OO &

Universidad Nacional Autonoma de México

Programa de Posgrado en Ciencias de la Administracion

Facultad de Contaduria y Administracion
Facultad de Quimica

Instituto de Investigaciones Sociales
Instituto de Investigaciones Juridicas

Examen General de Conocimientos

CasoPractico

Optimizacion en la operacion del Area de Farmacia del
Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia
“Manuel Velasco Suarez”

Que para obtener el grado de:

Maestro en Auditoria

Presenta: Garcia Osnaya Mayra Lizeth

Tutor: Ponce de Ledn Armenta Jesus

Asesor de Apoyo: Lacayo Ojeda Maria Hortensia

México, D.F. Septiembre 2004.



e e

Universidad Nacional - J ~  Biblioteca Central
Auténoma de México -

Direccion General de Bibliotecas de la UNAM
Swmie 1 Bpg L IR

UNAM - Direccion General de Bibliotecas
Tesis Digitales
Restricciones de uso

DERECHOS RESERVADQOS ©
PROHIBIDA SU REPRODUCCION TOTAL O PARCIAL

Todo el material contenido en esta tesis esta protegido por la Ley Federal
del Derecho de Autor (LFDA) de los Estados Unidos Mexicanos (México).

El uso de imagenes, fragmentos de videos, y demas material que sea
objeto de proteccion de los derechos de autor, serd exclusivamente para
fines educativos e informativos y debera citar la fuente donde la obtuvo
mencionando el autor o autores. Cualquier uso distinto como el lucro,
reproduccion, edicion o modificacion, sera perseguido y sancionado por el
respectivo titular de los Derechos de Autor.






OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

El manifestar mi agradecimiento en esta dedicatoria me parece insuficiente en comparacion con
todo lo que me brindaron y espero esto sea sélo un pequefo reflejo de mis sentimientos a las

atenciones que han tenido hacia mi persona.

A Dios:

Por el don de la vida, lo maravilloso y generoso que ha sido conmigo, gracias Padre mio.

A mi madre y abuelita:
Con carifio, respeto y admiracion, por su ejemplo, por haberme guiado en el sendero de la vida y
mostrado el camino de la constante superacion; porque significan el estimulo que me impulsa a

seguir siempre adelante.

A mi hermano:
Gracias por tu amor, apoyo y comprension mostrados durante todos estos afos que hemos
compartido juntos, en los cuales siempre ha prevalecido tu confianza en mi. Espero que esto nos

mantenga unidos para toda la vida.

A mis tios y primos:

Gracias por ser siempre un gran ejemplo a seguir y formar parte de mi vida.

A mis amigos:
Agradezco infinitamente el contar siempre con su apoyo, especialmente a José Manuel Olguin
Arteaga un profundo agradecimiento ya que cuando necesite su ayuda, siempre estuvo conmigo y

con quién comparti el anhelo para lograr esta meta.

A mis asesores:

Gracias por haber contribuido al presente trabajo con sus conocimientos y experiencias



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

iNDICE
I ORIBEIONY. . oicvvsonanisosais s A R o R A S S s S i 1
CAPITULO |
ANTECEDENTES DEL INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y
NEUROCIRUGIA “Manuel Velasco Suarez”
1. Evolucion historica del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia............... 3
2. Misién del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia...........ccccooeevveeieeevnne. 8
3. Vision del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia...........ccoovvveiiiiciiicicnns 8
4. Objetivo General del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia.................. 8
5. Objetivos Especificos del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia .......... 9
6. Metas del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia .............ccccccovvieiinennn. 10
7. Estructura Organica del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia ............ 11
8. Asociacion de promotores VOIUNTATIOS  ......c..cvvveiiieerssiisssionsnssssnsisnsesrnsssisesssassss 25

CAPITULO II

ANTECEDENTES Y EVOLUCION DEL AREA DE FARMACIA DEL INSTITUTO
NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA “Manuel Velasco Suéarez”

1. Concepto del Area de FarMaCia.......c.c.oeveiiuieoeeeeeeeeeee e s eesees et eseeseeesseereeens 28

2. Anteécedentes gel Area de FafMatili. . vasisssssosisiisissesiiviss asseisiuiussmiss 28



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

3. Finciones dal Area e FartNaBIE: i smimsssiasaiinssissssiisstssiissi s st 30
4. Objetivo general del Area de Farmacia...............cooweveeireiviireers oo 32
5. Estructura organica del Area de Farmacia...............coooooeoirioioicioiiiiiiiiic, 33

a) Seccion del Almacén A
b) Seccion del Almacén B
c) Seccion del Almacén C
d) Seccidn de captura y registros
e) Seccion de Medicamentos Controlados
6. Politicas del Area de FatMaCia. ... srsssmsmessrissrssassmissiismsis s s 38
7. Relacién del Area de Farmacia con otras areas...............c.ccoovoeeeieveerecnnne. 39
a) Contabilidad
b) Adquisiciones
c) Informatica
8. Recursos empleados por el Area de Farmacia............oooovevovoeoveveviicieereee. 42

9. Informacién generada por el Area de Farmacia...............ccooovoevoiieiceiieee. 44

CAPITULO Il
MEJORA CONTINUA

1. Concepto de Mejora CONtINUA. ...........ooiiiiiiiiieiiie et 48
2. Importancia de mejora CONtINUA .........cooooiiiiiiiiiiie e 49
3. Objetivos de Mejora CoNtNUR: i mmmmms s G 51
4. Siete herramientas basicas paralamejoracontinua .................cccoiiiiiiiii 54
i | BENENEIS e e AT S S R T R B 65
6. Kainez (la mejora) y las relaciones laborales ..............cccooeeviiiiiiiiiiiiiiiiiie 68



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

CAPITULO IV
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA DEL AREA DE FARMACIA

1. SIUACION ACIUAL ....covosuvernsosmsnenssssssnnssmsssssuas vavenensssss s susssnsesssimsssnsnssrasssssossasarsrassnss 70
2. Factores que afectan la poductividad en el Area de Farmacia ............................. 73
3. Diagrama de Ishikawa o de causa-efecto ... 74
4. DIAGNOSHICO oo e e 82
5. Aplicacion de Técnicas Yy TabulaCion ...........c.cccoioiiiiiiiiiiie e 92
B DISGramia dE PARBID ..o i i i i i s s e Ao B s i 97
7. Resultados Btenidos. ............oooiiiiiiii e 101

CAPITULO V
PROPUESTA DE SOLUCION

1. Analisis para la implantacion de un Sistema de Informacion en el Area de
FPRPRYYBIGHR conscousionsosmonarns oo s 55 5 S G R 105
2. Implementacion del Control de Calidad al Personal ..............ccooooovviviiiiiiie 132
N T OMNEI  cccnti  E E A Re A . PR ) S Tt A S S 137
GIOSATO .ot 141



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

CUADRO

10

INDICE DE CUADROS

NOMBRE

Indicadores de servicios alcanzados durante el
AN0 2003 .

Relacion de Kaizen con la jerarquia
AUMINSIBING .0 s i rans st st snsiammsiimost om b mash asre

Factores que afectan la productividad en el Area
08 FAMABGIRT s csssmisoniasimms s oo

Cédula para identificar las técnicas de
auditoria a utilizar en el diagnostico....................

Cédula de Investigacion: Documental .................
Cédula de Investigacion: Observacion .................
Cédula de Investigacion: Entrevista ....................
Cuestionarios y tabulacion de la cédula de

EIIEVISL o s S R R s ST

Cédula de resultados: Documental vy
QODSBIVAGION s T

PAG.

10

49

74

84
86
88
90

94
97

98



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

INDICE DE DIAGRAMAS
DIAGRAMA NOMBRE
1 Diagramade Pareto ............cccccvvevvviviviiiceiiieeicennnn,
2 Diagrama de Ishikawa ..............cccocooovininini,
3 ISR it
4 ESIalfiCatin cmisnsrnseniotims 058 st mmmmmmersmsmss
5 Diagramas de Dispersion ...............ccccoueeeveceei ..
6 Corridas y graficas de control ...............................
INDICE DE FIGURAS
FIG. NOMBRE
1 Estructura Organicadel INN ..................................
2 GGG 88 COMMFAl vioiinmimiimnm mimumsrssinam s
3 Diagrama de Ishikawa para detectar las causas del
problema del dreade farmacia ..............................
4 Diagrama secundario de Ishikawa ............................
INDICE DE GRAFICAS
GRA. NOMBRE
1 Diagrama a8 Pareto ... .o iiniaimsississsrsirk s

PAG.
54
56
59
60
62

63

PAG.
11

52

75

78

PAG.

g7



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

FOTOS

ORG.

INDICE DE FOTOS

NOMBRE

Operacion en el 3er. Piso de Hospitalizacion .......
Sala de Consulta Externa ..............ccccooveneeinnn,
EAIcO de PSIQUIAKTIA iioiimissmivesmissinminnmmmmnmmrsmnes
Edificio de Investigacion ............cccccoeeiiiiiiiiiiiiiiiin.

Edificio de BIoterio ........cooeeeeee e

Biblioteca del INN........ooooveeiee e

Edificio de AdUISICIONES .....oovvneeeeeeeee

INDICE DE ORGANIGRAMAS

NOMBRE

Orgqnigrama que muestra la estructura general
del Area Medica y Administrativa hasta llegar al
Departamentode Farmacia ...............................

Organigrama del Area de Farmacia .....................

PAG.

13
14
15
18
19
21
22

24

PAG.



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

FORMATO

10

1

INDICE DE FORMATOS

NOMBRE

Reporte de entradas de productos pordia ...........
Reporte de productos de lento y nulo movimiento.
Reporte de catalogo de productos .......................
Reporte de existencias minimas y maximas ........
Reporte de lista de inventario .................cccoceeennnn.
Reporte de concentrado de recetarios .................
Reporte de entradas por proveedor ......................
Reporte de costo de inventario ...........................
Reporte de entradas y salidas delmes ...............
Reporte de entradas y salidas anuales ...............

MEMBIBIES ..o i s

114

115

117

118

120

122

124

125

127

128



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

RESUMEN

En un mundo que cada dia se hace mas pequefio, debido a la facilidad de
compartir informacion, ideas y procesos, la organizacion como parte del todo tiene

que enfrentar esta nueva realidad.

Actualmente los cambios se dan dentro del dia o aun en minutos,
anteriormente tomaba tiempo, esta situacién nos hace modificar nuestras actitudes

y expectativas, con el propésito de adaptarnos a la nueva realidad.

Si lo anterior lo aplicamos a las organizaciones, éstas se ven forzadas a
encontrar nuevos caminos para que cumplan con los objetivos para los cuales
fueron creadas. Estos caminos han generado analisis de las reacciones de la

organizacién hacia sus fuerzas interiores y exteriores.

Cambiar la estructura interna de la organizaciéon es posiblemente el reto
mas importante que cualquier organizacion enfrenta, se encuentran toda clase de
obstaculos para realizar el cambio. Es el area ejecutiva la clave para iniciar el
cambio y si podemos contar con un apoyo total del nivel directivo/ejecutivo de la

organizacion, las posibilidades de tener éxito son mayores.

La competitividad que el mundo moderno presenta a las organizaciones,
hace necesaria la aplicacion de programas que garanticen que los servicios
proporcionados por la organizacion, pertenezcan a la mas alta calidad,

satisfaciendo a sus clientes internos y externos.
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El Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia se ubica en Avenida
Insurgentes sur, nimero 3877, Colonia La Fama, Delegacion Tlalpan, México,
Distrito Federal, Cédigo Postal 14269.

Los directivos siempre se han preocupado por cumplir satisfactoriamente

con tres acciones fundamentales que son:

» Proporcionar la atencion médica necesaria a las personas que la requieran.

» Fortalecer la ensefianza de la neurocirugia a través de los medios y canales
adecuados.

> Desarrollar la investigacion cientifica en el campo de la neurologia y

neurocirugia.

Al tener el firme propésito de lograr la mejora continua en el Area de
Farmacia es necesario antes de dar cualquier paso, conocer y aprender las
herramientas de la mejora continua elaboradas por los expertos en esta materia.
Una vez que se tenga el conocimiento de las diversas metodologias, entonces
podemos elegir aquella que mejor se adapte a nuestro tipo de organizacion de tal

forma que sea conveniente para todos los que la conforman.

De entre las técnicas que tienen mas trascendencia en cuanto a
aportaciones a la Mejora Continua, para este proyecto, se aplico el Kaizen que
significa mejoramiento continuo en la vida personal, familiar, social y de trabajo
que involucra a directivos y subordinados por igual y no requiere necesariamente
una técnica sofisticada o tecnologia avanzada; se aplico tambien el principio de
Pareto, ya que con base en el se puede saber a donde hay que dirigir los
esfuerzos para obtener mejores resultados; y después el Diagrama de Ishikawa o
de causa-efecto, que permite a través de su aplicacion, detectar los factores que

impiden que las organizaciones logren sus objetivos satisfactoriamente.
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Después de la aplicacion de las herramientas de la Mejora Continua, nos
percatamos que lo que produce el mayor problema o la deficiencia, es la falta de

interés hacia el personal.

Por esta razon se propone poner en practica una herramienta de mejora
continua para garantizar que los valores para la organizacion sean verdaderos y
permanentes, asi como implementar un sistema de informaciéon para la gestién
integral del Area de Farmacia, mediante el uso de herramientas computacionales
y a la vez modificar eficientemente la perspectiva del personal del Area de

Farmacia.
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INTRODUCCION

Muchas veces al analizar y darnos cuenta de la situacién en que vivimos,
nos preguntamos: ¢Por qué siendo México un pais tan rico en gente, en valores,
en recursos naturales, etc., la mayor parte de la poblacién vive en extrema
pobreza mientras que la minima parte de esta disfruta practicamente de todo
cuanto puede poseer?. Como respuesta podemos decir que lo atribuimos a
muchas situaciones, pero creemos que la principal es la gran ausencia de valores
compartidos, lo que origina una serie de contravalores y deformacién del ser
humano y que muchas veces y desafortunadamente son de este tipo de personas
las que administran hoy nuestro pais y nos han llevado a una serie de crisis de las

que es muy dificil salir.

Por fortuna podemos decir que existen procesos para mejorar o cambiar
este tipo de situaciones. Para nosotros un proceso valioso consiste en la
implantacion de una filosofia de calidad, la cual naci6 precisamente para alcanzar
los mas altos niveles de calidad y excelencia de determinado individuo u
organizaciéon. He dirigido este trabajo de investigacion al Area de Farmacia del
Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia “Manuel Velasco Suarez”, que por

ser una pequena area, sera un blanco facil para que adopte esta filosofia.

En el primer capitulo se mencionan los antecedentes, vision, mision,
objetivos, politicas, estructura, y metas del Instituto Nacional de Neurologia vy

Neurocirugia, con el fin de familiarizar al lector con la empresa.
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Durante la lectura se podra observar que se trata de conceptos basicos y
sencillos que se presentan, de tal forma que sea de facil comprension para

cualquier persona.

El segundo capitulo es una descripcion de la estructura operativa y
administrativa del Area de Farmacia, que le permite enfrentar las demandas de los
diferentes servicios, a los cuales atiende, aprovechando para ello la experiencia y
conocimiento de cada uno de los integrantes que laboran en esta Unidad,
asimismo se determina su presencia estructural y funcional que permiten la

operatividad de dicha area.

En el tercer capitulo se mencionan las diferentes herramientas basicas
para la mejora continua ya que en la actualidad la calidad no sélo esta asociada
con los productos y servicios, sino también con la forma en que la gente trabaja, la
forma en que las maquinas son operadas y la forma en que se trata con sistemas

y procedimientos. Incluye también los aspectos del comportamiento humano.

El cuarto y ultimo capitulo que son la parte central de este trabajo nos
muestran una metodologia para facilitar la investigacion y el analisis del personal y
actividades que se desarrollan en el Area de Farmacia del Instituto Nacional de
Neurologia y Neurocirugia; asi como describir aquellos factores de operacion que
no son aprovechados o aplicados eficientemente, y por lo tanto causan baja
eficiencia en los resultados de dicha area, que finalmente se refleja en el beneficio
del hospital y por ultimo se dan las propuestas para mejorar el servicio y el

profesionalismo que merece y demanda dicha area de farmacia.

28]
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ANTECEDENTES DEL INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y
NEUROCIRUGIA

l. EVOLUCION' HISTORICA DEL INSTITUTO NACIONAL DE
NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA “MANUEL VELASCO SUAREZ”

Durante la segunda mitad de la década de los treintas el campo neurologico
adquirié la categoria de especialidad, se reconocioé la existencia de enfermos del
sistema nervioso con desordenes corregibles si se atendian con la debida

oportunidad.

