMPRA DE INSUMOS MEDICOS Y
PAPELERIA
Criterios Peso
Calidad 40%
Precios y facturacion 30%
Plazo de pago 10%
Tiempo de entrega 20%

Asimismo, en la Tabla V se establecié una escala de
valoracion para el criterio de Lead Time.

TABLAV
CRITERIO DE LEAD TIME
Valoracién Lead Time
10 0 a 1meses
5 2 a 3 meses
1 3 meses a mas

2) Paso 2: Determinacion de la importancia relativa entre
criterios.
Se establece una escala de valoracion (ver Tabla VI) a los
criterios mencionados en la Tabla IV para determinar su
importancia.

TABLA VI
ESCALA DE VALORACION

Escala de valoracion
10 Mejor
5 Intermedio
1 Bajo

3) Paso 3: Evaluacion de proveedores

Una evaluacion de desempefio permite a cualquier empresa
tener una base de datos de proveedores calificados los cuales
sean capaces de cumplir con una serie de requisitos determinada
[12].

Para la evaluacion de proveedores, se verifica la base de
datos y se solicita cotizacién del requerimiento de insumos
médicos y bolsas Kraft. Después de hacernos llegar lo
solicitado, procedemos a llenar el Excel asignandole a los
proveedores una valoracién teniendo en cuenta la escala y
criterios establecidos. Para obtener el total del cumplimiento de
los cuatro criterios, se sumaron los productos obtenidos de la
multiplicacién del puntaje asignado a cada criterio por el peso
establecido, liderando en puntaje la empresa Farsol S.A.C.

4) Paso 4: Calificacion de la base de proveedores
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Respecto a la calidad Ref. [13] sefialan que se debe
desarrollar una evaluacién de desempefio rigurosa a los
requisitos esenciales que debe cumplir el sistema de gestion de
calidad del proveedor.

Es por ello que, para la eleccion de calidad, se tuvo en
cuenta al proveedor con mayor puntuacion, en caso todos
cuenten con insumos meédicos o bolsas Kraft de buena calidad
y alto puntaje, se elige a preferencia de la gerenta.

Del criterio precio Ref. [14] mencionan que este debe ser
razonable y que debe estar de acuerdo con la calidad y la
flexibilidad que ofrece el proveedor.

Para la eleccion segin el precio, consideramos al
proveedor que tiene el menor precio, que emita factura y que
haya obtenido la puntuacion més alta. Cabe resaltar que se ha
tomado en cuenta data de la cotizacion correspondiente al mes
de febrero del 2023.

El plazo de pago segin la Ref. [15] es el tiempo maximo
permitido en el que un cliente tiene para pagar una factura de
una orden de compra.

Para la eleccién segin el plazo de pago, se elige al
proveedor que brinda facilidades, ya sea 50% al inicio de la
compra y 50% a la proxima compra o el pago del 100% en la
préxima compra, de esta manera da opcion al empresario de
mantener el dinero en la cuenta por més tiempo, lo que puede
ser beneficioso para el flujo de efectivo del negocio.

Respecto al lead time Ref. [16] mencionan que es el tiempo
en que se da la recepcion de una orden de compra hasta que esta
se entrega a su cliente.

Para la eleccion segln Lead Time, se elige al proveedor
gue tiene una puntuacion de 10, puesto que entrega los insumos
de 0 a 1 mes. El tiempo discurre desde que se genera una orden
de compra hasta que se entregan los insumos.

Finalmente, se evallan los resultados obtenidos y se
selecciona al proveedor que haya alcanzado el mayor nimero
de veces en las puntuaciones de cada criterio evaluado. Para
insumos médicos el elegido es Farsol S.A.C. y para bolsas
Kraft, Novedades Nicolle (ver Tabla VII).

TABLA VII
ELECCION DE PROVEEDOR

5) Paso 5: Evaluacion del desempefio de proveedores y
actualizacion de la base de datos.
Para este paso, usaremos indicadores para medir el
desempefio y actualizar la base de datos de manera
mensual (ver Tabla VIII).