En 1943 el Dr. Manuel Velasco Suarez encontr6 en México buenas
condiciones para el desarrollo de la neurocirugia, buscaba el conocimiento y la
mejor atencion del cerebro humano y sus problemas, asi como mitigar, prevenir y
curar enfermedades clasificadas como de etiologia desconocida y sobre todo
incurable. Siendo Presidente de la Republica el C. Lic. Miguel Aleman Valdés, se
logré la firma del Decreto Presidencial para la creacion del Instituto Nacional de
Neurologia y Neurocirugia, publicado el 27 de febrero de 1952; sin embargo, fue
hasta 1963, después de varios intentos, cuando se inicidé su construccion y el 28
de febrero de 1964 fue inaugurado por el C. Presidente Adolfo Lopez Mateos,
iniciando sus actividades asistenciales tres meses después, proponiéndose que no
fuera solo un hospital de alta especializacion, sino un Instituto que conjuntara
todos los recursos y conocimientos necesarios para dar prestigio a la neurologia
mexicana, donde ademas de cultivar las neurociencias, la investigacion y la

docencia, fuera posible realizar la cirugia neurolégica mas avanzada.
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Inicialmente el Instituto funcioné como una dependencia de la Secretaria de
Salubridad y Asistencia (SSA) a través de la Direccion General de Neurologia,
Salud Mental y Rehabilitacion de la Subsecretaria de Asistencia y a partir del 1° de
enero de 1976 la Secretaria de Hacienda con anuencia de la SSA y atendiendo al
Decreto del 27 de febrero de 1952. lo considerd6 como un organismo publico
descentralizado integrado al Sector Salubridad y Asistencia. A partir del mes de
enero de 1983 el Instituto pasé a formar parte del Subsector de los Institutos
Nacionales de Salud. Para lograr la adecuacion a las disposiciones legales
vigentes en materia tanto de salud como de organizacion y funcionamiento de la
Administracion Puablica Paraestatal, fue necesario actualizar el instrumento legal
que dio vida juridica al Instituto. El 2 de agosto de 1988 se publicé el Decreto del
Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia. El 3 de junio de 1994 se publico
el Decreto que reforma el articulo 1° del Decreto del Instituto, en el cual se hace
resaltar el mérito de su fundador “Doctor Manuel Velasco Suarez”. El 26 de mayo
del 2000, se publico el Decreto por el cual se aprueba la Ley de los Institutos
Nacionales de Salud, considerando al Instituto Nacional de Neurologia vy
Neurocirugia Manuel Velasco Suarez. como un organismo descentralizado de la
Administracion Publica Federal, con personalidad juridica y patrimonio propio,
agrupado en el Sector Salud, que tiene como objeto principal la investigacion
cientifica en el campo de las neurociencias, la formacion y capacitacion de
recursos humanos calificados y la prestacion de servicios de atencion médica para
las afecciones del sistema nervioso, y cuyo ambito de accion comprende todo el

territorio nacional’.

' Con base en el Instituto Naconal de Neurologia y Neurocirugia, Los 20 aiios del INNN, México,
(documento interno) 2002, p. 9
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El Dr. Manuel Velasco Suarez se desempefio como Director General desde
su inauguracion hasta el afno de 1970, cuando el Dr. Francisco Escobedo Rios
inicidé su gestion como Director General hasta el mes de mayo de 1983, en que
toma posesion el Dr. Francisco Rubio Donnadieu, terminando su gestion en mayo
de 1993, para tomar posesion el Dr. Jesus Rodriguez Carbajal hasta el mes de
enero de 1998, cuando inicia su gestion el actual Director General, Dr. Julio

Everardo Sotelo Morales.

A partir de 1983 la Subdireccion Médica se integré por las Divisiones de
Neurocirugia, Psiquiatria, Neurologia, Ensenanza, Investigacion y con
departamentos de apoyo clinico y de diagnostico que abarcan todas las areas
relacionadas con la investigacion y tratamiento de las enfermedades del sistema

nervioso.

De 1982 a 1999 la productividad cientifica del Instituto lo ha colocado como

lider de la neurologia mexicana.

En investigacion, durante la década 1984-1994 se abrieron en promedio
tres laboratorios por ano y se investigan todos los campos en el area de las
neurociencias, como la morfologia, fisiologia, bioquimica, inmunologia, patologia,
farmacologia, psicologia, entre otros.  Se han desarrollado conocimientos para la
solucién de los problemas del sistema nervioso en el pais, a través de
investigacion basica y clinica de las funciones y trastornos de las enfermedades,
logrando multiples aportaciones para el estudio de la enfermedad de Parkinson;
otros hallazgos se relacionan con patologias diversas como la Epilepsia
mioclénica juvenil (Brazo Corto del Cromosoma 6), Corea de Huntington
(Cromosoma 4) y recientemente la aportacion con relacion a la enfermedad de

Alzheimer familiar de presentacion temprana (Cromosoma 14).

h
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En 1999, derivado del adecuado funcionamiento de areas estratégicas del
Instituto, motivd la solicitud del cambio de denominacion de algunas de ellas,
ademas, autorizaron la homologacion de puestos a nivel de Subdirecciones
Generales y Jefaturas de Divisién, con lo cual pasaron a denominarse Direcciones
y Subdirecciones de Area respectivamente, con la finalidad de uniformar la

denominacion de estos puestos en todos los Institutos.

El Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia ha extendido su
capacidad a sistencial, creando instalaciones apropiadas y recuperando reservas
territoriales, ademas de ser pionero en la introduccion de nuevas tecnologias; uno
de sus mejores logros ha sido la formacion de especialistas en neurociencias,
tanto en areas asistenciales, como en las docentes y en el campo de la
investigacion. Se han formado médicos especialistas y en subespecialidades
afines como neurooftalmologia, otoneurologia, neuroanestesiologia,
neurorradiologia, neuropsiquiatria médica y psiquiatria biologica, bajo los mas
estrictos canones cientificos y humanitarios, logrando que egresados de la
Institucion colaboren en escuelas y facultades de medicina y en hospitales

nacionales e internacionales, principalmente de América Latina.’

En el area docente el instituto es el centro de entrenamiento mas grande de
Latinoamérica para médicos especialistas en ciencias neurologicas y afines, es
también formador de investigadores a través de sus programas universitarios de
maestria y doctorado. En resumen, es un gran centro de estudios sobre el

sistema nervioso y timbre de orgullo de la medicina mexicana.

* Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Cuarenta anos de Historia del INNN,
Meéxico, (documento interno) 2003, p. 28,
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Las aportaciones que ha tenido el Instituto en el ambito nacional e
internacional son muy extensas: Nuevos conceptos de la enfermedad vascular
cerebral, nuevos esquemas de tratamiento médico de la cisticercosis, esquemas
terapéuticos y procedimientos diagnésticos para combatir con éxito la parasitosis,
ensayo de nuevos medicamentos y desarrollo de drogas antiepilépticas y de
valvulas para la hidrocefalia, avances en neuropatologia, cirugia experimental
funcional con medios estereotaxicos y cirugia endoscopica; asi como grandes
progresos en el tratamiento de malformaciones vasculares y tumores,
malformaciones arteriovenosas y manejo de las neuralgias, todo esto con el apoyo
de equipos de diagnéstico, que en su momento fueron de vanguardia como la
tomografia axial computada, resonancia magnética nuclear y radiologia

intervencionista. >

Se han instituido grupos de apoyo en enfermedades cronico degenerativas,
entre las que se mencionan Corea de Huntington, esquizofrenia, esclerosis
multiple, Parkinson y enfermedad de Alzheimer. También se han desarrollado
clinicas especializadas como las de cefalea, movimientos involuntarios,
enfermedades de musculo y nervio periférico, trastornos cognoscitivos,
enfermedad vascular cerebral y epilepsia, que han facilitado la formacion de
especialistas y la creacién de lineas de investigacion clinica que han trascendido
en el conocimiento de la fisiopatogenia y el tratamiento del sistema nervioso. Los
estudios del Kindling, los laboratorios de neurofisiologia y suefio representan
hallazgos importantes relacionados con problemas endémicos como los de la
neurocisticercosis, trastornos de suefo y epilepsia. Asimismo, es lider en

diagnéstico y tratamiento de la cisticercosis.

Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Los 20 afos del INVN, México,
(documento interno) 2002, p. 32.
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Derivado de la importancia que ha adquirido el Instituto Nacional de
Neurologia y Neurocirugia en el pais, se ha dado a la tarea de soportar su

compromiso a través de una mision y vision bien definidas las cuales son:*

MISION

Desarrollar investigacion clinica y basica en la esfera de la neurociencia, asi
como coadyuvar en la formacion de recursos humanos de la especialidad que
permitan brindar atencion médica de excelencia a pacientes con padecimientos

y/o afecciones del sistema nervioso central y periférico.

VISION

Mediante las acciones sustantivas del instituto que son: la investigacion,
ensenfanza y asistencia, se contempla a este Instituto como un centro de
vanguardia, para otorgar con calidad y calidez atencion médica especializada a los

problemas del sistema nervioso.

OBJETIVO GENERAL

Actuar como un centro generador de conocimientos mediante la
investigacion para impulsar el avance de la neurologia y neurocirugia, asi como la
formacion de recursos humanos de alta calidad capaces de desarrollar estas
investigaciones, ademas de proporcionar atencion, diagnéstico y tratamiento sobre

este tipo de enfermedades.

* Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Codigo de Conducta, México. (documento
interno) 2003, p.2.
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OBJETIVOS ESPECIFICOS

VI.

Publicar los resultados de las investigaciones y trabajos que realice, asi
como difundir informacion técnica y cientifica sobre los avances que en

materia de salud registre;

Promover y realizar reuniones de intercambio cientifico, de caracter
nacional e internacional, y celebrar convenios de coordinacion, intercambio

y cooperacion con instituciones afines;

Formar recursos humanos en sus areas de especializacion, asi como en

aquellas que le sean afines;

Formular y ejecutar programas de estudio y cursos de capacitacion,
ensenanza, especializacion y actualizacion de personal profesional, técnico
y auxiliar, en sus areas de especializacion y afines, asi como evaluar y

reconocer el aprendizaje;

Otorgar constancias, diplomas, reconocimientos y certificados de estudios,
grados vy titulos, en su caso, de conformidad con las disposiciones

aplicables;

Prestar servicios de salud en aspectos preventivos, medicos, quirurgicos y

de rehabilitacién en sus areas de especializacion;®

* Estos objetivos son elaboracion propia con base en observaciones e investigacion documenial.
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METAS DEL INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA

El Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Instituto Nacional de
Salud, desde el inicio de sus labores en febrero de 1964, se ha distinguido por su
afan de conservar y recuperar la salud relacionada con las actividades del sistema
nervioso superior, gracias a las cuales tiene memoria, juicio y conciencia de

conducta.

La mayor parte de los miles de pacientes que han sido atendidos en el
Instituto pertenecen a las clases mas debiles econdémicamente, no solo del
Distrito Federal sino también de los estados colindantes y aun de otros lejanos.
Con esto el Instituto cumple una muy importante labor social al lograr esa igualdad
democratica que da la enfermedad y que también debe de tener una curacion.
Esto junto con sus aspectos de ensefanza e investigacion hacen de ésta
institucién un modelo en nuestro pais y se espera que gracias a esos esfuerzos

sus logros sean cada vez mayores.

CUADRO No. 1
INDICADORES DE SERVICIOS ALCANZADOS DURANTE EL ANO 2003
Consultas 62,447 |
Cirugias 1,386
Consultas de Urgencias 10‘9761
Examenes de laboratorio 288,167
Estudios de radiologia simple 3,455
Estudios de tomografia axial 8.455i
Estudios de resonancia magnética 5,598 |
Pacientes hospitalizados 2,000;

Fuente: Informe anual del Departamento de Archivo clinico y bioestadistica del INNN con

base en Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, México (folleto interno) 2004, p. 3.
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Figura No. 1
ESTRUCTURA ORGANICA DEL INSTITUTO NACIONAL DE
NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA

SENANEA

Fuente: Elaboracion propia con base en Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Los 20 arios
del INNN, México, (documento interno) 2002, pp. 10-50.

El Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia cuenta con una Direccion
General, una Direccion Médica, una Direccion de Investigacion, una Direccidon de
Ensefnanza, una Direcciéon de Administracion y la Contraloria, las cuales se

explican a continuacion:
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DIRECCION MEDICA

La Direccion Médica del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia
Manuel Velasco Suarez, cuenta con servicios de hospitalizacion certificados por el
Consejo de Salubridad General, otorgado por equipos de salud altamente
calificados. Tiene como mision, el proporcionar el paciente neurologico y
neuropsiquiatrico atencién médica y quirtrgica de punta, a través de un eficaz y
eficiente g estion d e su infraestructura h ospitalaria y de |a excelencia d el factor
humano, que le permita mejorar su calidad de vida.® Esta direccion cuenta con

seis subdirecciones para su funcionamiento las cuales son:

1. NEUROLOGIA

Se proporciona atencion neurologica al paciente hospitalizado y al
ambulatorio en consulta externa. Para la atencion del enfermo hospitalizado con
problemas infecciosos del sistema nervioso central se cuenta con un area

aislada, especificamente destinada a ello.

La atencion estd a cargo de siete neurdlogos adscritos y de tres médicos
infectdlogos.  Actualmente, el area esta desarrollando investigacion clinica
aplicada en el campo neurovascular, en enfermedades inflamatorias, en particular
neurocisticercosis, esclerosis multiple y del dolor, como migrana en tratamiento

agudo.’

® Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Manual de organizacion del INNN,
México, (documento interno) 2003, p. 15.

" Con base en el Instituto Nacional de N eurologia y N eurocirugia, C uarenta aitos de Historia d el INNN,
Meéxico, (documento interno) 2002, p. 35.
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2. NEUROCIRUGIA

Las lineas principales de intervenciones quirtrgicas son las enfermedades
tumorales, de las que se realizan de 40 a 60 por mes, las vasculares en
coordinaciébn con neuroimagen y terapia endovascular, se opera
fundamentalmente aneurismas y malformaciones arteriovenosas en la actualidad

también las cavernomas.

Se desarrolla la especialidad de neurocirugia con un programa de 5 afnos,
avalado por el Consejo Mexicano de Cirugia Neurolégica y la Federacion Mundial
de Sociedades de Neurocirugia. Se realizan actividades docentes de la
especialidad con la Academia Nacional de Medicina y la Academia Mexicana de

Cirugia.®

Foto No. 1

Operacidn en el 3er. piso de hospitalizacion

Fuente: Foto tomada por la autora de este trabajo

* Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Boletin Informativo del INNN, México,
(documento interno) 2002, p. 14,
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3. CONSULTA EXTERNA

Las actividades asistenciales representan la esencia misma de la consulta
externa, en la mayoria de los casos es el primer contacto del paciente con el
Instituto, para realizar ésta funcion se cuenta con especialistas en neurociencias
incluyendo neurologia, neurocirugia y psiquiatria, asi como diferentes cinicas de

subespecialidad.

La evaluacion de pacientes que acuden por iniciativa propia o bien enviados
por otros médicos o instituciones de salud se denomina preconsulta. Aquellos
pacientes que por la naturaleza del padecimiento requieran estudio y tratamiento

tendran apertura de expediente y seguimiento en la consulta externa.

Foto No.2

Sala de Consulta Externa

Fuente: Foto tomada por la autora de este trabajo
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4. PSIQUIATRIA

Se proporciona atencion tanto en el servicio de urgencias y consulta externa
como en la unidad de neuropsiquiatria de hospitalizacion, sustentada en un
modelo eminentemente médico integral. Para desarrollar estas funciones se
cuenta con un equipo multidisciplinario integrado por médicos psiquiatras,
psicologos, trabajadoras sociales, enfermeras vy diversos especialistas
interconsultantes como neurélogos, neurocirujanos, oftalmélogos, endocrinélogos

e internistas entre otros.’

Se realizan funciones docentes de posgrado en coordinacion con la
Universidad Nacional Auténoma de México y otras instituciones educativas, se
realizan investigaciones basicamente de psicofarmacologia clinica, de
sicopatologia y de aspectos socio-administrativos, siendo algunas multicéntricas y

en colaboracion con organismos nacionales y extranjeros.

Foto No.3

Edificio de Psiquiatria

Fuente: Foto tomada por la autora de este trabajo

? Ibid., p. 16.
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5.ENFERMERIA

Proporciona al paciente neurolégico, neuroquirlrgico y neuropsiquiatrico,
atencion de calidad y calidez en el campo de la enfermeria actual, durante la
estancia hospitalaria, y a través de todas y cada una de sus consultas a su paso
por los diferentes servicios. El cuidado de enfermeria al paciente neurologico es

una tarea motivacional durante las24 horas del dia los 365 dias del afio. °

El campo de la enfermeria neurolégica es muy extenso y el vigilar la
atencion integral que se proporciona a los pacientes debe estar apegado a los

lineamientos éticos humanistas y de servicio.

Por otro lado, el brindar oportunidad para el desarrollo integral de los
profesionales de la enfermeria, a fin de que logren satisfacer sus diferentes tipos
de necesidades para que sean capaces en su trabajo de ofrecer mayor calidad de
atencion, es una de las e strategias sustantivas del area, asi como promover la
planeacion y ejecucion de programas de trabajo prioritarios de la Direccién
Médica, aplicables en el campo de la enfermera neurdloga, para que mediante
estos se realice la supervision, evaluacion y control de los servicios

proporcionados.

' Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Manual de organizacion del INNN.

Mexico, (documento interno) 2003, p.19.
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6. NEUROIMAGEN Y TERAPIA ENDOVASCULAR

La neurorradiologia diagnéstica y la neurorradiologia terapéutica,
representan conceptos modernos en la medicina mexicana para la deteccion vy
tratamiento oportuno de las patologias endovasculares del sistema nervioso.
Participar con éxito para el subespecialista en éstos procedimientos de vanguardia
y de una evolucién asombrosa, requiere un entrenamiento continuo y sistematico
de alto nivel cientifico y tecnologico en varias ramas del conocimiento, ademas de
las propiamente médicas, donde sobresalen: computacion, fisica, biotecnologia,

matematicas, ingenieria y otras disciplinas no menos importantes.

DIRECCION DE INVESTIGACION

Esta Direccion promueve la investigacion en neurociencias en las areas
basicas, clinicas y experimentales asi como |a formacion de recursos humanos
dedicados a la investigacion. Colabora con otros centros de investigacion tanto
del pais como del extranjero y desde 1985, organiza cada afio en mayo una
reunion en la que se presentan los trabajos de investigacion realizados en todas
las éareas del Instituto. Desde 1989, en forma paralela a la reunion de
investigacion, se organiza un simposio satélite en el cual se tratan diferentes

temas relevantes para las neurociencias.”

" Ibid, p.25.
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La Direccion de investigacion ha hecho aportaciones valiosas al
conocimiento de problemas de salud publica en México, como son la
neurocisticercosis y las epilepsias. Otras lineas importantes de investigacion se
refieren a las neoplasias del sistema nervioso, terapia endovascular, violencia

intrafamiliar y neurofisiologia.

Foto No. 4

Edificio de Investigacion

Fuente: Foto tomada por la autora de este trabajo

La Direccion de Investigacion esta formada en la actualidad por siete
departamentos:

1. Departamento de cirugia experimental
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Departamento de neuropatologia

Departamento de Neurogenética

Departamento de Neuroinmunologia

Departamento de Neuroquimica

Departamento de Neurofisiologia

Departamento de bioterio

Foto No. 5

Edificio del Bioterio

Fuente: Foto tomada por la autora de este trabajo
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DIRECCION DE ENSENANZA

Uno de los propositos centrales del Instituto Nacional de Neurologia y
Neurocirugia Manuel Velasco Suarez ha sido la difusién del conocimiento de las
ciencias neurologicas y la formacién de médicos especialistas en los diversos

campos de las neurociencias.

Para la consecucién de tales metas, la Direccién de Ensefianza cuenta con
un equipo profesional multidisciplinario organizado de la siguiente manera:
1. Subdireccién de formacion, actualizacién y capacitacion de recursos

humanos.

Se encarga de la coordinacion y evaluacion del proceso de ensefanza de

los médicos residentes y de los alumnos de maestrias y doctorados.
2. El departamento de Ensefianza en medicina y otras profesiones de la
salud

Lleva acabo los tramites administrativos frente a las instancias universitarias

y la organizacion de los cursos de pregrado, asi como la coordinacion de servicio

social y la evaluacion de los procesos de ensefianza y aprendizaje.
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3. El Departamento de Publicaciones

Este departamento edita la revista Archivos de Neurociencias; elabora
tripticos y carteles ademas de encargarse de la publicacion de libros y de las

series del Instituto.

4. El Departamento de Capacitacion y Ensenanza en enfermeria y técnicos

en salud.

Forma al personal de enfermeria en el campo de la neurologia, neurocirugia

y psiquiatria

Foto No. 6

Aulas de Ensenanza

Fuente: Foto tomada por la autora de este trabajo
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5. El Departamento de Documentacion e Informacion

Tiene a su cargo la bibliohemeroteca del Instituto y sala de computo.

Foto No. 7
Biblioteca del INNN

Fathort

Fuente: Foto tomada por la autora de este trabajo

Las actividades de ensefanza no se limitan exclusivamente a las médicas
sino también al personal de enfermeria cuya calidad de atencion se ha mejorado
gracias a la imparticion de cursos postécnicos en las areas de neurocirugia,
neurologia y psiquiatria. De igual manera, se llevan a cabo actividades de
capacitacion continua dirigidos al personal general que subrayan la importancia

que el Instituto otorga a todas sus areas y servicios.'?

"> Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Cuarenta arios del INNN. México,
(documento interno) 2003, p.32.
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DIRECCION DE ADMINISTRACION

El Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia Manuel Velasco Suarez,
cuenta actualmente con una estructura autorizada de 65 mandos medios y
superiores, encabezada por una direccion general, cuatro direcciones de area y

una contraloria interna."

La Direccion de administracion cuenta con cuatro subdirecciones de area:

» Recursos Humanos
» Recursos Financieros
» Recursos Materiales

» Servicios Generales

La plantilla de personal se estructura con 1,145 plazas que integran al
personal médico, paramedico y afin asi como administrativo, misma que se ha
distribuido, tanto en jornadas, como en horarios de trabajo las 24 horas del dia los
365 dias del ano, para la atencion médica que demanda la poblacion abierta en

México.

'* Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Manual de organizacion del INNN,
Meéxico, (documento interno) 2003, p.29.
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Su infraestructura hospitalaria, se ha modernizado y disefiado de tal manera
que los espacios fisicos asignados a las areas clinicas, de ensefanza e
investigacion y administracion, asi como la de los pacientes, sean funcionales y
adecuadas para el desarrollo de su trabajo, tarea que se continuara de manera
permanente. Asimismo, se dispone de un sistema de administracién hospitalaria
computarizado que simplifica los tramites que los pacientes y sus familiares

realizan para la obtencion de servicios.

El area de adquisiciones en coordinacién con la financiera tiene como
principal funcién el manejo de los recursos financieros y el abastecimiento
oportuno a las areas sustantivas de medicamentos, materiales de curacion asi
como de otros insumos meédicos. El area de adquisiciones abastece también, el

vestuario y equipo médico conforme a la funciéon que desempenan.

Foto No. 8

Edificio de Adquisiciones

Fuente: Foto tomada por la autora de este trabajo
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La subdireccion de servicios generales tiene la encomienda de realizar las
acciones de conservacion y mantenimiento preventivo y correctivo de las
instalaciones y el equipo del Instituto, asi como proporcionar una vigilancia
eficiente las 24 horas y el acceso a los estacionamientos de vehiculos de los
trabajadores, asi como el publico usuario que utiliza este servicio mediante un

donativo simbélico.

La administracion de los recursos econdmicos autorizados cada ano el
presupuesto lo realiza la Subdireccion de recursos financieros, se realiza conforme
a la normativa que emite la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y en apego a

las medidas de racionalidad y austeridad emitidas por el Ejecutivo Federal.

ASOCIACION DE PROMOTORES VOLUNTARIOS

La asociacion fue constituida en 1989, para ayudar a los pacientes de
escasos recursos del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia Manuel
Velasco Suarez y a los familiares que los acompanan, tanto de la Ciudad de

México como del resto del pais. ™

Las personas en estas condiciones socioeconémicas que mensualmente
reciben ayuda son aproximadamente 200, tanto en hospitalizacion como en la
consulta externa. Los pacientes son referidos por el departamento de Trabajo
Social del instituto quien después de un estudio socioeconémico determina que el

paciente no se encuentra en posibilidades de sufragar sus gastos.

" Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Los 20 afios del INNN, México,
(documento interno) 2003, p. 30.
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Las necesidades son diversas y han aumentado las carencias. Se cubre
desde lo basico, como son alimentos para los familiares que llegan sin dinero, en
ocasiones albergue, medicamentos y quimioterapias. Con frecuencia las secuelas
producidas por los eventos vasculares cerebrales como infartos o hemorragias
hacen que los pacientes requieran protesis para poder caminar, sillas de rueda,
colchones de agua o aire para los que permanecen en cama por periodos
prolongados asi como aspiradores de flemas o respiradores para los pacientes
que tienen dificultades respiratorias y no pueden llevar acabo esta funciéon sin

asistencia.

Las damas voluntarias visitan a los enfermos hospitalizados y les entregan

un paquete con articulos de aseo como son:

Jabon, pasta y cepillo dental
Peine

Rollos de papel higiénico
Talco

Aceite para bebé

Crema humectante
Shampoo

Pafnuelos

R R K % N % & %

Rastrillos desechables

Para recaudar fondos, la Asociacion cuenta con un servicio de ropero
dentro de las areas del hospital y la subdireccion de psiquiatria coordina
actividades de terapia ocupacional. La Secretaria de Hacienda, otorgé en 1997, el

permiso para expedir recibos deducibles de impuestos.’®

15 i o . i ; i 2 f
Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia. Boletin Informativo 2003, p. 20.
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CAPITULO 1

ANTECEDENTES DEL AREA DE FARMACIA
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AREA DE FARMACIA

Area dependiente de la Subdireccién de Recursos Materiales, cuya funcion
es suministrar los insumos médicos que requieren las areas médicas del Instituto

Nacional de Neurologia y Neurocirugia “Manuel Velasco Suarez”.

ANTECEDENTES DEL AREA DE FARMACIA

En julio de 1992, la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico dictamina
favorablemente el manual de organizacion general de la institucion informandolo a
través de la Direccion General de Programacion y Presupuesto, de la Secretaria
de Salud en el cual se contempla el marco funcional del area de farmacia, cuyas
funciones sustantivas describen, el proceso de insumos farmacéuticos de

procedencia nacional y extranjera.

En agosto de 1991, y partiendo de un diagnostico organizacional, en el que
se detectaron en operacion areas que no corresponden al organigrama
dictaminado en 1988, se gener6é un proyecto de reestructuracion administrativa
que definio dos acciones estratégicas para la modernizacién del Instituto:

autonomia de gestion y reorganizacion de areas sustantivas y de apoyo.

En dicho proyecto se contempla la propuesta de la creacion del
Departamento en el cual en ese momento pertenecera el area de farmacia, que

por su naturaleza queda adscrita a la Subdireccion de Recursos Materiales.
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Pero fue en la junta de Gobierno, acta No. 1/2001 Ordinaria, donde se
aprobo la estructura organica del Instituto, donde se cre6 una subdireccion y dos
departamentos, cambio de denominacion y reubicacion de dos subdirecciones y

un departamento.

A partir de junio del 2001, el departamento de farmacia deja de pertenecer
al departamento de almacenes e inventarios y se convierte en el area de

farmacia, el cual se encuentra adscrito actualmente.

El Area de Farmacia en la actualidad se integra por las siguientes

secciones:

a) Seccion de Almaceén “A”

b) Seccion de Almaceén “B”

c) Seccion de Almacén “C”

d) Seccion de Captura y Registro

e) Seccion de Servicios de Atencion Hospitalaria

f) Seccion de Medicamentos Controlados

Dichas secciones figuran en la estructura ocupacional y constituyen su
ambito administrativo, asimismo determinan su presencia estructural y funcional

que permiten la operatividad del Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia.'

A continuacion se mencionan algunas funciones del area de farmacia que

permiten el funcionamiento de la misma.

1€ . - : s — -
" Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia , Manual de procedimientos del Area de

Farmacia del INNN, México, (documento interno) 2003, p. 5.
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FUNCIONES DEL AREA DE FARMACIA

De manera general se pueden mencionar las siguientes funciones del area de
farmacia que sirven como reguladores en el resultado de este trabajo."’
» Supervisar la rotacion de los insumos médicos almacenados, con la

finalidad de evitar al maximo que estos caduquen.

» Procurar que el Departamento de Farmacia proporcione servicio al

hospital, las 24 horas del dia, durante todo el ano.

‘.;.'

Guardar y conservar en condiciones adecuadas los medicamentos
recibidos, verificando la caducidad, para su clasificacion dentro del

departamento de Farmacia.

» Dosificar el medicamento y las formulas magistrales para pacientes de

consulta interna del hospital.

» Supervisar en los almacenes, la utilizacién de registros y controles de
los bienes suministrados a las areas del hospital para la deteccion de

las desviaciones o faltantes en existencias fisicas.

7

» Verificar que los medicamentos que suministran los proveedores,
cumplan con las condiciones de los contratos celebrados dentro de las
licitaciones publicas, revisando caracteristicas y especificaciones para

Su conservacion.

"7 Ibid, pp. 15-17.
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» Comprobar que en la recepcion de medicamentos y/o materiales de

curacion, se cumplan con las normas requeridas (fecha de caducidad).

» El departamento de Farmacia informara al Departamento de
Contabilidad sobre los ingresos y egresos de insumos meédicos,
mediante la comunicacion continua con el Departamento de

Adquisiciones.

Realizar el inventario fisico por cierre de ejercicio de los productos en

74

existencia.

» Verificar que los medicamentos psicotropicos o controlados conserven

el sello del responsable con la cédula profesional del mismo.

» Realizar estudios que permitan mantener existencias disponibles de
medicamentos en el almacén del Area de Farmacia, para prever el

desabasto en las areas del hospital.

» Proporcionar diariamente la informacion necesaria y requerida por el
Departamento de Contabilidad, en cuanto a la entrada (Ingreso de
insumos) de facturas y salida (Egreso de insumos) de recetarios, asi

como cierres mensuales, para la integracion de los estados financieros.

» Revisar las estadisticas de seis meses anteriores, detectar las
existencias de inventarios y enviar orden de pedido cuando sea

necesario.
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» Coordinar los programas de abastecimiento en conjunto con el
Departamento de Adquisiciones, para garantizar la continuidad de

acciones en el interior del Area de Farmacia.

» Distribuir los medicamentos y/o materiales de curacién a las distintas

areas meédicas.

» Clasificar y colocar los medicamentos en los estantes o anaqueles por

nombres comerciales alfabéticamente.

» Verificar los registros y controles de los medicamentos de cada una de
las bodegas del Departamento de Farmacia, para la deteccion de

faltantes o desviacion en existencias fisicas.

» Supervisar la elaboracion e integracion de informacion solicitada por la
Contraloria Interna e instancias fiscalizadoras y la Subdireccion de

Recursos Materiales.

» Canalizar de acuerdo a la normatividad de Recursos Administrativos los
asignados al Area de Farmacia, para su aprovechamiento racional y

productivo.

OBJETIVO GENERAL DEL AREA DE FARMACIA

Suministrar oportunamente en tiempo, forma y calidad los insumos médicos
a cada una de las areas meédicas del Instituto Nacional de Neurologia y

Neurocirugia “Manuel Velasco Suarez”.

oy
b2
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Para poder dar cumplimiento a su objetivo, el Area de Farmacia trabaja con
una estructura operativa y administrativa, que le permite enfrentar las demandas
de los servicios, a los cuales atiende, aprovechando para ello la experiencia y
conocimiento de cada uno de los integrantes que laboran en esta area, y apoyado

en el buen funcionamiento de dicha estructura.

ESTRUCTURA ORGANICA DEL AREA DE FARMACIA

Para el desempefio de sus funciones el Area de Farmacia se encuentra

integrada de la siguiente manera:'®

» Jefatura del Area de farmacia

» Seccion de Almacén “A”

» Seccion de Almacén “B”

» Seccion de Almacén “C”

» Seccion de Captura y Registro

» Seccion de Servicios de Atencion Hospitalaria

» Seccion de Medicamentos Controlados

Jefatura del Area de Farmacia

Se encarga de coordinar y supervisar el cumplimiento de cada una de las

funciones de las secciones que componen esta unidad.

¥ Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Manual de procedimientos del Area de
Farmacia del INNN, México, (documento interno) 2003, p. 8.
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Seccion de Almaceén “A”

Encargada de recibir, almacenar, custodiar y distribuir los siguientes tipos

de insumos:

» Medicamentos via inyectable
» Alimentacion parenteral y

> Suturas.

Seccion de Almacén “B”

Se encarga de recibir, almacenar, custodiar y distribuir los siguientes tipos

de insumos;

o

» Viaoraly

» Lacteos

Seccion de Almacén “C”

Se encarga de recibir, almacenar, custodiar y distribuir los siguientes tipos

de insumos:

» Material de curacion y

> Soluciones electroliticas
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Seccion de Captura y Registro

Integra al sistema de computo el registro de los medicamentos y detecta

faltantes o desviaciones en existencias fisicas de los mismos.

Seccion de Servicios de atencion Hospitalaria

Relacionada directamente con el servicio proporcionado a las diferentes

areas médicas que lo requieren y a familiares de los pacientes del Hospital.

Seccion de Medicamentos Controlados

Encargada de aquéllos considerados como narcoticos y/o psicotropicos.

Dicha estructura organica constituye el ambito administrativo y operativo del
Area de Farmacia que determina su presencia en el Hospital, esta se muestra en

los organigramas A y B.
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Organigrama “A”

Organigrama que muestra la estructura general del Area Médica y Administrativa hasta

llegar al Departamento de Farmacia

Direccion
General
Organo de
Control N
Interno
Direccion Direccion de
Médica Administracion
f |
Subdireccion de 1 Subdireccion de Subdireccion de J_ Subdireccion de
Neurologia Neurocirugia Rec. Financieros ‘ Rec. Humanos
] |
Subdireccion de | Subdireccion de Subdireccion de _i_ Subdireccion de
Psiquiatria Servicios Auxiliares Rec. Materiales Servicios Generales
Subdireccionde | |  Subdireccion de _ :
Enfermeria Consulta Externa | Departamento de 'r Departamento de
Farmacia Almacenes

Fuente: Elaboracion en base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia , Estructura Institucional

del INNN, México, (documento interno) 2003, p. 16.

Almacen de | Almacén
Viveres General




OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

Organigrama “B”’

Organigrama del Area de Farmacia

Jefe del Area de
Farmacia

Seccion de Almacén Seccion de Almaceén
llAIl 1 1 IIBII
e e e
Seccion de Almacén Seccion de
"Cc" ] Captura y Registro
= ————} f=c e e e s - s = — .
Seccion de Atencion Seccion de
Hospitalaria Medicamentos Controlados

Fuente: Elaboracion propia con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Manual de
procedimientos del Area de Farmacia del INNN, México, (documento interno) 2003, pp. 2-110.
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POLITICAS

Las politicas son vitales para cualquier tipo de empresa, principalmente en
la planeacion, ya que deben llevarse a cabo para el logro de los resultados
esperados, asi mismo se consideran como los medios para ejercer la autoridad y

su delegacion.