TABLA VIII
INDICADORES DE DESEMPENO
N° Indicador Formula
1 Indice de calidad de (NUmero de insumos médicos

insumos médicos aceptables / Nimero total de
insumos médicos evaluados) x

100%

2 Porcentaje de (Numero de facturas entregadas
facturas entregadas a a tiempo / NUmero total de
tiempo facturas entregadas) x 100%
3 Porcentaje de (Numero de proveedores con

proveedores con
plazo de pago
extendido
4 Porcentaje de
entregas a tiempo

plazo de pago mayor al
promedio / Ndmero total de
proveedores) x 100%
(Ndmero de entregas a
tiempo/NGmero total de
entregas) x 100%

Insumos médicos

Criterios Resultados Proveedor
elegido
Calidad Farsol S.A.C.
Precios y facturacion Farsol S.A.C.
Plazo de pago Farsol S.A.C. / Alymar Farsol S.A.C.
S.AC
Tiempo de entrega Albujar Médica S.A.C
Bolsas kraft
Calidad Hamel Gaviza
Precios y facturacion Novedades Nicolle
Plazo d Novedades
azo de pago - Nicolle
Tiempo de entrega Novedades Nicolle

El indicador N.°1, evalda el desempefio de los proveedores
en términos de calidad, y tomar decisiones informadas sobre si
seguir trabajando con ellos o buscar alternativas que garanticen
una calidad adecuada de los productos suministrados. El
indicador N. ° 2, mide la capacidad del proveedor para
proporcionar facturas precisas y oportunas de acuerdo con los
términos acordados en el contrato. El indicador N. ° 3, evalta el
desempefio de sus proveedores en cuanto a la flexibilidad en el
pago y tomar decisiones informadas sobre si seguir trabajando
con ellos o buscar alternativas que ofrezcan mejores términos
de pago o beneficios adicionales. El indicador N. ° 4, mide la
capacidad del proveedor para cumplir con los plazos de entrega
acordados.

Para el problema demora en abastecimiento de insumos
médicos se utiliz6 como estandar las normas I1SO 9001:2015,
Capitulo 8, Apartado 8.4, Numeral 8.4.1 el cual indica que “La
organizacion debe determinar y aplicar criterios para la
evaluacion, la seleccion, el seguimiento del desempefio y la
reevaluacién de los proveedores externos, basdndose en su
capacidad para proporcionar procesos o productos y servicios
de acuerdo con los requisitos” [17].

Se tiene actualmente como indicador al nimero de 6rdenes
compradas de urgencia al mes con un valor actual de 4, pero
segln las Normas 1SO 9001: 2015 se deduce deduce que el
valor estandar debe ser 0 (Tabla X).

TABLA IX
ESTANDAR DE LA DEMORA EN ABASTECIMIENTO DE INSUMOS MEDICOS

Problema Indicador Formula V.A. VE.
Demora en N° de Sumatoria 4 0
abastecimie ordenes de 6rdenes

nto de compradas de compra
insumos de urgencia | de urgencia
médicos al mes al mes
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B. Diagrama de flujo

Un diagrama de flujo es la representacion gréafica que tiene
como principal objetivo dar solucién a un problema en
especifico [18]. Asimismo, permite conocer las distintas
actividades secuenciales, las cuales siguen un determinado
proceso [19]. A continuacion, se presentan algunos diagramas
de flujo elaborados para la empresa.

1) Proceso de atencion de consulta programada

Fig. 1. Proceso de atencion en consulta programada
Secuencia de operaciones del proceso de atencion de consulta
programada

En la Fig. 1, se evidencia el proceso de atencién de una
consulta programada. Asimismo, viene acompafiado de las
descripciones para cada operacion del proceso de atencién de

Programacion de Médico

cita

Se dan medicamentos al paciente y
se programa cita para iniciar con el
tratamiento

2) Proceso de ozonoterapia

Inyectar la

Inyectar el

Uesar b sangre sohcional

00003 b

forre

2 la miquina de

jeringa con .
o200 u sanguineo del
sangre ¥

pacicate

oterapia

PR, SN
Yo S pogm

siguienie cita
(en promedio 10

sesiones)

Proceso de Ozon:

Fig. 2. Proceso de ozonoterapia
Secuencia de operaciones del proceso de tratamiento con Ozonoterapia

En la Fig 2, se muestra el proceso de Ozonoterapiay en la
Tabla XI, las descripciones para cada operacion del proceso de
ozonoterapia.

TABLA XI

consulta programada (ver Tabla X).

TABLA X

DESCRIPCION DEL PROCESO DE CONSULTA PROGRAMADA

DESCRIPCION DEL PROCESO DE OZONOTERAPIA

Operacién

Descripcion

Participantes

Llenado de
solicitud

Si el paciente cuenta con cita procede
a llenar la solicitud en caso no cuente
se procede a programar una cita o en
caso se cuente con tiempo para que
pueda ser atendido tendrd que
esperar

Enfermero o
médico

Toma de signos
vitales

Se mide la temperatura, el pulso, la
presion arterial y la frecuencia
respiratoria. Después de la toma de
los signos vitales el paciente debe
esperar su turno para ser atendido

Enfermero

Entrega de hoja
del expediente

Esto en caso el paciente ya hubiera
sido atendido con anterioridad, en
caso sea la primera vez la hoja de
expediente sera llenada con las
preguntas gue realiza el médico

Médico

Diagnoéstico

A través de analisis clinicos y
pruebas de evaluacién se diagnostica
al paciente

Médico

Traslado a
hospital

En caso el paciente no pueda ser
atendido por presentar un problema
mayor, este debera ser trasladado a
emergencias 0 se genera una alta
voluntaria aprobada por el mismo.

Médico

Operacion Descripcion Participantes
Evaluacion de En base al diagnostico del paciente Meédico
paciente se evalla si es que se encuentra
apto para recibir el tratamiento
Extraer sangre del | Se extrae entre 50-100 cm cUbicos Enfermero
paciente de sangre del paciente
Llevarlasangrea | Con la muestra de sangre se Enfermero
la maquina de procede a entregar al médico para
0zono que realice la combinacion
Inyectar el ozono En la maquina de ozono se inyecta Médico
el ozono a la jeringa con sangre
Inyectar la solucién | Se inyecta la solucién al torrente Médico
al paciente sanguineo del paciente
Deshacerse de las | Se botan las jeringas en un tacho de Enfermero
jeringas residuos biomédicos
Programacion de Se procede a programa el siguiente Médico
cita tratamiento del paciente hasta
completar las 10  sesiones
(intervalos de 2 a 3 sesiones por
semana)

Indicaciones
médicas

Después del diagnéstico, el médico
le indica el paciente el tratamiento
que debe recibir, asi como, los
medicamentos a utilizar

Médico
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3) Proceso de aplicacion de plasma rico en plaquetas

Inyectar ¢l PRP
Extraee 20 cm Llevar la sangre Recoger el PRP J
; e alapielo
cdbicos de +h miquina (Plsma ricoen
‘. cwero cabelludo
sangre centrifugadora plaquetas)
del pacente

No e programa
siguilecita (3 —)O
4 sesiones)

Deshacerse de la

jeringa

Proceso de Plasma rico en plaquetas

Fig. 3. Proceso de plasma rico en plaquetas
Secuencia de operaciones del proceso de tratamiento con Plasma Rico en
Plaquetas

En la Fig. 3, se observa el proceso de aplicacion de Plasma
Rico en Plaquetas, este diagrama de flujo viene acompafiada de
las descripciones para cada operacion (ver Tabla XII).