También son necesarias para coordinar eficientemente los esfuerzos del
personal encargado del logro del objetivo final, para o que el Departamento de
Farmacia cuenta con las siguientes politicas:'®

» Manejo de la informacion por los canales adecuados.

» Al ocurrir cualquier imprevisto en la operacion o situacion fuera de
control reportarlo al jefe del Departamento.

~ Recibir los insumos de acuerdo a las especificaciones pactadas en los
pedidos o contratos.

~ Reducir al maximo los tiempos de suministro a las areas meédicas.

» Reducir los errores de captura, procurando que al momento de la
misma los recetarios se presenten debidamente.

» La recepcion de medicamentos y/o materiales de curacion se hara

unicamente con orden de compra o pedido local.

" Con base en el Instituto Nacional de Neurolog:: y Neurocirugia, Boletin Informativo, México 2003, p. 25.
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RELACION DEL DEPARTAMENTO DE FARMACIA CON OTRAS

AREAS

El Departamento de Farmacia por su naturaleza tiene relacion con toda el

Area Médica y en cada uno de los servicios y laboratorios que la integran por

ejemplo:

Salas o servicios?®

>

Anestesia

Rayos x

Consulta Externa
Epidemiologia

Infectologia

Medicina fisica y rehabilitacion
Neuroimagen

Medicinas

Quirofanos

Otoneurologia

Terapia Quirargica
Terapia de Recuperacion
Urgencias

Endocrinologia

W0 ‘s : i v s
Elaboracion propia en base a la técnica de observacion.
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» Oftalmologia neurologica
» Neurofisiologia clinica

» Banco de Sangre

» Medicina Interna

» Clinica del Sueno

v

Cirugia General

Y con los diferentes Laboratorios de esta Unidad ~ospitalaria como son:

» Laboratorio Clinico Central
» Laboratorio de Neuroinmunologia

Laboratorio de Genética

v

v

Laboratorio de Neuroquimica

» Laboratorio del Suefo

» Laboratorio de Virologia

» Laboratorio de Microbiologia

» Laboratorio de Investigacion en Parasiiclogia
» Laboratorio de Biologia Celular

» Laboratorio de Neuropsicofarmacologia

A cada uno de los cuales el Area de Farmacia se encarga de distribuir los

insumos meédicos, que requieren para desarrollar su trabajo.
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Por otro lado el Area de Farmacia se relaciona con otros departamentos en
lo referente a aspectos administrativos con la finalidad de contar con los insumos

necesarios para cumplir con su objetivo, éstas son®":

» Contabilidad
» Adquisiciones

» Informatica

Contabilidad

A este D epartamento se | e entrega diariamente el reporte d e entradas y
salidas del Area de Farmacia, asi como el cierre mensual que contiene listado de
existencias, entradas y salidas en el mes, costo por grupo con la documentacion
correspondiente; de entradas, entrega la copia de facturas y de salida, entrega los

recetarios originales.

Adquisiciones

Departamento con el que trabaja en conjunto por la relacion tan estrecha
que se tiene como lo es la adquisicion de insumos médicos que requieren las

diferentes areas médicas que conforman esta institucion.

A este se le informa de las necesidades del Hospital, con lo cual se
desarrolla el programa anual de adquisiciones y se entregan las requisiciones de

insumos que no se tienen en existencia.

*! Con base en el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, Manual de procedimientos del Area de
Farmacia del INNN, México. (documento intemo) 2003, pp. 48-60.
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El Departamento de Adquisiciones envia los pedidos autorizados de

insumos que seran entregados por los proveedores al Area de Farmacia.

Informatica

La relacion con el Departamento de Informatica es de vital importancia
dado que es el encargado del sistema informatico, en el cual se registran las
entradas y salidas del Area de Farmacia, en éste se lleva el Kardex de existencias,
se emiten listados de movimientos, de costos por grupo de cierre por mes, se

emite la cédula para la toma de inventario, por mencionar algunos.

RECURSOS EMPLEADOS

El Area de Farmacia en el desarrollo de sus actividades diarias se vale de
los recursos inmediatos con los que puede contar cualquier servicio de esta

indole.

a) Recursos Humanos

El Area de Farmacia cuenta con personal con experiencia y suficiencia para
desarrollar cada una de las actividades que se le han encomendado, como son los

movimientos de:??

~ lhid. p. 68.
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» Recepcion

» Confrontacién
» Validacion

» Almacenamiento

Suministro

\;f

Y

Codificacion

v

Registro y

» Control

Asi como el levantamiento de los inventarios fisicos, la confrontacion fisico-

documental y aclaracion de diferencias.

b) Recursos Materiales

EL Area de Farmacia tiene la infraestructura y equipamiento basico para

el cuidado, conservacion y distribucién de los insumos, como son:*?

Refrigeradores
Estanteria para el almacenaje
Tarimas

> Espacios suficientes (mas no los adecuados)

A\

Equipo para el traslado de insumos a las areas usuarias.

3 Ibid, p. 72.
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c) Recursos técnicos (sistema informatico)

Para efectos de control de las entradas y salidas, el Area de Farmacia
cuenta con el apoyo de un sistema informatico que consta de tres terminales y con
el apoyo del Departamento de Sistemas Informaticos para el respaldo de las
operaciones que se efectuan, asi como la emision de aquellos reportes
adicionales para la toma de decisiones relacionadas con la recepcion, suministro,
insumos de escaso y nulo movimiento y principalmente consumo mensual
promedio para que de acuerdo a las existencias y cobertura segun antecedentes

se efectuen las adquisiciones.

INFORMACION GENERADA

El Area de Farmacia es un area de servicio, por lo tanto sus resultados son
obtenidos en cuanto a la eficiencia y eficacia, la informaciéon es manejada a través

de reportes y programas como son:%*

» Programa Anual de Adquisiciones
» Requisiciones

» Reportes de entradas

» Reportes de salidas

» Reporte de consumo por Departamentos

‘-'7

Reporte de salidas de medicamentos

** Ibid, p. 83.
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v

Y

Y

v

Reporte de costos por grupo
Reporte de consumo mensual
Reporte de inventario por unidades

Reporte de consumos mensuales
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CAPITULO 1l

MEJORA CONTINUA
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El objetivo de este capitulo es proporcionar un marco comprensible sobre
el cual construir un enfoque coherente y unificado de la gestion para la calidad.
Los altos directivos ya estan familiarizados con este marco, pues es similar al que
se ha utilizado desde hace mucho tiempo en la gestion financiera. Partiendo de
este marco, resulta factible que los altos directivos establezcan objetivos de
calidad y que dirijan a su organizaciéon hacia esos objetivos de calidad
establecidos por medio de la unidad que proporcionan los conceptos comunes,

estrategias, procesos, formacién y motivacion. %°

Cuando se habla de calidad se tiende a pensar primero en el término de la
calidad del producto, nada puede estar mas lejos de la verdad. En el control total
de la calidad la primera preocupacion y la de mas importancia es con respecto a la
calidad de las personas. Instalar calidad en la gente ha sido siempre fundamental
para el control total de calidad (CTC), una compaiia capaz de crear calidad en su

personal esta a medio camino de producir articulos de calidad.

Construir la calidad en las personas significa ayudarlas a ser conscientes
del Kaizen (significa mejora). Por otra parte, significa mejoramiento continuo en la
vida personal, familiar, social y de trabajo. Cuando se amplia el lugar de trabajo
Kaizen significa en mejoramiento continuo que involucra a todos (gerentes y
trabajadores por igual). En el entorno del trabajo abundan los problemas y debe
ayudarse a la gente a identificar estos. Luego se debe entrenar el uso de
herramientas para la resolucién de problemas a fin de que puedan tratar aquellos
que hayan identificado. Una vez que se ha resuelto el problema, los resultados
deben estandarizarse para evitar recurrencias. Yendo a través de este ciclo de
mejoramiento que nunca termina, la gente puede llegar a estar orientada al Kaizen

y tratar de disciplinarse para lograr el Kaizen en su trabajo.?®

fs Juan Juran, Juran y el liderazgo para la calidad, Madrid, 1990, p.45.
*® Kaizen Masaaki, La clave de la ventaja competitiva japonesa, México, 1999, p 21.
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La administracion puede cambiar la cultura de la compania incluyendo la
calidad en el personal, pero esto solo puede hacerse mediante el entrenamiento y

un liderazgo firme.

CONCEPTO

El cumplimiento efectivo del control de calidad requiere la cooperacion de
todas las personas en la compania, incluyendo la alta administracion, gerentes,
supervisores y trabajadores en todas las areas de actividad de la compafia, tales
como investigacion y desarrollo del mercado, planificacion del producto, diseno,
preparativos para la produccién, compras, administracion del proveedor,
fabricacion, inspeccion, ventas y servicios posteriores, asi como control financiero,
administracion del personal, y entrenamiento y educacion. El control de calidad en

toda la compaiiia o control total de la calidad.?’
KAIZEN

Kaizen es un asunto de todos el concepto es vital para entender las
diferencias entre los enfoques japonés y occidental de la administracion. Si se pide
que se cite la diferencia mas importante entre los conceptos administrativos
japoneses y occidentales, diria sin titubear, el “KAIZEN”" japonés y su forma de

pensar orientado al proceso. %

Por mejoramiento continuo se entiende la politica de mejorar
constantemente en forma gradual el producto, estandarizando los resultados de
cada mejoria lograda. Esta politica se hace posible, partiendo de estandares

establecidos, para alcanzar niveles cada vez mas elevados de calidad.?

" Kaoru Ishikawa, ¢ Qué es el control total de calidad?, Bogota, 1998, p. 41.
;s Kaizen Masaaki, La clave de la ventaja competitiva japonesa, México, 1999, p. 62.
& Mario Gutiérrez, Administrar para la calidad, México, 1994, p. 23.
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La mejora continua significa la creacion organizada de un cambio ventajoso al

logro de unos niveles sin precedente del comportamiento. Un sinénimo de avance.

IMPORTANCIA

Kaizen es un proceso constante e involucra a todos en la organizacion, el cual se

muestra a continuacion:

Estar decidida a
inducir el Kaizen
como estrategia de
la compania.

Cuadro No. 2
Relacion de Kaizen con la jerarquia administrativa

Despliega y ejecutan
las metas de Kaizen
dictadas por la alta
administracion a
través del
despliegue de la
politica y de la
administracion

Usar Kaizen en los
roles funcionales.

Dedicarse a Kaizen
a traves del sistema
de sugerencias y de
las actividades de
grupos pequenos.

funcional
transversal.
Proporcionar apoyo |Usar Kaizen en Formular planes Practicar la
y direccion para capacidades para Kaizen y disciplina en el taller.
Kaizen aplicando funcionales. proporcionar
recursos. orientacién con los
trabajadores y
mantener una moral
elevada.
Establecer la politica | Establecer, Apoyar las Dedicarse a un

de Kaizen y las
metas funcionales
transversales.

mantener y mejorar
los estandares.

actividades de los
grupos pequefos
(como los circulos
de calidad). Y el
sistema de
sugerencias
individuales.

autodesarrollo
continuo para llegar
a ser mejores
solucionadores de
problemas.
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Realizar las metas |Hacer a los Introducir disciplina |Ampliar las

de Kaizen a través |empleados en el taller. habilidades y el

del despliegue de la |consientes de desempenio en el

politica y auditorias. |Kaizen a través de puesto con
programas educacion
entrenamiento transversal.
intensivo.

Construir sistemas, |Ayudar a los Proporcionar Aplicar las

procedimientos y empleados a sugerencias Kaizen. | herramientas

estructuras que desarrollar adecuadas de

conduzcan a Kaizen. | habilidades y acuerdo a la
herramientas para la actividad.
solucién de
problemas.

FUENTE: Con base en Kaizen Masaaki, La clave de la ventaja competitiva japonesa, México 1999, p. 44.

La mejora continua nos permitira:

3%

Reducir variaciones.

Eliminar las causas cuando ocurren defectos o errores.

Prevenir la ocurrencia de defectos o errores.

Promover la retroalimentacion del cliente, tanto interna como
externamente.

Un proceso o sistema para reducir variaciones; por ejemplo,
mantener técnicas estadisticas de control de calidad como parte
integral de la filosofia de control del proceso suyo.

Un estilo gerencial preventivo.- Esta prevencion tiene dos aspectos

prevenir ocurrencias y prevenir recurrencias.
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Prevenir recurrencias significa no estar apagando los mismos fuegos unay

otra vez, sino rastrear y corregir las causas de raiz de cada error o defecto.

Prevenir ocurrencias significa hacerlo bien desde la primera vez cuando se
introduce un producto, servicio o proceso nuevo. El estilo gerencial preventivo

considera ambos aspectos.

» Un sistema para recabar datos y para recibir la retroalimentacion del
cliente. Es esencial abrir una linea de comunicacion entre los
proveedores internos y externos, y entre los clientes internos y

externos.*

OBJETIVO DE LA MEJORA CONTINUA

El punto de partida para el mejoramiento es reconocer la necesidad. Esto
viene del reconocimiento de un problema. Si no se reconoce un problema,
tampoco se reconoce la necesidad de mejoramiento, en consecuencia, KAIZEN
enfatiza el reconocimiento del problema y proporciona pistas para la identificacion

de los problemas.

Las mejora son en forma de:

1. Desarrollo de nuevos productos para sustituir modelos.
2. Adopcion de nueva tecnologia (por ejemplo, ordenadores que
sustituyen sistemas de informacion ).

3. Reuvision de los procesos para reducir los indices de error.

" Leticia Salinas, Diagnostico de la Productividad y calidad, México, 1994, p. 25,
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El objetivo final d el proceso de mejora continua es una organizaciéon con
una ventaja competitiva propia.*’

La mejora continua va mas alla de resolver problemas, es llegar a tener una
calidad de excelencia, para logralo se necesita: Un circulo de control (Fig. 2)

Figura No. 2
CiRCULO DE CONTROL

4.- ACTUAR: Tomar accion 1. PLANEAR:
apropiada. - Determinar metas
y objetivos

3. VERIFICAR: Los
efectos realizados

2. HACER:

- Dar educacion y
capacitacion

- Realizar el trabajo

Fuente: Kaoru Ishikawa, ¢Qué es el control total de calidad?, Bogota, 1998, p. 54.

Y Ibid, p.83.
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A continuacion se explican los aspectos importantes relacionados con cada uno

de estos pasos:

1.

PLANEAR:

Determinar metas y objetivos.- Estos pueden determinarse por medio de
politicas, si no se fijan politicas no se pueden establecer metas, la

determinacion de estas politicas corresponde a la alta gerencia.

HACER:

Dar educacién y capacitacion.- Los superiores tiene la funcién de educar y
desarrollar a sus subalternos mediante normas técnicas y laborales, una vez
que el subalterno ha sido educado, se le delega autoridad y se le da libertad

para hacer su trabajo.

Realizar el trabajo.- Si todo se hace de acuerdo con el procedimiento explicado

anteriormente, la realizacion del trabajo no debe tener ningtn problema.
VERIFICAR:

El primer paso para la verificacion es ver si todos los factores causales estan
bajo control, es decir, hay que verificar cada proceso, si existe algin problema
debe comunicarse a las divisiones y a los trabajadores en cuestion y se debe

encontrar las razones y luego ocuparse de los factores causales.

ACTUAR:
Una vez que se encontraron los factores causales hay que tomar la accion

apropiada.
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Ya sea en forma individual, en equipo o en los circulos de calidad se debera
hacer uso de las herramientas aplicadas en materia de calidad y productividad. A
continuacion mencionaré dichas herramientas como formas de mejorar los

procedimientos, los controles, propuestas y analisis de informes.

SIETE HERRAMIENTAS BASICAS PARA LA MEJORA CONTINUA

1) DIAGRAMA DE PARETO

La aplicacion del principio de Pareto es muy importante, ya que con base en
él se puede saber a donde hay que dirigir los esfuerzos para obtener mejores
resultados. Generalmente, es mas costeable disminuir la columna que representa
mayor peso de un problema que eliminar por completo la columna mas pequefa

de los defectos. (Diagrama No. 1)

En esta forma, la grafica facilita identificar sobre que puntos se debe actuar

en forma prioritaria.

Diagrama No. 1
DIAGRAMA DE PARETO

80

80 4

70 4
60 ~ 60%

50 ~ 50%

ACUMULADA

FRECUENCIA

40 - 40%

30 4 — 0%

PORCENTAJE DE FRECUENCIA

20 . - 20%

A B c o E
TIFO DE PROBLEMA

FUENTE: Cuauhtémoc Anda, Administracion de Calidad, México 1999, p. 210.
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El diagrama de Pareto cumple con su cometido, pues presenta en forma grafica:

> Los principales factores que influyen en una determinada situacion.
» El porcentaje que corresponde a cada uno de estos factores.

> Y el porcentaje acumulativo.*

2 ) DIAGRAMA DE ISHIKAWA O DE CAUSA-EFECTO

El diagrama de Ishikawa o de causa-efecto tiene como proposito expresar
en forma grafica el conjunto de factores causales que intervienen en una
determinada caracteristica de calidad. Se llama de Ishikawa, porque el Dr. Kaoru
Ishikawa lo desarrollé en 1943, al percatarse de que no era p osible p redecir el
resultado o efecto de un proceso sin entender las interacciones causales de los

factores que influyen en él.

La relacion que se da entre los factores causales y la caracteristica de
calidad se expresa por medio de una grafica que esta integrada por dos secciones
(ver diagrama No. 2):

» La primera seccion esta constituida por la flecha principal hacia la
que convergen otras flechas, consideradas con ramas del tronco
principal, y sobre las que inciden nuevamente flechas mas
pequenas, las subramas. En esta primera seccion quedan, pues

organizados los factores causales.

" Con base en Cuauhtémoc Anda Garcia, op. cit, pp. 209 —211.
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La segunda seccion esta constituida por el

nombre de

la

caracteristica de calidad. La flecha principal de la primera seccion

apunta precisamente hacia este nombre, indicando con ello la

relacion causal que se da entre el conjunto de factores con respecto

a la caracteristica de calidad.

CAUSA

Diagrama No. 2
Diagrama de ISHIKAWA

CAUSA

SUH CALISA

SUBCAUSA \

SUBCAUSA / SUBCAUSA

CAUSA

FUENTE: Cuauhtémoc Anda, Administracién de Calidad, México 1999, p. 214.

EFECTO

CAUSA

7

CAUSA
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Como se puede observar, este diagrama sirve para ordenar, de forma
muy concentrada, todas las causas que supuestamente pueden contribuir a un
determinado efecto y nos va permitir lograr un conocimiento comun de un
problema complejo, es decir, para construir el diagrama es necesario identificar
las causas principales del problema, una vez identificadas se dibuja el diagrama
de pescado y se escriben en este, en la parte derecha de la linea principal se va a
registrar la frase que resume el problema (efecto) y en las subramas o espinas se
escriben los subfactores mas detallados que se pueden considerar las causas de

la fluctuacion.

Una vez que se han organizado en el diagrama todos los factores causales
de los que puede depender una determinada caracteristica de calidad, se estudia

cuales de estos factores son los responsables del defecto que se desea corregir.*

Este diagrama de Ishikawa o Causa-Efecto es de por si educativo, sirve
para que la gente conozca en profundidad el proceso con que trabaja,
visualizando con claridad las relaciones entre los efectos y sus causas. Sirve
también para guiar las discusiones, al exponer con claridad los origenes de un

problema de calidad.
3 ) HISTOGRAMA

El histograma ordena las muestras, tomadas de un conjunto, en tal forma
que se vea de inmediato con que frecuencia ocurren determinadas caracteristicas
que son objeto de observacién. En el control estadistico de la calidad, el
histograma se utiliza para visualizar el comportamiento del proceso con respecto a

determinados limites.

** Con base en Cuauhtémoc Anda Garcia , op. cit,pp 213 - 215,
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En cualquier estudio estadistico es muy frecuente sacar muestras de un
determinado conjunto, con el proposito de identificar las caracteristicas de los

elementos del conjunto. A éste se le designa con el nombre de poblacion.

Para que a través de muestras podamos evaluar las caracteristicas de una
poblacion total, es necesario emplear los métodos estadisticos. EI método
estadistico mas comun consiste en sacar muestras en tal forma que todos los
elementos de la poblacion tengan la misma probabilidad de ser seleccionados.
Este método se denomina muestreo al azar y la muestra tomada a través del

muestreo al azar se llama muestra aleatoria.

Las muestras aleatorias se toman con el propoésito de ver hasta que grado
la poblacion cumple con alguna determinada caracteristica. Con este fin se
ordenan las muestras y se agrupan teniendo como criterio el que encajen dentro
de determinados |l imites llamados intervalos. L as muestras que estan dentro de
estos intervalos integran subconjuntos denominados clases. A la cantidad de

muestras de una clase se le designa frecuencia de clase.

El histograma se construye tomando como base un sistema de
coordenadas (Diagrama No.3). El eje horizontal se divide de acuerdo con las
fronteras de clase. El eje vertical se gradiua para medir la frecuencia de las
diferentes clases. Estas se presentan en forma de barra que se levantan sobre el

eje horizontal.**

** Con base en Cuauhtémoc Anda Garcia, op.cit., pp 215 - 217.
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Diagrama No. 3
HISTOGRAMA

0 -

49 563 636 709 1782 855 9528 10.01

X=7.49

FUENTE: Cuauhtémoc Anda, Administracién de Calidad, México 1999, p. 216.

4) ESTRATIFICACION

La estratificacion es la herramienta estadistica que clasifica los datos en
grupos con caracteristicas semejantes. A cada grupo se le denomina estrato. La
clasificacion se hace con el fin de identificar el grado de influencia de

determinados factores o variables en el resultado de un proceso.(Diagrama No. 4)

En la péagina siguiente se muestran algunos ejemplos de estratificacion en
histogramas.>®

" Con base en Cuauhtémoc Anda Garcia, op. cit., pp 221 — 222.
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Diagrama No. 4
ESTRATIFICACION

A) DISTRIBUCIONES NORMALES

L

variabilidad pequefa variabilidad arande

B) DISTRIBUCIONES SESGADAS

|

Sesgopositivo Sesgdiegat

FUENTE: Con base en Cuauhtémoc Anda, Administracion de Calidad, México 1999, p. 222

El diagrama anterior nos muestra dos clases de distribuciones las cuales son:

A) Distribucion Normal.- Esta distribucion es frecuentemente utilizada en las
aplicaciones estadisticas. Su propio nombre indica su extendida utilizacion,
justificada por la frecuencia o normalidad con la que ciertos fenédmenos tienden a

parecerse en su comportamiento a esta distribucion.

Muchas v ariables aleatorias continuas presentan una funcion de d ensidad cuya

grafica tiene forma de campana.
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B) Distribucion Sesgada.- Este tipo de distribuciones puede ser positiva o
negativa, dependiendo de como sucedieron los eventos, es decir, es el grado
en que una distribucion de puntos esta concentrada en un extremo o en el otro;

falta de simetria.

5) HOJAS DE VERIFICACION

En el control estadistico de la calidad se hace uso con mucha frecuencia de
las hojas de verificacion, ya que es necesario comprobar constantemente si se

han recabado los datos solicitados o si se han efectuado determinados trabajos.

El esquema general de estas hojas es el siguiente: en la parte superior se
anotan los datos generales a los que se refiere, las observaciones se hacen en la

parte inferior, se transcribe el resultado de dichas observaciones y verificaciones.

6) DIAGRAMA DE DISPERSION

Se ha visto que el diagrama de causa y efecto ayuda a identificar las
posibles causas de una caracteristica de calidad y que el diagrama de Pareto, al
ordenar las causas, facilita ver cuales de éstas deben eliminarse en forma

prioritaria, a fin de reducir en gran medida el nimero de productos defectuosos.
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Pues bien, con el proposito de controlar mejor el proceso y, por
consiguiente, de mejorarlo resulta a veces indispensable conocer la forma como
se comportan entre si algunas variables; esto es, si el comportamiento de otras, o
no, y en qué grado. Los diagramas de dispersion muestran la existencia, o no de
esta relacion. (Diagrama No. 5)

Diagrama No. 5
DIAGRAMAS DE DISPERSION

FUENTE: Cuauhtémoc Anda, Administracion de Calidad, México 1999, p. 225.
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7) CORRIDAS Y GRAFICAS DE CONTROL

Las corridas permiten evaluar el comportamiento del proceso a través del

tiempo, medir la amplitud de su dispersion y observar su direccion y los cambios

que experimenta. (Diagrama No. 6)

Las corridas se elaboran utilizando un sistema de coordenadas, cuyo eje

horizontal indica el tiempo en que quedan enmarcados los datos, mientras que el

eje vertical sirve como escala para transcribir la medicion efectuada. Los puntos

de la medicién se unen mediante lineas rectas. *°

Diagrama No. 6
CORRIDAS Y GRAFICAS DE CONTROL

10
54%
LCS
131
46%

100
MEJORA LC
- LC
1

0
5FMAMJJASOND%FMAMJJASOND%FMAMJJ

4 5

FUENTE: Cuauhtémoc Anda, Administracion de Calidad, México 1999, p. 228.

' Con base en Cuauhtémoc Anda Garcia, op. cit., pp 227 — 228.



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

Las graficas de control son herramientas estadisticas complejas que
permiten obtener un conocimiento mejor del comportamiento del proceso a través
del tiempo, ya que en ella se transcriben tanto la tendencia central del proceso

como la amplitud de su variacion.

Estas graficas estan formadas por dos corridas en paralelo; una de ellas, la
que se coloca en la parte superior, se destina a graficar una medida de tendencia
central, que puede ser la media aritmética o la mediana y la otra, colocada en la
parte inferior, se destina a graficar estadisticos que miden el rango de dispersion
con respecto a dicha media central. Estos estadisticos pueden ser el rango o la

desviaciéon estandar muestral.

En ambas corridas se sefalan tres limites: el superior, el medio y el inferior.

Las graficas de control que se usan con mayor frecuencia para el control

estadistico del proceso son:

> La grafica de promedios y rangos,

> La grafica de promedios y desviacion estandar,

> La grafica de medianas y rangos,

> Y la grafica de lecturas o mediciones individuales.

La grafica mas comun para valores discretos es la de promedios y rangos,
ya que por una parte, su elaboracidon no requiere de operaciones aritméticas
complicadas y, por otra, transcribe en forma bastante objetiva el comportamiento

del proceso.*’

*" Con base en Cuauhtémoc Anda Garcia, op. cit., pp 229 - 231.
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BENEFICIOS DE LA MEJORA CONTINUA

Aplicando la mejora continua en todo proceso, mediante acciones

proyectadas de acuerdo a las necesidades y expectativas de los clientes externos

e internos y las sugerencias de las areas operativas incorporadas como

estrategias se pueden obtener beneficios como son sociales y econémicos, los

cuales se mencionan a continuacion:

Sociales

Los beneficios sociales se refieren a modos colectivos de conducta en un

complejo de interacciones humanas para poder llegar alcanzar los objetivos y

metas establecidas en la organizacion, ejemplos de ellos son:

Y

Y VY

Y

Desarrollar las metas correctas y las estrategias apropiadas para la
compania, independientemente de su tamafo, necesidades, o del
avance logrado en el mejoramiento de la calidad.

Mantener una actitud de mente abierta para un constante
mejoramiento basado en el trabajo en equipo y en la cooperacion.
Identificar oportunidades para su organizacion y las capacidades
existentes en ella.

Preparar a su organizacién para una certificacion de aseguramiento
de calidad.

Apreciar realmente los puntos fuertes y débiles de su organizacion.
Apreciar las ventajas y desventajas de su organizacion.

Proporcionar desarrollo profesional y social a los trabajadores
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Y

Es politica de control total de la empresa procurar el bienestar de
quienes trabajan en ella y preocuparse de quienes tienen que ver
con la empresa, se sientan satisfechos y contentos con ella, si las
personas no estan contentas y no pueden encontrar ahi su relacion
social la empresa no debe existir.

El operario debe saber analizar, planear, ejecutar, comprobar,
corregir, volver a disefar y debe sentirse orgulloso del trabajo que
ha realizado.

Propicia el desarrollo de la inteligencia, capacidad analitica,
habilidad para pronosticar y de la capacidad para decidir.

Implica cambio en la forma de pensar de quienes administran una
empresa o trabajan en ella.

Implica un cambio en los métodos de actuacion.

Eliminar aspectos pesados del trabajo

Econdmicos

Los beneficios econémicos son el resultado de una buena aplicacion de la mejora

continua como son:

b

r

Y

Con la mejora continua implementada a todo el proceso, se
controlaran mejor los desperdicios, habra menos gastos y la
optimizacion de recursos.

La compania que es capaz de atender por todas las formas posibles
al desarrollo del recurso humano y de elevar la calidad de su
personal lleva gran parte del camino recorrido para lograr la
competitividad, que se ve reflejado en una mayor liquidez.
Responder constantemente a las nuevas exigencias de un mercado

cada vez mas competitivo.
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» Alcanzar maxima calidad a costos minimos
» Mantener el minimo de inventarios
» Hacer uso de herramientas e instalaciones que optimicen la calidad

y la eficiencia y que reduzcan el esfuerzo.®

Otro aspecto importante que se debe considerar para obtener dichos
beneficios sociales y econémicos es el despliegue de politicas el cual se explica a

continuacion.

El despliegue de la politica se refiere al proceso de introducir las politicas para

Kaizen en toda Companiia, desde el nivel mas alto hasta el mas bajo.

La informacién va de un lado a otro entre las partes interesadas hasta que
los detalles han sido elaborados. Es inutil decir que el desempeno del afo pasado
y los patrones para medir el mejoramiento son tomados en consideracion en la
formulacién de las nuevas metas, otro aspecto de importancia que debe
considerarse antes de que se establezcan las nuevas metas y medidas cada afo,

es la lista de problemas corrientes en cada unidad comercial.
Existen varios requisitos previos para el despliegue de la politica:
1. Debe haber un entendimiento claro del papel del gerente para lograr

el resultado comercial predeterminado y mejorar los procesos

(Kaizen).

* Con base en: Eduards Deming, Calidad, productividad y competitividad, Madrid, 1990, pp 28 - 36.
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2. Gerentes de distintas categorias deben tener un entendimiento claro
de los puntos de control y revision establecidos para realizar las
metas.

3. El sistema rutinario de la administracién (mantenimiento) debe

quedar bien establecido en la compafiia.*

KAIZEN Y LAS RELACIONES LABORALES - ADMINISTRATIVAS

Si observamos en forma desapasionada lo que los sindicatos han estado
haciendo a nombre de la proteccion, a los derechos de sus miembros,
observamos que al oponerse de manera obstinada al cambio, con frecuencia, sélo

logran privar a sus miembros de una oportunidad para autorrealizarse.

Al resistirse al cambio en el lugar de trabajo, los sindicatos han privado a los
trabajadores de la oportunidad de trabajar mejor y con mas eficiencia en un
proceso o en una maquina mejorada. Los trabajadores deben recibir bien el estar
expuestos a nuevas habilidades y oportunidades, por que tal experiencia conduce
a nuevos horizontes y retos en la vida. Sin embargo, cuando la administracion ha
sugerido cambios tales como asignar trabajos a distintos trabajadores los
sindicatos se han opuesto, argumentando que eso conduciria a la explotacion y

que violaria los derechos sindicales de los trabajadores.

* Kaizen Masaaki, La clave de la ventaja compelitiva japonesa, México 1999, p. 187.
9 Ibid, p. 209.
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CAPITULO IV

PROBLEMATICA DEL CASO
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PROBLEMATICA DEL AREA DE FARMACIA

En este capitulo se realiza un analisis del papel de la Administracion en la
conduccion de la farmacia, que en este caso se refiere a una organizacion

compleja y que guarda una estrecha relacién con la comunidad médica.

El planteamiento se refiere a la importancia de que el personal, desde todos
los niveles, conozca y esté comprometido con la mision o razon de ser de la
farmacia, cuando se parte de este principio, se puede alcanzar la eficiencia, la
eficacia y la oportunidad del servicio, con el ingrediente indispensable que lo
conforman la coordinacion de esfuerzos para lograr el objetivo comun y buen

sistema de comunicacion.

La situacion actual del Area de Farmacia del Instituto Nacional de

Neurologia y Neurocirugia “Manuel Velasco Suarez’, es la siguiente:

Dentro de esta Unidad laboran 24 personas, con un Jefe de area. Los
problemas mas comunes que se presentan en el Area de Farmacia y que afectan
la demora en la entrega de informacion e insumos en tiempo y forma y por lo tanto
provocan una deficiencia en la toma de decisiones segun nos comentoé el Jefe de
dicha area, asi como el personal de las areas a las cuales se les entrega

informacion e insumos médicos; son los siguientes:

» Errores en codificacion y captura.

» Retraso en la entrega de informacion.

» Demora en el suministro de insumos médicos.
» Rotacién de personal en el area.

» Deficiente planeacion del programa anual de adquisiciones (POA)
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Errores en codificacion y captura.

Por la diversidad de insumos que se manejan y la falta de supervision,
cada Jefe de Seccion es la persona que codifica las facturas para alimentar las
entradas y los recetarios para el registro de las salidas y al momento que pasan a
captura los documentos enunciados se encuentran mal codificados, a esto se le
suma los posibles errores de captura y de forma automatica se obtienen

sobrantes y faltantes al efectuar el comparativo fisico — documental.

Retraso en la entrega de informacion.

Los reportes que son turnados al area de Contabilidad para su validacion y
registro; a Adquisiciones para el seguimiento de entregas de proveedores,
aplicacion de sanciones, cancelaciones o© refincamientos de pedido y al
Departamento de Presupuesto para el control del mismo en cuanto a
comprometido, ejercido y por ejercer, esta informacién lleva un desfasamiento de
cinco dias aproximadamente, por lo que la toma de decisiones es inoportuna y no

siempre es la mejor.

Demora en el suministro de insumos médicos.

El suministro de medicamentos a las areas aplicativas, lo efectia personal
del Area de Farmacia directamente a los servicios y lo que se pudo observar es
que dicha entrega inicia a las 11:00 horas aproximadamente, lo que trae como

consecuencia que los demas procesos se retrasen.
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Rotacion de personal en el area.