4) Proceso Dermapen

tollo Hidratar la picl
(_/ con capumaal

Proceso Dermapen

= Retirar Se programa
mascarilla siguiente cita (6
. sesiones)

Clerre

Fig. 4. Proceso Dermapen

Secuencia de operaciones del proceso de tratamiento con Dermapen

En la Fig. 4, se diagrama el proceso de tratamiento con
Dermapen, asimismo, viene acompariado de las descripciones
para cada operacion (ver Tabla XIII).

TABLA XII
DESCRIPCION DEL PROCESO DE PLASMA RICO EN PLAQUETAS
Operacion Descripcion Participantes
Evaluacion de En base al diagndstico del paciente Médico
paciente se evalla si es que se encuentra apto
para recibir el tratamiento
Extraer sangre del Se extrae entre 20 cm cubicos de Enfermero
paciente sangre del paciente
Llevarlasangreala | Con la muestra de sangre se Enfermero
maquina procede a entregar al médico para
centrifugadora que la coloque en la maquina
Recoger el PRP Luego de que la méaquina divide la Médico
sangre en partes se recoge el PRP
Inyectar el PRP al | Seinyecta el PRP en la piel o cuero Médico
paciente cabelludo del paciente
Deshacerse de las Se botan las jeringas en un tacho de Enfermero
jeringas residuos biomédicos
Programacion de Se procede a programa el siguiente Médico
cita tratamiento del paciente hasta
completar las 3 o 4 sesiones
(separadas entre 4 0 6 semanas)

TABLA XIlI
DESCRIPCION DEL PROCESO DERMAPEN
Operacién Descripcion Participantes
Hidratar la piel | Se hidrata el rostro y cuello del paciente Enfermero
del paciente
Aplicar ténico | Se aplica el tonico en el rostro y cuello | Enfermero
de hierbas al del paciente
paciente
Aplicar Se aplica los péptidos con una brochaen | Enfermero
péptidos al el rostro y cuello del paciente
paciente
Uso de la Se utiliza la maquina en forma circular Médico
maquina en el rostro y cuello del paciente
Dermapen en
el paciente
Volver aplica | Se aplican los péptidos cerca de los ojos Médico
péptidos al del paciente
paciente
Pasar maquina | Se utiliza la maquina en forma circular Médico
cerca de los cerca de los ojos del paciente
ojos del
paciente
Deshacerse de | Se botan las agujas en un tacho de | Enfermero
las agujas residuos biomédicos
Aplicar Se aplica el refrescante y acondicionador | Enfermero
refrescante y en el rostro y cuello del paciente
acondicionar al
paciente
Aplicar Se coloca la mascara facial | Enfermero
mascara facial | aproximadamente 20 minutos pasado
este tiempo se retira y se desecha
Programacion | Se procede a programa el siguiente Médico
de cita tratamiento del paciente hasta completar
las 6sesiones (separadas entre 2 a 4
semanas)

Para el problema incorrecta estandarizacion de procesos se
empled como estandar las normas 1SO 9001:2015, Capitulo 7,
Apartado 7.1, Numeral 7.1.2, el cual sefiala que "La
organizacion debe determinar y proporcionar las personas
necesarias para la implementacion eficaz de su sistema de
gestion de la calidad y para la operacion y control de sus
procesos"[17].
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Se tiene actualmente como indicador al nimero de
pacientes no atendidos por personal en proceso de capacitacion
con un valor actual de 5, pero segln las Normas 1SO 9001: 2015
se puede deducir que el valor estandar debe ser 0 (ver Tabla
X1V).

TABLA XIV
ESTANDAR DE LA INCORRECTA ESTANDARIZACION DE PROCESOS
Problema Indicador Formula V.A. | V.E.
Incorrecta N° de Sumatoria de 5 0
estandarizacio pacientes no pacientes no
n de procesos atendidos al atendidos al mes
mes por por personal en
personal en proceso de
proceso de capacitacion
capacitacion

V. RESULTADOS

A. Evaluacion econémica

Para el desarrollo de la evaluacion econémica se tuvo en
cuenta la inversién al implementar las herramientas SRM y
diagrama de flujo. En la Tabla XV y XVI se muestra los egresos
de 0 a 12 meses, por otro lado, en la Tabla XVII y XVIII se
evidencian los beneficios de 0 a 12 meses, finalmente, en la
Tabla XIX y XX se observa el flujo de caja de 0 a 12 meses.