Esta problematica s e e ncuentra muy ligada al ausentismo, sise tomaen
cuenta que un 95% del personal es de base y sindicalizado, por lo que en
numerosas ocasiones el sindicato autoriza en forma directa, vacaciones, permisos,

dias economicos, licencias con y sin goce de sueldo.

Deficiente planeacion del programa anual de adquisiciones (POA)

Debido a la comunicacion trunca con las areas médicas el programa anual
en muchas ocasiones se ha tenido que realizar con solo los registros historicos de
consumo, lo que ocasiona deficiencia en el suministro y por ende entorpecimiento
en las actividades inherentes dentro del area de farmacia generando con esto que

se eleve la adquisicion de insumos por compra directa o bien por requisiciones.

Por lo que al presentarse esto no se consideran las cargas de trabajo del
personal y como el area de Farmacia tiene que prestar servicio las 24 horas del
dia y los 365 dias del afo, se tienen que distribuir las actividades entre el personal

disponible.
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FACTORES QUE AFECTAN LA PRODUCTIVIDAD EN EL AREA DE
FARMACIA.

Es preciso que los aspectos de la productividad se mantengan acorde con
el adelanto general, y en esta inspeccion la condicion primera es poder determinar
a tiempo que actividades se apartan de la tendencia y pueden conducir a una

situacion dificil.

En una reunién sostenida con 10 elementos del Area de Farmacia se

analizaron los siguientes factores.

v

Equipo.

Y

Personal.

Métodos y procedimientos.
Medio ambiente.
Materiales.

Seguridad.

Higiene.

Entrenamiento.

YV V ¥V ¥V ¥V Y V¥

Produccion y servicio.

Concluida la reunion y con el propésito de expresar en forma grafica el
conjunto de factores causales que intervienen en una determinada caracteristica,

el resultado se puede apreciar a continuacion (Cuadro No. 3).

~J
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Cuadro No. 3
Factores que afectan el Area de Farmacia

Euio i SRR IIIII T
Personal [T 1
Métodos y Procedimientos | 1111 ||
Medio Ambiente [
Materiales [
Seguridad [
Higiene I

Entrenamiento Il

Bl W o] ;| o © N O ool

Produccion y servicio HI

(€3]
©

FUENTE: Elaboracién propia en base a la reunién sostenida con 10 elementos del Area de
Farmacia en el INNN el dia 7 de enero del 2003.

En el cuadro anterior se observa como el factor personal seguido del medio
ambiente y equipo son los factores de mayor importancia que afectan el area, una
vez detectados dichos factores se utilizo el diagrama de Ishikawa (herramienta de
la mejora continua) para mostrar o representar de forma muy concentrada las

causas que generan el problema, el cual se explica a continuacion:

DIAGRAMA DE ISHIKAWA O DE CAUSA - EFECTO

Esta herramienta de la mejora continua nos muestra todas las posibles

causas que originan un determinado problema, el cual se esta analizando.
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Un diagrama de causa-efecto bien detallado, comunmente toma la forma de

un “esqueleto de pescado”, por lo que también recibe este nombre. Este diagrama

fue desarrollado por el japonés Kaoru Ishikawa en el afio de 1943.

Con los resultados obtenidos se elabord el diagrama de Ishikawa o de causa-

efecto el cual muestra a detalle todas las causas posibles del problema para su

posterior solucion (ver Fig. 3)

FIGURA No. 3

Diagrama de Ishikawa para detectar las causas

Resistencia al cambio.

Personal insuficiente. Apatia /
Falta de equipo de computo. -
Falta de capacitacion. \ . )
Programas de computo limitados \ Falta de motivacion
No se cuenta con autoridad y
responsabilidad en puestos
s R nppmliunc
Pm?f};g%m \
(,G NERAL - | Nosecumplen los horarios /Procedimienll:ls lentos y engorrosos. Poca armortia

Falta de colaboracio

o0 existe integracion

4

Papeleria

—1  de recepcion £ 7
. . No se revisa/los proceso;
Dupli 5

; No se evaluan cargas de trabf{o
Procedimientos no claros

Anaquc]cs

Formatos

FUENTE: Elaboracion propia con base en el Cuadro No.3
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A continuacién explicaremos el diagrama anterior, el cual depende de una

combinacion de causas y subcausas que determinan la problematica:

1.- Los factores casuales mas importantes que determinan el problema son:

equipo, personal, métodos y procedimientos, medio ambiente y materiales.

2.- Cada factor casual tiene subcausas, las cuales ayudan a determinar dicha

problematica como son:

a)

b)

Equipo: Se encontré que hay una falta de equipo de computoy que los
programas existentes son limitados y no se pueden emitir toda la
informacion necesaria a las distintas areas administrativas, lo cual ocasiona

que la toma de decisiones sea incorrecta.

Personal: El personal es insuficiente y necesita ser capacitado para el
desarrollo de las actividades del area de farmacia, ademas existe apatia y
resistencia al cambio de parte del personal lo que provoca falta de
motivacion, por uUltimo no se ha definido la autoridad y la responsabilidad en

los puestos.

Métodos y procedimientos: Los procedimientos son lentos y engorrosos
porque existe duplicidad de funciones d e v arios trabajadores, debido ala
falta de claridad y revision de dichos procedimientos, otra subcausa
importante por el cual son lentos es que no se cumplen con los horarios de

recepcion y no se evaluan las cargas de trabajo del personal.
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d) Medio Ambiente: Las subcausas que afectan al medio ambiente es la falta
de colaboracion e integracion del personal lo que ocasiona que exista poca

armonia.

e) Materiales.- La falta de papeleria, anaqueles y formatos originan el retraso

de algunas actividades del personal.

3.- Se verificé que todas las subcausas que puedan originar el problema hayan
sido incorporadas al diagrama, para que la relacion Causa-Efecto quede
claramente establecida y finalmente en la linea principal se presenta la
problematica o el efecto de dichas causas, el cual es la demora de la entrega de
informacion lo que ocasiona que la toma de decisiones sea titubeante e

inoportuna.

Como se puede observar en el diagrama de Ishikawa (Fig.3) se muestran
las posibles causas que estan afectando en la entrega de informacion y toma de
decisiones, pero se tomara como base y principal factor el Recurso Humano, ya
que se considera el recurso mas importante de cualquier organizacion, es
importante la existencia de sistemas de mejora de calidad, de procedimientos
detallados pero si el recurso humano no estd motivado en su trabajo y en sus
relaciones personales dentro del area, no se podran implementar los sistemas y
obtener un alto porcentaje de eficiencia, por eso es que nos damos a la tarea de
evaluar mas a fondo, tanto al personal del Area de Farmacia y su funcionamiento
en general. Para esto se realizé el diagrama secundario de Ishikawa (Fig. 4). que

nos muestra las causas y subcausas que afectan al personal.
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FIGURA No. 4

Diagrama secundario de Ishikawa

Grado de estudios

\ Experiencia del puesto

\Gnnocimientn de la actividad

Cursos de Actualizacion

/ Comunicacién
= Relacion entre comparieros /

Incentivos cconomico/

Afimidad al trabajo

Personal no apto

FUENTE: Elaboracién propia con base en el Diagrama de Ishikawa para detectar las causas.

Este diagrama nos muestra detalladamente las subcausas que pueden originar

conflicto en el factor Humano como son:

a) Capacitacion: El personal no cuenta con cursos de actualizacion dentro o
fuera del Instituto, lo que origina que no estén informados de las
novedades en cuanto a medicamentos de alto control, nuevos

procedimientos o politicas a desarrollar.
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b) Conocimientos: El personal con que cuenta el area de farmacia no tiene
el grado de estudios necesario y por lo tanto no cuenta con los

conocimientos y la experiencia que requieren los puestos

c) Motivacion: Las subcausas que originan que no exista motivacién entre el
personal son la mala relacion entre los compaferos lo que trae como
consecuencia que no exista una buena comunicaciéon entre ellos y los
procedimientos sean engorrosos y la falta de reconocimientos e incentivos

economicos por parte del Instituto.

d) Habilidades: Muchas veces la falta de colaboracion es debido a que el
personal no tiene afinidad con el trabajo, es decir, no es apto para realizar

las tareas o procesos asignados.

Asi este diagrama secundario es de gran utilidad para el diagrama principal,
ya que ayuda a tener una vision mas clara de lo que esta ocurriendo con el factor
humano.

Es importante sefalar que estos diagramas solamente nos proporcionan las
causas del problema, pero no soluciones, ya que esta herramienta nos permite
solo estimular ideas y es una forma grafica de exhibir gran informacién en un

espacio compacto.

En resumen podemos decir que la pregunta principal y las preguntas

secundarias que originan la problematica de este caso son las siguientes:
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_ PREGUNTA

 RESPUESTA
'PRINCIPAL |
¢ Cuales son las | Identificar las razones por|Las razones por las que el

razones por las que el
de
la

area farmacia

entrega informacion
en forma inoportuna a
las distintas areas del

INNN.?

las que el area de farmacia
entrega la informacién en
las

forma inoportuna a

distintas areas del INNN.

area de farmacia entrega

la informacion en forma
inoportuna son:

> Problemas con el
personal.

» Problemas con el

equipo de computo

PREGUNTA
SECUNDARIA

RESPUESTA

iPor qué el area de

farmacia tiene
problemas  con su
personal?

Determinar porque el area

de farmacia tiene
problemas con el
personal?

Las razones por las que el

area de farmacia tiene

problemas con su personal

son:
» Falta de
capacitacion.
» Falta de motivacion.
» Falta de
comunicacion
» Rotacién del
personal.
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PREGUNTA OBJETIVO RESPUESTA
SECUNDARIA
¢Por qué los programas|Determinar porque los Los programas de

de computo son limitados
en el area de farmacia del
INNN?

programas de cémputo
son limitados en el area
de farmacia del INNN.

cémputo son limitados

en el area de farmacia

por lo siguiente:

>

El equipo con

que se cuenta

es obsoleto.
El  INNN no
cuenta con
presupuesto

para adquirir el
equipo y
paqueteria

necesaria.

A continuacion se realizé un diagnéstico utilizando otro autor, para comprobar

si llegabamos al mismo resultado o éste cambiaba rotundamente.
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DIAGNOSTICO

En la actualidad existen varios modelos que pueden determinar un
diagnostico que satisfaga las necesidades de la empresa a investigar. Es por ello
que utilicé el modelo de José Antonio Fernandez Arenas, ya que ofrece una teoria
general que persigue universalidad en su aplicacion y por tanto, se podra aplicar

en cualquier empresa.

Este método "“acepta la loégica esquematica de las estructuras y
descripciones precisas, pero acondicionandola a una funcionalidad jerarquica cuyo
dinamismo esta representado por el equipo humano, quien debe planear,
implementar y controlar, encaminando, todo este esfuerzo al logro de objetivos

coadyuvantes de la politica y calificados por una moral social” *’

Los factores del modelo de diagnéstico que son aplicables al Area de

farmacia, se mencionan a continuacion:

» Control de Politicas
» Produccioén y Servicio.
» Relaciones Humanas

> Servicios Generales.
Control de Politicas

Este factor se refiere a los lineamientos que guian los pensamientos y las
acciones que se llevan a cabo en una organizacion. Con éste factor se pretende
evaluar su existencia por escrito y conocimiento de las mismas por el personal del

Area de Farmacia.

*! José Antonio Fernandez Arenas, Auditoria Administrativa, México, 2001. pp 118-119.

82



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

Produccién y Servicio.

En cuanto a éste factor se puede decir que integra los subfactores
correspondientes a instalaciones, equipos, distribucién de éste y personal, ya que
de manera directa la mala planeacion de las instalaciones, equipos insuficientes,
la distribucion inadecuada del mismo y falta de un buen liderazgo, provoca que

tanto la produccion como el servicio sean deficientes.

Relaciones Humanas.

Factor de gran importancia en el analisis, ya que abarca en su totalidad al
elemento humano y sus diferentes ambitos como son: sociales, laborales,

emocionales, familiares, culturales, psicoldgicos, religiosos y politicos.

Servicios Generales.

Los aspectos que se tratan en éste factor son la seguridad e higiene, asi
como mantenimiento y vigilancia, que como resultado proporciona un ambiente

propicio para el buen desemperio de las actividades.

Una vez identificados los factores aplicables al Area de Farmacia del
Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia, se buscaron las técnicas
aplicables para la evaluaciéon de dichos factores, mismos que se muestran en el

cuadro No 4.
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Cuadro No. 4
Cédula para identificar las técnicas de auditoria a utilizar.
Factor Subfactor Técnica

Control de Politicas Politicas del area Investigacion
Observacion
Produccién y Servicio Instalaciones Observacion
Equipo Observacion
Distribucion del equipo Observacion
Personal Observacion
Investigacién

Entrevista
Relaciones Humanas Analisis de Puestos Investigacion

Valuacion de Puestos

Investigacion

Fuentes de Obtencion

Entrevista

Investigacion

Requisitos de Ingreso Investigacion
Entrevista con el Jefe|Entrevista
departamental
Presentacion al personal de la | Entrevista
empresa
Observacion
Entrenamiento Observacion
Entrevista

Platicas de Orientacion

Investigacion

Entrevista
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Factor Subfactor Técnica
Programas Educativos Investigacion
Entrevista
Actividades Deportivas Entrevista
Observacion
Actividades Sociales Entrevista
Observacion

Contrato Colectivo de Trabajo |Investigacion

Entrevista

Servicios Generales Vigilancia Observacion
Entrevista

Mantenimiento Observacion

Investigacion

Limpieza Observacion

Seguridad e Higiene Observacion
Entrevista
Investigacion

FUENTE: Con base en el Modelo de José Antonio Fernandez Arenas, Auditoria

Administrativa, México, Diana, 2000, p. 118.

Podemos observar en el cuadro anterior que las tres técnicas a utilizar para
determinar el diagnéstico de los factores antes mencionados son: Investigacion,

observacion y entrevista.
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A continuaciéon mostramos en el cuadro No. 5, las preguntas hechas y como se

van a verificar.

CUADRO No. 5

Cédula de Investigacion

procedimiento

Factor Subfactor Qué Coémo
Control de | Politicas  del | Existen por escrito Manual de
Politicas area Organizacion

Se hacen | Circulares
modificaciones
Se hace publico
Produccion y|Personal Procedimiento  por | Manuales de
Servicios escrito Procedimiento
Se utilizan | los
manuales
Relaciones Analisis de | Existen Analisis de puestos
Humanas puestos
Valuacién de | Existen Valuacién de puestos
puesto
Fuente de | Veridica Formas o contratos
obtencién
Requisitos de|Proceso por escrito | Analisis de puesto
ingreso Manuales Manual de
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Factor Subfactor Qué [\ Coémo
Platicas de | Existen Programas de platicas
orientacion

¢(Cada cuando se|Planes

imparten?
Programas Se imparten Planes
Educativos '
Servicios ¢ Existe? Contrato
Generales Mantenimiento
¢ Se da|Programa de
Mantenimiento? mantenimiento

Seguridad e|Que existan estas|Manual de Seguridad e

Higiene normas Higiene

Si existen comités de | Registros y programas

contingencia de contingencia

Normas de | Manual de Seguridad e

Seguridad e Higiene |Higiene

FUENTE: Con base en el Modelo de José Antonio Fernandez Arenas, Auditoria
Administrativa, México, Diana, 2000, p. 120.

Esta cédula muestra las diferentes preguntas que se hicieron sobre los cuatro
factores que se van a diagnosticar, asi como los documentos que solicitamos para
verificar la informacion obtenida, por ejemplo en cuanto al factor de control de
politicas, preguntamos si las politicas existian por escrito y para verificar
solicitamos el manual de organizacion, procedimientos y circulares por eso se

llama cédula de investigacion.
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La cédula de observacion (cuadro No. 6), nos muestra como podemos utilizar

dicha técnica para verificar los subfactores que se sefalan en dicha tabla.

Cuadro No. 6
Cédula de Observacion

Factor Subfactor Qué Cémo
Control de | Politicas de area Se cumple Si se cumple
FoiliEns Politicas implicitas Si politicas
implicitas
Produccion vy |Instalaciones Se encuentra en un|Se verifican las
Servicios lugar apropiado el| instalaciones
equipo
Cumplen con las | Se verifican las
necesidades del area | instalaciones
Personal Se cumple con los|Verificar que se
procedimientos lleva a cabo
Relaciones Presentacion al| Se realice Verificar
Humanas personal de la
empresa.
Entrenamiento Se cumpla Que existan
Instalaciones
Planes programados
Actividades Planes programados Que existan
Deportivas ‘
Actividades Sociales | Programadas Que existan

88



OPTIMIZACION EN LA OPERACION DEL AREA DE FARMACIA DEL INNN

Factor Subfactor Qué Como
Servicios Mantenimiento Visita a las|Revision de las
Generales instalaciones instalaciones

Limpieza

Como se encuentran

las instalaciones y en

Son

satisfactorias

general el area

Seguridad e Higiene |Se encuentra en su|Que existan

lugar el equipo de

Seguridad

Se llevan a cabo las|Que existan

normas de Seguridad e

Higiene
Las instalaciones | Revision de las
cumplen las medidas |instalaciones

de Seguridad e Higiene

necesarias

FUENTE: Con base en el
Administrativa, México, Diana, 2000, p. 123.