TABLA XV
EGRESOS DE 0 A 5 MESES
Mes 0 1 2 3 4 5
Inversion S/ 878.50
Total
egresos S/ 878.50 S/0 S/0 S/0 S/0 S/0

TABLA XVI
EGRESOS DE 6 A 12 MESES
Mes 6 7 8 9 10 | 1| 1
Inversién
Total
egresos | s/ s/0 S/0 | S/o | s/o | s/0 | S/0

TABLA XVII
BENEFICIOS DE 0 A5 MESES
Mes 0 1 2 3 4 5
S/ S/ S/ S/ S/
Beneficio SRM 78.65 | 78.65 | 78.65 | 78.65 | 78.65
Beneficio Diagrama S/ S/ S/ S/ S/
de flujo 133.34 | 133.34 | 133.34 | 133.34 | 133.34
S/ S/ S/ S/ S/ S/
Total beneficios 0 | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98
TABLA XVIII

BENEFICIOS DE 6 A 12 MESES

Mes
6 7 8 9 10 11 12
:ieggf,{; s/ s/ s/ s/ s/ s/ s/
78.65 | 78.65 | 78.65 | 78.65 | 78.65 | 78.65 | 78.65
Benefic
io
Diagra
ma de S/ S/ S/ S/ S/ S/ S/
flujo | 133.34 | 133.34 | 133.34 | 133.34 | 133.34 | 133.34 | 133.34
Total
benefici | gy s/ s/ s/ s/ s/ s/
0s 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98
TABLA XIX
FLUJO DE CAJA DE 0 A5 MESES
Mes 0 1 2 3 4 5
Flujo mensual de -S/ S/ S/ S/ S/ S/
caja 878.50 | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98
TABLA XX
FLUJO DE CAJA DE 6 A 12 MESES
Mes
6 7 8 9 10 11 12
Flujo
mensu
al (_je S/ S/ S/ S/ S/ S/ S/
caja | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98 | 211.98

Para la tasa minima atractiva de retorno (TMAR) se
considerd una tasa del 20% ya que, es superior a las tasas de
rendimiento sin riesgo ofrecidas por las entidades bancarias en
el Per(, las cuales en promedio se encuentran con una TREA de
9% y también es superior a la de los bonos corporativos que es
de aproximadamente un 11%.

Un primer indicador financiero es el VAN el cual es
resultados de los ingresos menos los egresos de un periodo los
cuales son actualizados al afio cero considerando una tasa de
expectativa que es la tasa minima atractiva de retorno [20].

Para el VAN se tiene un resultado de S/ 2 307.72 el cual
indica que el valor de los ingresos actualizados al afio 0 menos
los egresos actualizados al afio 0 es de S/ 2 307.72. Asimismo,
el valor es aceptable ya que es mayor a S/ 0.

Un segundo indicador es la TIR la cual sefiala la
rentabilidad promedio en términos porcentuales que genera el
capital que es invertido en un determinado proyecto [21].

La TIR es de 22% lo que sefiala que el nivel de rentabilidad
de la inversion en términos porcentuales es del 22%, por lo que
el resultado es aceptable ya que es mayor 1.53% del TMAR.

Otro indicador es la relacion beneficio la cual realiza una
comparacion entre los beneficios y costos de un determinado
periodo [22].

Y la relacién beneficio costo de S/ 2.63 la cual significa
que, por cada sol invertido, el proyecto es capaz de rendir S/
1.63 maés.
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V. DISCUSIONES

Ref. [3] sustentd la relacion alta — positiva entre
gestion sanitaria y abastecimiento de medicamentos e
insumos, asimismo recomendd, promover planes de mejora
continua que permita garantizar la efectividad de dichos
procesos. Sin embargo, la autora menciona Gnicamente su
relacion e indica los beneficios que podrian obtenerse, mas
no desarrolla e implementa, por lo que, en el presente
trabajo se desarroll6 e implement6 una gestion de relacion
proveedores evidenciando una mejora del valor actual
versus el implementado. En tal sentido, se detalla la
comparacion de valores:

En el primer problema identificado al inicio de este
estudio, la demora en abastecimiento de insumos médicos,
asimismo, se consideré el indicador N° de ordenes
compradas de urgencia al mes, para analizar el valor actual,
estandar e implementado esto con el fin de comprender la
situacion actual de la empresa y poder brindar posibles
soluciones de mejora 0 minimizar este problema.

Se evidencia un valor actual de 4 6rdenes de urgencia
al mes, lo que indica una situacién preocupante y debe ser
atendida, este alto nimero refleja la urgencia con la que se
deben adquirir los insumos necesarios para atender a los
clientes, esto se traduce en una falta o deficiente gestién de
relacion con proveedores SRM, ocasionando costos
adicionales y retrasos en la atencién, médica.

Asimismo, el valor estandar de O representa lo que la
empresa en un panorama ideal debe alcanzar. Esto significa
gue no deberian existir drdenes de urgencia de insumos
médicos al mes. A su vez, implica una eficiente gestion de
relacion con proveedores, puesto que se abastece a la
empresa con las cantidades adecuadas y en el momento
preciso. Al conseguir este valor estandar, se garantiza
reduccion de costos y una atencién continua, asi como, una
mejora respecto al valor actual e implementado.

El valor implementado de 2 indica un progreso
bastante positivo respecto al valor actual de 4. Esto
significa que se han implementado acciones concretas para
abordar el problema 01, asimismo, evidencia una mejor
gestion con los proveedores, ya que se tuvo una
comunicacion efectiva y a su vez mejores precios, insumos
de calidad, entregas a tiempo y mayor plazo de pago.

Al  desarrollar una  comparacion con las
investigaciones que anteceden a este, en la Ref. [1] se
propone el redisefio de los procesos del abastecimiento de
insumos médicos, ya que presenta atrasos por quiebre de
stock, costos asociados a malas compras, productos
vencidos, sobre stock y problemas de almacenamiento.
Asimismo, mencionan que el proceso de compra de
insumos puede realizar por trato directo, por convenio,
trato publico o CENABAST. No obstante, queda como una
es una propuesta de mejora a diferencia del presente trabajo
el cual se implemento la herramienta SRM en el consultorio
de medicina estética y regenerativa, con el que se podra
tener datos reales para verificar el impacto después de la

implementacion. Por otra parte, en la Ref. [2] muestran
semejanzas con el nuestro al almacenar datos de los
proveedores como en las evaluaciones de desempefio, las
cuales consideran criterios como el precio de insumos
médicos, calidad, tiempo de entrega, entre otros; sin
embargo, no utilizan un valor estandar que les facilite una
comparacién 6ptima, la cual permita plantear soluciones
adecuadas. En adicién, en nuestro trabajo a diferencia del
ya mencionado, se tuvo en cuenta el uso de restricciones
realistas como inversion, tiempo, accesibilidad,
funcionabilidad, sostenibilidad y usabilidad, de tal manera
que se pueda seleccionar la herramienta mas adecuada para
la solucion del problema.