Modelo de José Antonio Fernandez Arenas, Auditoria

Para verificar las preguntas que se hicieron en esta cédula, presenciamos
fisicamente como se llevan a cabo ciertas tareas, rutinas o actividades para

cerciorarnos de modo discreto de determinados hechos o circunstancias.
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Por ultimo se encuentra la cedula de la entrevista, la cual nos muestra a qué

personal se tienen que realizar. Esta técnica de la entrevista nos permitio obtener

mas informacion con el involucrado o involucrados.

Cuadro No.7
Cédula de Entrevista

Factor Subfactor Qué Cémo
Produccion y|Personal Son adecuados el |Al Jefe de area
Servicio personal y la

operacion !
Integracién de grupos |Personal :
Relaciones Entrevistas con el Jefe|Se relaciona con todos | Jefe de area !
Humanas de Personal los empleados Entrevista

El  personal cumple

con sus funciones

Cuestionario

Presentacién al personal | Se realizé una | Empleados
de la empresa induccién al trabajo
Conoce las
instalaciones y areas
basicas de la empresa
Entrenamiento Reciben Empleados
entrenamiento

Con que periodicidad

Esta actualizado
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Factor Subfactor Qué Cémo

Seguridad Utilizan equipo de|Empleados
seguridad
Existe un equipo de
contingencia

Higiene Reciben platicas de|Empleados
higiene
Los empleados
reciben el Manual de
Higiene y Seguridad

Programas Educativos |Le son utiles Empleado
Los pone en practica

Actividades Deportivas |La organizacién | Empleado
motiva a realizarlas
Pertenece a algun
grupo

Actividades Sociales La empresa propicia| Empleado
actividades sociales
Con cuanta
regularidad

Contrato de Colectividad | Tiene contrato de|Empleado

de Trabajo trabajo colectivo
Se cumplen las
clausulas del contrato

Servicios Vigilancia Es la correcta Jefe del area
generales Se lleva a cabo

FUENTE: Con base en el Modelo de José Antonio Fernandez Arenas,

Administrativa, México, Diana, 2000, p.125.

Auditoria
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APLICACION DE TECNICAS Y TABULACION

Una vez detectada la forma en que se van a evaluar los factores, se

prosiguio a la aplicacion de las técnicas.

Para la evaluacion de la cédula de entrevista elaboré cuestionarios, los
cuales estan integrados en la tabulacion de la cédula de entrevista ( ver Cuadro
No.8), los cuales se aplicaron al personal que labora en dicha area con el fin de
medir los subfactores de productividad asi como determinar el porcentaje de

eficiencia.

Podemos decir que los resultados de dicha encuesta se aprecian en dicho
cuadro y para determinar el porcentaje de eficiencia se utilizd la férmula que a

continuacion se describe.

Formula de Eficiencia

E=([W(a)+ X(b) + Y(c)+ Z(d)] /N) (100)

Donde:

E= Eficiencia

N= Numero total de encuestas
W= Total de (a)

X= Total de (b)

Y= Total de (c)

Z= Total de (d)
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Los valores sugeridos para cada inciso son:

(@) =1
(b)=0.5
(c) = 0.25
(d)=0

Dichos valores se podrian calificar como excelente, bueno. regular y malo,
pero nosotros lo necesitamos en numeros porcentuales para poder
representarlo en el Diagrama de Pareto (Herramienta de la mejora

continua).

A continuacion utilizamos la férmula para determinar el porcentaje de

eficiencia de la primera pregunta:

=24 (nimero total de encuestas)

I

3 (3 personas por 1 (valor de a)

1.5 (3 personas por 0.5 (valor de b)

N
W
X
Y = 3.75 (15 personas por .025 (valor de c)
VA

0 (3 personas por 0 (valor de d)
Aplicando la formula el resultado es:
E={(3+1.5+3.75+0)/24)}(100)

E = {(8.25/24)}(100)

E=(.34)X 100)

E=34%

Y asi se determina cada uno de los porcentajes en el cuadro No. 8.
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Cuadro No. 8

Cuestionario y tabulacion de la cédula de entrevista

- Subfactor Per {Hee

1.- Las relaciones en grupo son: 34%

2.- ¢ Con qué frecuencia se 19%

reinen? i -

3.- ¢ Participa en las decisiones 24/ 0O O] 15/ 9 16%

de su Departamento?

4 .- ; Se siente satisfecho con el 24 6| 6/ 12| O 50%

trabajo? 0 0 1

5.- ¢ Tiene claramente definida 24| 15 3 6/ O 75%

la razén de ser de la Unidad de

Farmacia? ]

6.- ¢ La institucion lleva a cabo 24/ 0 3 3 18 9%,

induccién con los nuevos '

empleados? _

7.- ¢ Conoce las areas con las 24/ 6 3| 15 O 47%

que se relacionan?

8.- ¢ Se realiza en la Unidad de 24 6 3| 8 7 40%

Farmacia una presentacion del

personal de nuevo ingreso con

sus compaiieros de trabajo? i
SUBTOTAL 192| 36| 21| 92| 43 36%

Subfactor Entrenamiento| N°de | a) [ b) | c) | d) |Eficiencia

o ST ) Sa ;i encuestas-, 3

9.- ¢ Existen programas de 24/ 0| 0O 3 21 3%|

entrenamiento para el area? .

10.- ¢ Existe un periodo de 24/ O 0O 3 21 3%|

entrenamiento para ambientarse '

al trabajo? dl j
SUBTOTAL 48 0 0 6] 42 3%
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::su ,;f-_._ e

‘&,(w iz s

orSegu[%g aditic

| encues

| Eficiencia

1 1 ¢Se reallzan examenes
médicos periodicos a todo el
personal?

0%

12.- ¢ Se mantienen registros de
los accidentes y se determinan
las causas?

24

0%

13.- ¢ El equipo de seguridad es
el adecuado a las
circunstancias?

24

10

14

10%

14.- ; Con qué frecuencia utiliza
el equipo de seguridad?

24

24

0%

15.- ¢ Se integran comités de
seguridad debidamente
integrados?

24

24

0%

SUBTOTAL

120

110

2%

; Subfactor _Hnglene bR

| Eficiencia

16 (,Son adecuadas las
condiciones de trabajo?

4%

17.- ¢ Se mantiene un programa de
cuidado y limpieza de la Unidad de
Farmacia?

24

16

9%

18.- ¢ La promocion de informacién
sobre las enfermedades
profesionales en la institucién es
adecuada?

19.- ¢ La prevencion de accidentes |

se difunde mediante carteles,
folletos o conferencias?

24

24

10

24

14

0%

10%

20.- ;Se realizan platicas de
orientacion cuando se requieren
cambios de sistemas, creaciones
de nuevos areas, etc.?

24

15

13%

SUBTOTAL

120

29|

88

7%
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~ Subfactor Programas iy eEncloncia
~_Educativos ity i
21.- ¢ Existe un plan para la 10, 14 10%
realizacion de programas
educativos? -
22.- ; La institucion concede becas? 24/ 0 O 8 16 8%
23.- ¢ Participa en actividades 24 0| O 0 24 0%
deportivas en la institucién? L
24 .- ;Los programas de actividad 24/ 0| O 0 24 0%
deportiva se adecuan a la
organizacion?
25.- i Se realiza un programa de 24/ 0 O] 4| 20 4%
actividades sociales(juegos de
salén, sesiones de musica, eventos,
etc.)

SUBTOTAL 1200 0 0 22 98 5%

GRAN TOTAL] 600 36/ 24 159381  15%

DIAGRAMA DE PARETO

Una vez obtenidos los porcentajes de eficiencia de los subfactores
evaluados se prosiguio a graficar mediante el diagrama de Pareto, el cual se utiliza
para determinar los factores de un problema, conocer que causas y valores son
los mas importantes en una situacion determinada y como consecuencia a cual de
ellos hay que atender en forma prioritaria para solucionar el problema (ver
Cuadro No. 9 y gréfica 10).

El cuadro No. 9 es el resultado del total de las eficiencias determinadas en

cada uno de los subfactores sefalados anteriormente (Cuadro No. 8).
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Cuadro No. 9
Resumen del porcentaje de eficiencia

. B EREE s o R s | %DE
No.| UBFACTORES | FRECUENCIA | FRI |FRECUENCIA
1/Subfactor Personal 36% 68%
2/Subfactor Higiene 7% 43% 81%
|
3'Subfactor Programas 5% - 48% - 91%
Educativos
4/Subfactor Entrenamiento 3% 51% 96%
Si‘Subfactor Seguridad 2% 53% 100%
TOTAL 53%

FUENTE: Elaboracidén propia con base en los resultados obtenidos en el cuadro No. 8.

|
| 1
% -
Subfactor Subfactor
personal Higiene

FUENTE: Elaboracion propia con base en los resultados obtenidos en el cuadro No. 9.

Grafica No.1

Diagrama de Pareto

1 | =i

- 8%
—t— %

L 40%

100%+ 100%
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De acuerdo con el diagrama de Pareto expresado en la grafica No.1

podemos conocer cuales son las causas y valores mas importantes, siendo estos

el subfactor personal y el subfactor higiene, de los que podemos observar que aun

el de mayor importancia es el primero.

Después de aplicar tanto la herramienta del diagrama de Ishikawa y el

diagrama de Pareto, podemos decir que el recurso humano es el factor mas

importante de todos.

Por otra parte se expresan los resultados obtenidos de las cédulas de

observacién e investigacion, los cuales ayudan a identificar la situacion del Area

de Farmacia, la cual se muestra en el cuadro No. 10.

Cuadro No. 10

CEDULA DE RESULTADO DE OBSERVACION E INVESTIGACION

FACTOR

SUBFACTOR

RESULTADO

Control de Politicas

Politicas del Area

Se observd que hay un
manual de organizacion,
donde se encuentran
plasmadas, las politicas,
mismas que son conocidas
por el personal de la Unidad
de Farmacia, sin embargo,
se requiere tener reuniones
para explicarles la
importancia de su

cumplimiento.
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FACTOR

SUBFACTOR

RESULTADO

Produccién y Servicios

Personal

Al llevar a cabo nuestra
revision se constatdé que si
existen los manuales de
procedimiento del personal
y con respecto a las
instalaciones se puede decir
que la infraestructura
principalmente el lugar
donde se resguardan los
insumos médicos no es el
adecuado en cuanto a la

distribucion y almacenaje.

Relaciones Humanas

Analisis de Puestos

Con relacion a este factor
nos pudimos dar cuenta que
no existen los analisis de
puestos, no se promueve el
deporte  ni  actividades
sociales para integracion del

personal.
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Servicios Generales

Valuacion de Puestos

Para el ingreso del nuevo
personal se le solicita una
serie de documentos para la
integraciéon del expediente
dependiendo que plaza
vaya a ocupar, se lleva a
cabo la valuacion del puesto
mediante un formato
establecido y asi poder
medir el desempeno, asi
mismo se cuenta con el
Contrato  Colectivo de
Trabajo debidamente
registrado ante la instancia

correspondiente.

Seguridad
Higiene

Platicas de orientacion

Las medidas de seguridad e
higiene son escasas,
debiéndose esto a que las
secciones de la Unidad de|
Farmacia se eno::uentranr
dispersas, la infraestructura
no es la adecuada en
cuanto a ventilacion y

ubicacion. No existen

platicas de  orientacion
sobre las actividades muchoi:
menos sobre las medidas |

de seguridad e higiene.
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FACTOR

SUBFACTOR

RESULTADO

Mantenimiento

El dnico que existe es el
preventivo y correctivo al
sistema informatico, sin
tomar en cuenta las
instalaciones que  son
primordiales porque es en
las que se resguardan los
insumos meédicos y o
principal es el lugar donde
el personal lleva a cabo sus

actividades.

Programas Educativos

Existen programas
educativos lo que falta es
difundirlos y promoverlos
para hacer conciencia entre
el personal y éste se|
inscriba convencido que es

en beneficio personal y a la

vez de la institucion.

Fuente: Elaboracién propia en base a los resultados obtenidos después de elaborar los

cuadros No. 5y 6

RESULTADOS OBTENIDOS

Una vez concluidos los procesos de observacion, investigaciéon documental,

reuniones con el personal y obtenidos los resultados del diagrama de Ishikawa, y

la grafica de Pareto, podemos concluir que los resultados obtenidos son los

siguientes:
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Poco compromiso en las actividades de su area.
No es tomado en cuenta el elemento humano.
Resistencia al cambio.

Desintegracion.

Falta de comunicacion.

Falta de capacitacion.

YV V ¥ ¥V ¥V V V¥V

Conformismo y apatia.

Poco compromiso en las actividades de su area.

El 60% del personal aproximadamente no se siente comprometido con el
objetivo general del Area de Farmacia, por lo que los procesos se vuelven lentos y

los resultados no son los esperados.
No es tomado en cuenta el elemento humano.

Se piensa que con contratar personal y otorgar un salario y prestaciones de
acuerdo al contrato colectivo de trabajo, la misién y la vision se cumpliran en forma
automatica, sin considerar que en toda organizacion lo mas valioso es el elemento
humano pasando por la infraestructura, maquinaria, sistemas, programas,
etcétera.

Resistencia al cambio.

Por las costumbres, vicios, cultura y antigliedad, las actividades se llevan a

cabo por inercia y al implementar nuevos sistemas, registros y controles se
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Falta de Integracion.

Al no existir una buena integracion de grupo no sélo en el Area de Farmacia

sino en toda organizacion, los resultados nunca seran los esperados.

Falta de comunicacion.

Los resultados en toda organizacion dependen en gran parte de la buena
comunicacion que exista, ya que se deben transmitir los pensamientos, planes y
conocimientos, para que el personal lleve a cabo sus actividades, pues esto ayuda

a poner al grupo en accion de acuerdo con el plan adoptado.

Falta de capacitacion.

Al personal no se le capacita no porque no quiera, sino porque no existen
programas de capacitacion que incluya no soélo lo relacionado a sus actividades,
sino cursos que les permitan desarrollarse en los ambitos familiares, laborales,
personales, sociales, etc., y se debe contemplar a la capacitacion como una
necesidad constante, porque es un medio de aumentar la eficiencia del personal

en su puesto actual y los prepara para ocupar otros mejores.

Conformismo y apatia.

Si tomamos en cuenta los 6 resultados analizados, como consecuencia se

presenta un conformismo y apatia dentro del personal.
Es por ello que se tendran que analizar diversas propuestas de solucion,

que ayuden al recurso humano a sentirse parte de la organizacion y de su area de

trabajo, sin olvidar el costo de las mismas y su implantacion.
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CAPITULO V

Propuesta de solucidén
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Una vez establecido el planteamiento del problema y determinados los dos
principales factores que afectan el area de Farmacia que son el equipo de
computo y el personal, se presentan dos propuestas para mejorar el servicio y el

profesionalismo que merece y demanda dicha area.

1. AN'ALISIS PARA LA IMPLANTACION DE UN SISTEMA DE INFORMACION
DEL AREA DE FARMACIA

Primero es importante definir sistema de informacién para el presente caso,
como un sistema informatico que nos permitira conocer, procesar y explotar la
infformacion del area de farmacia mediante el uso de herramientas

computacionales (hardware y software), para la gestion integral del mismo.

Considerando lo anterior, podemos decir que para que una organizacion
funcione, es preciso que esté dotada de un sistema de informacion, que garantice
su transmision en tiempo y forma adecuada para una correcta interpretacion por
parte del destinatario, en este caso el mensaje saldra de los resultados de los
diferentes procesos que se lleven a cabo en las computadoras donde esté
instalado el sistema, éstos dependeran légicamente de los datos que se
suministren, y con esta herramienta el almacén de farmacia podrad tomar
decisiones para hacer actualizaciones en su estatus, de manera que el concepto
de transmisién asi entendido es uno de los medios mas poderosos para conseguir
unificar cualquier actividad organizada, y esta unificacion nos permitird una mayor

eficiencia en el control de las operaciones que han de llevarse a cabo.
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Una ventaja de trabajar con un sistema de informacion mediante el uso de
computadoras, es que podemos manejar cualquier cantidad de informacion con
casi cualquier cantidad de variables, lo que deriva en una apreciacion mas
correcta de la situacion real de la farmacia, permitiendo al responsable de esta
area una mayor capacidad para tomar decisiones racionales, basadas no en la
intuicion ni en las costumbres, sino en la utilizacion de métodos cientificos, por eso
las computadoras en este caso nos proporcionaran la informaciéon necesaria para
cada caso de decision, dandonos un panorama de como satisfacer nuestras
necesidades con el menor costo posible y con la mayor ventaja.