W* de drdenes compradas de urgencia al mes

Vialor schial Vilor estanlar Valof

impd ementado

Fig. 5 Valor actual, estandar e implementado del problema demora en
abastecimiento de insumos médicos
Comparacion de valores del indicador N2 de 6rdenes compradas de
urgencia al mes

Tomando como referencia al estudio realizado por la Ref.
[6] donde identifica desactualizacién de procesos en el area de
Calidad, el autor no muestra una comparacion del valor actual,
estandar e implementado, a pesar de que cuente con una serie
de pasos organizados orientados a la estandarizacion de
procesos, es de suma importancia medir un antes y un después
para finalmente ser graficados y analizados. Es por ello que en
este estudio se realiza un diagnostico para conocer la situacion
actual, se establece un estindar y se implementa. A
continuacion, se detalla:
presenta incorrecta estandarizacion de procesos. En base a la
informacion recolectada en la empresa, se pudo cuantificar el
indicador nimero de pacientes no atendidos al mes por personal
en proceso de capacitacion, el cual el valor actual que
presentaba la empresa era de 2 pacientes no atendidos al mes
por personal en proceso de capacitacion.

Ademas, el valor estandar que deberia presentar la empresa
es de 0 pacientes no atendidos al mes por personal en proceso
de capacitacion. Esto significa que para tratar de conseguir ese
valor los trabajadores no deben perder tiempo en adaptacion y
capacitacién en procesos que deberian encontrarse totalmente
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estandarizados, para tratar de lograr ello es que se utiliza la
herramienta diagrama de flujo.

Al desarrollar la implementacion de la herramienta
diagrama de flujo en la empresa se obtuvo para el Gltimo mes
de 3 pacientes no atendidos al mes por personal en proceso de
capacitacién, que con comparacion al valor actual que tenia la
empresa se logra visualizar una mejora.

En los estudios realizados Ref. [4] y [5], muestran similitud
con lo desarrollado dentro de este informa al emplear
herramientas como diagramas de flujo o manuales para
estandarizar los procesos y aumentar la productividad en las
actividades de la empresa, por lo contrario, en nuestro proyecto
se muestra a detalle los diagramas de flujo y la descripcion de
los mismos para los procesos en los que participa el personal,
ademas, se tuvo en cuenta el uso de restricciones en base a la
realidad de la empresa tomando en cuenta la decision de
inversion por parte de los empresarios, asi como el tiempo
estimado para la elaboracion, capacitacién e implementacion de
la herramienta, el nivel de accesibilidad, el tiempo de
implicancia para que perdure, el nivel de capacidad y eficacia
para cumplir con su proposito y el nivel de facilidad del uso de
la misma por parte del encargado, de tal manera que se pueda
seleccionar la herramienta més adecuada para la solucién del
problema, asimismo, se evidencia las mejoras por medio de la
comparacion de los indicadores, utilizando como guia un
estandar que muestra el valor al cual se debe llegar por medio
de la realizacion de mejoras (ver Fig. 6).

Valor actual Valor ectindur Valor implementads

Fig. 6 Valor actual, estandar e implementado del problema incorrecta
estandarizacion de procesos
Comparacion de valores del indicador N2 de paciente no atendidos al mes por
personal en proceso de capacitacion

VI. CONCLUSIONES

Se disefiaron las herramientas SRM y Diagrama de flujo, en
base a restricciones tales como la inversién, tiempo,
sostenibilidad accesibilidad, funcionabilidad y usabilidad, para
dar solucion a los dos problemas identificados y reducir costos
de un consultorio de Medicina Estética y Regenerativa.

Se compararon los disefios con estandares apropiados de
ingenieria industrial. Para ambas herramientas se utiliz6 como
base las normas ISO 9001: 2015. y se determinaron los

indicadores segln lo deducido de dicha norma, para medir cada
problema.

Se implementaron las herramientas disefiadas en la empresa,
para SRM se tuvo un valor implementado de dos 6rdenes
compradas de urgencia y para el diagrama de flujo se tuvo un
valor implementado de 3 pacientes no atendidos al mes por
personal en proceso de capacitacion

Se determind el impacto del disefio e implementacion de
SRM y Diagrama de flujo sobre los costos de la empresa, fue
positivo generando un ahorro mensual de s/ 211.98.

Se evalu6 el impacto econdémico de la implementacion,
obteniendo un VAN de S/ 2 307.72, una TIR de 22% y un B/C
de S/ 2.63.
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