ANALISIS DE LA INFORMACION QUE PRODUCE FARMACIA

Relacién de actividades desarrolladas en el departamento de farmacia:

Turno matutino:

* Los dias lunes de cada semana, se hace entrega de los requerimientos de
medicamentos y materiales de curacion para las areas de quirofano y
CEYE (central de equipos y esterilizacién) por medio de un formato
denominado ‘recetario’, estos requerimientos son para atender cirugias y
consumos en los servicios de hospitalizaciéon durante una semana. Esta

actividad se realiza en un tiempo aproximado de 60 minutos.

e Diariamente a las 8 de la manana, se reciben los formatos con los que los
diferentes servicios de hospitalizacion solicitan los materiales de curacion y
medicamentos que requieren para su trabajo diario. Los formatos se

denominan ‘recetarios’ y estos se entregan al area de farmacia uno por
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cada paciente hospitalizado, ya que el tratamiento médico es
individualizado, aunque también hay ocasiones en que se solicitan
materiales de curacion y medicamentos por servicio; los servicios de
hospitalizacibn son los siguientes: neurocirugia, terapia intermedia,
recuperacion, urgencias, psiquiatria, neuroimagen, neurologia, infectologia,

terapia intensiva, quiréfano, anestesia y resonancia magnética.

a).- Para el registro de requerimientos por paciente, los datos a considerar seran:

Numero de recetario.
Numero de folio que le fue asignado al paciente.
Revisar que el nombre de éste concuerde con el escrito en el
recetario.
Servicio donde se encuentra el paciente.
Poner él nimero del almacén.
Seleccionar el grupo de producto al que se le dara salida (en el caso
de medicamento es el nimero 12 y para el material de curacion es
el 13).

7. La clave del producto y cantidad solicitada.

b).- Para el registro de requerimientos por servicio, los datos a considerar seran:

1. Numero de documento, el cual es un consecutivo asignado por el
area de farmacia.
2. Fecha (dia, mes y ano).

Clave del servicio al cual se cargara la salida.
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Numero del almacén.
El grupo del producto.
Clave del producto.

Lo S

Cantidad solicitada.

Posteriormente, cuando se terminaron de registrar los requerimientos de
medicamentos y materiales de curacion, tanto de pacientes como de servicios, la
siguiente tarea es hacer un concentrado de todo lo que se solicité. Terminado el
concentrado se procede a la tarea de recoleccion de medicamentos y materiales
de curacién y se preparan para su entrega. Posteriormente se procede a la
entrega de los requerimientos en las diferentes areas que lo solicitaron, el tiempo

aproximado de cada entrega es de 15 minutos.

- Durante los primeros 15 dias de cada mes se realiza la actividad de recibir
las entregas programadas que se asignaron a cada uno de los proveedores que

tiene el Instituto, esta recepcién se realiza de la siguiente manera:

a) Se revisa la factura contra el pedido, verificando que la descripcion, el
precio y la cantidad estén conforme al calendario de entrega. Ya que fue
revisada esta informacion, se procede con la recepcion de este ya sea en
la bodega o en el area de farmacia segun sea el caso, el tiempo que se
requiere para esta actividad es variable, teniendo como maximo un tiempo

de hasta 5 horas, se reciben de entre 10 y 15 facturas por dia.
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b) El horario de recepcion es de 08:00 horas a 14:00 horas, presentandose
algunas veces la necesidad de recibir a proveedores fuera de este horario,
cuando lo amerita un caso de urgencia o cuando no hay existencia de algun

producto en el area de farmacia.

c) Posterior a la recepcién, se descargara esa informacion en el sistema, y se
imprimiran reportes para las areas de contabilidad, recursos materiales,

presupuesto y la misma farmacia.

Por ultimo se recibe medicamento o material de curacién de compra urgente que

no estaba programada y se surte inmediatamente al servicio que lo necesita.

Turno vespertino:

En este turno, se surten también recetarios de medicamentos y materiales
de curacion cuando lo requieren los servicios de hospitalizacion, esto porque
durante todo el dia hay ingresos de pacientes al Instituto, durante este turno se
atienden las devoluciones de medicamentos o materiales de curaciéon que no se

utilizaron en los servicios de hospitalizacion.

En el turno de la tarde se da continuidad al trabajo de la manana,
acomodando y estibando el material y medicamento recibido para su mejor
localizacion y cuidado, se capturaran en el sistema los recetarios generados en el
turno matutino y que todavia no se hayan capturado, logrando asi que el trabajo
del area de farmacia y los saldos de cada paciente estén siempre actualizados,

esta actividad dura aproximadamente 1 hora.
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En seguida se recibe medicamento o material de curacién de compra
urgente que no estaba programada, se surte inmediatamente al servicio que lo
necesita y se capturara en el sistema, asi como se capturaran en el sistema las
entradas al almacén de los proveedores que se atendieron en el dia, previamente
apuntadas en una libreta que sirve como control interno, esto se realiza en un

tiempo aproximado de 2 horas, los datos a registrar seran:

Tipo de entrada

Fecha

Numero de entrada

Numero de pedido

Clave y nombre del proveedor
Numero del almacén -

Tipo de producto

@ N g Ov B R =

Clave del producto
9. Cantidad

10. Precio unitario

11. Total de la factura

12. Mes que entregd

Una vez realizado lo anterior se abastece de medicamento y material de curacion

al area de farmacia, desde una bodega localizada en el sétano del edificio.
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RELACION DE INFORMES QUE ENTREGA EL AREA DE
FARMACIA

Los informes estadisticos y de control de la informacién deben formar un conjunto
de datos cada uno con sus virtudes y limitaciones que aseguren un adecuado
anadlisis de la gestion para la toma de decisiones, estos informes ademas de
sujetarse a los requisitos de los directivos y a la experiencia, estan sujetos
principalmente a un analisis detallado sobre su conformacién y su utilidad real
para el mejor funcionamiento en este caso del area de farmacia, esto quiere decir
que se propondran nuevos formatos para evaluar y obtener informes que

realmente muestren el comportamiento de dicha area.

A continuacion se mencionan los informes propuestos:

1.- Nombre: reporte de entradas de productos por dia.

Fecha del dia, mes y afo en que se genero el listado.

e Tipo de producto, el cual es identificado con el nimero 12 cuando se
trata de un medicamento, el numero 13 para identificar el material de
curacion y los numeros 2,3 y 4 para el medicamento controlado 6
psicotrépicos.

e Clave del producto, ésta es asignada por el area de farmacia.

¢ Descripcion del producto

e Unidad de medida
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e Existencia anterior

e Cantidad de producto que entra
» Existencia actual
Periodicidad: diaria

Destinatario: Departamento de Abasto Hospitalario, Contabilidad vy

Presupuesto.

Utilidad: mantener informados a los departamentos de las entradas al
almacén de farmacia, para efectos de pagos, aplicar sanciones vy

contabilizar existencias.
Formato No. 1
REPORTE DE ENTRADAS DE PRODUCTOS POR DIA

INSTITUTO NACIONAI: DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGiA

: MANUEL v ELASCO SUAREZ
A REPORTE DE ENTRADAS DE PRODUCTOS POR DIA

" Menco-

Fecha del reporte:” .

Tipode producto | . Clave | Descripcién .

Unldad Existencia | Cantidad Existencia
i ~ anterior | queentra |  actual

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo.
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2.- Nombre: reporte de material de curacién y medicamento de nulo y lento

movimiento.

Fecha del dia, mes y afo en que se genero el listado.

e Tipo de producto, el cual es identificado con el numero 12 cuando se
trata de un medicamento, el nimero 13 para identificar el material de
curacion y los numeros 2,3 y 4 para el medicamento controlado 6
psicotropicos.

e Clave del producto, ésta es asignada por el area de farmacia.

e Descripcién del producto

¢ Unidad de medida

e Existencia sin movimiento (en tres meses).

e Existencia con movimiento menor a 50 veces.

Existencia actual

Periodicidad: trimestral.

Destinatario: Direccion Médica, Subdireccion de Recursos Materiales y
Contabilidad

Utilidad: Evitar productos caducados dentro del almaceén.
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Formato No. 2
Reporte de productos de lento y nulo movimiento

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo.
3.- Catalogo de productos:
e Fecha del dia, mes y afio en que se genero el listado
e Tipo de producto, el cual es identificado con el nimero 12 cuando se
trata de un medicamento, el nimero 13 p ara identificar el m aterial de
curacion y los nimeros 2,3 y 4 para el medicamento controlado 6

psicotrépicos

* Clave del producto, ésta es asignada por el area de farmacia.
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e Descripcion del producto

¢ Unidad de medida

Periodicidad: cuando sea necesario

Destinatario: Area de farmacia

Utilidad: Conocer con qué productos cuenta el area de farmacia.

Formato No. 3

Reporte de catalogo de productos

UTO NACIONAL 'EgNEUQQLGGI’ 'Y@EUR@CIRUG[A

_‘&“&‘*3’-"‘2

:'.iEI'lpq__doproduuq' ; BClave_

X Descripcion |  Unidad de medida

okicui e

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo.
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4.- Existencias minimas y maximas:

Fecha del dia, mes y afo en que se generé el listado.

e Tipo de producto, el cual es identificado con el nimero 12 cuando se
trata de un medicamento, el numero 13 para identificar el material de
curaciéon y los numeros 2,3 y 4 para el medicamento controlado ¢
psicotropicos.

o Clave del producto, ésta es asignada por el area de farmacia.

e Descripcion del producto

e Unidad de medida

e Existencia actual

Existencias minimas y maximas.

Periodicidad;: mensual.

Destinatario: Area de farmacia

Utilidad: Este reporte nos permite estar informados para evitar un

desabasto, o para no tener cantidades excesivas de productos en el almacén.
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Formato No. 4
Reporte de existencias minimas y maximas

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo.
5.- Lista de inventario:
» Fecha del dia, mes y afo en que se genero el listado.
e Tipo de producto, el cual es identificado con el nimero 12 cuando se
trata de un medicamento, el numero 13 p ara identificar el m aterial de
curacion y los numeros 2,3 y 4 para el medicamento controlado 6

psicotrépicos.

» Clave del producto, ésta es asignada por el area de farmacia.
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e Descripcion del producto

e Unidad de medida

existentes.

Periodicidad; semestral.

Destinatario: Area de farmacia

Formato No. 5

Reporte de lista de inventario

e Un campo en el cual se pueda capturar los conteos del inventario, para

que de esta forma el sistema emita en forma automatica las diferencias

Utilidad: Este reporte nos permite registrar las diferencias entre la cantidad

contada al realizar el inventario y la cantidad que se tiene en existencias en el

VINSTITUTO -NACIONAL DEfNEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA

ANUEL VELASCO SUAREZ
‘REPORTE DE LISTA DE INVENTARIO

| Unidad de

- medida

Existencia

actual

Existencia

: registrada
_por conteo

Diferencia
calculada

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo.
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6.- Reporte de concentrado de recetarios:

Fecha del dia, mes y afo en que se genero el listado.

e Tipo de producto, el cual es identificado con el nimero 12 cuando se
trata de un medicamento, el nimero 13 para identificar el material de
curacion y los numeros 2,3 y 4 para el medicamento controlado 6
psicotropicos.

o Clave del producto, ésta es asignada por el area de farmacia.

e Descripcion del producto

¢ Unidad de medida

¢ Clave y nombre del servicio o area usuaria

e Existencias minimas y maximas.

Periodicidad: diaria.

Destinatario: Area de farmacia

Utilidad: Este reporte permite hacer mas eficiente el proceso de surtimiento

de productos a los servicios de hospitalizacion del Instituto.
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Formato No. 6
Reporte de concentrado de recetarios

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo.

7.- Reporte de entradas por proveedor:

¢ Fecha

e Clave y nombre del proveedor

e Numero de pedido

e Numero de factura
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e Numero de entrada

» Tipo de movimiento. (Este debera manejarse por medio de una clave o
letra el cual permita identificar el tipo de movimiento que se realizé ya
que se tienen entradas al almacén por medio de un pedido, una

devolucion 6 una donacién).

Clave del producto, ésta es asignada por el area de farmacia.

Descripcion del producto
e Unidad de medida

. Cantidacj recibida

e Precio unitario

e Total de la entrada

Periodicidad: cada que se reciba producto.
Destinatario: Recursos Materiales, Contabilidad y Area de farmacia

Utilidad: Este reporte permite controlar las entregas que realiza cada

proveedor para efectos de pagos, sanciones, etc.
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Formato No. 7

Reporte de entradas por proveedor

':ﬁ‘."fﬁ-

Fecha dsi_ reporte:

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo.

8.- Reporte de costo de inventario

e Fecha del dia, mes y afio en que se genero el listado.
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Tipo de producto, el cual es identificado con el nimero 12 cuando se
trata de un medicamento, el nimero 13 para identificar el material de
curacion y los numeros 2,3 y 4 para el medicamento controlado 6

psicotropicos.

Clave del producto, ésta es asignada por el area de farmacia.

Descripcion del producto

Unidad de medida

Saldo anterior

Entradas

Salidas

Costo promedio, que sera calculado por el propio sistema ya que no
siempre el producto entra al mismo costo.

Saldo actual, éste debera incluir incluso a los productos que no tuvieron
movimiento.

La suma total del reporte

Periodicidad: mensual

Destinatario: Recursos Materiales, Contabilidad y Area de farmacia.

Utilidad: Este reporte permite saber el costo del inventario.
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Formato No. 8

Reporte de costo de inventario

Fecha del reporte:

: e e sl |

cto

Costo total

Total:

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo.

9.- Reporte de entradas y salidas mensuales

e Clave y descripcion del producto
e Unidad de medida

e Existencia del mes anterior

e Costo promedio

e Saldo mensual

 Entradas

e (Costo de entradas
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e Salidas
e Costo de salidas

e Existencia actual

Periodicidad: mensual

Destinatario: Recursos materiales, Contabilidad y Area de farmacia.

Utilidad: Este reporte permite comparar la cantidad de producto que entra

con la que sale, asi como el costo de entrada con el costo de salida.

Formato No. 9

Reporte de entradas y salidas del mes

; ? INSTITUTO NACIONAL DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA
R e - MANUEL VELASCO SUAREZ
S is® i ~ REPORTE DE ENTRADAS Y SALIDAS DEL MES

Fecha del reporte:
MES QUE SE REPORTA:

Clave Descripcion | Unidad de | Existencia Saldo Total Costo Total Costo Saldo actual
producto _' -'Jmadida | mes mensual | entradas | entradas | salidas | salidas
A b Aanterlor § '
Total: Total:

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo.
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10.- Reporte de entradas y salidas anuales.

o Clave y descripcion del producto

¢ Unidad de medida

e Cantidad de entradas por mes

e Cantidad de salidas por mes

e Total

Periodicidad: anual

Destinatario: Recursos Materiales, Contabilidad y Area de farmacia.

Utilidad: Este reporte permite conocer la cantidad de movimientos durante

un ano.
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Fecha del reporte:
ANO QUE SE REPORTA:

feg

Tl
.I'c

FORMATO No. 10
REPORTE DE ENTRADAS Y SALIDAS ANUALES

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo.

11.- Marbetes

Fecha en que se toma inventario.
Namero de identificacion.

Clave del producto.

Descripcion.

Unidad.

Primer conteo.

Segundo conteo.
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Periodicidad: cada toma de inventario.

Destinatario: Area de farmacia.

Utilidad: Para registrar el conteo de inventario.

Formato No. 11
Membretes

Fecha: dia-mes-afio

No. ID. Clave. Producto | Descripcién Unidad.

Primer conteo Segundo conteo

Fuente: Formato elaborado por la autora de este trabajo

Para un funcionamiento mas preciso y eficiente en el desempefio de las
labores del area de farmacia es indispensable como primer punto contar con un

sistema de computo que facilite el trabajo.
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PROCESO DE SELECCION DEL EQUIPO DE COMPUTO

Después de analizar los procedimientos y la situacion del area de farmacia
y considerando los resultados que arrojan las diferentes técnicas de mejora
continua, se pretende implementar un sistema que permita controlar de una
manera mas eficiente los diferentes procesos que se realizan en el area de

farmacia.

Tomando en cuenta que la tendencia actual en las grandes empresas es
hacia el outsourcing, el cual resulta mucho mas econémico y con obtencion de
resultados en menor tiempo, como primera etapa se realizé una investigacion para
conocer que existe en el mercado en lo que respecta a sistemas de informacion
para el control de almacenes de farmacia, se analizaron los productos de

diferentes empresas, considerando las siguientes variables:

PLATAFORMA EN LA QUE OPERA EL SISTEMA

Esto se refiere al sistema operativo (software) que deben tener instalado las
computadoras en las que ha de utilizarse el sistema, lo cual es muy importante
porque si consideramos los requerimientos de software, podemos determinar que
capacidad, en lo referente a hardware deben tener los equipos en los que se
pretenda instalar tal sistema, también al analizar esta variable podemos conocer si
va a ser necesario hacer una inversion en licenciamiento de software que no se
tenga en el Instituto, lo cual repercutira finalmente en el costo de implantacion del

sistema.
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LENGUAJE DE LA APLICACION Y DE LA BASE DE DATOS:

El analisis de esta variable nos permite conocer en que lenguaje se programo la
aplicacién y con que manejador de base de datos se controla y procesa la
informacién que se genere, el conocer esta informacion es muy importante ya que
como la variable anterior, también nos permite conocer si es necesario considerar
en la inversion inicial, la adquisicion de licencias para software que no se tengan

en el Instituto.

SE INCLUYE PROGRAMA FUENTE:

Este punto también es importante en caso que el proveedor comercialice el
programa fuente junto con el programa de aplicacion, primero veamos que

significan estos términos:

El programa de aplicacion, podemos definirlo como el sistema propiamente, es tal
como lo ven y lo utilizan los usuarios, en este caso las personas que estan en el
area de farmacia, en las pantallas que se ven al momento de estar introduciendo
datos o sacando reportes del sistema, es decir, es la parte que operativamente se
utiliza del sistema; para el caso del programa fuente, éste representa la parte que
el usuario no ve, es donde se encuentran las lineas de cédigo que son el alma de
la aplicacion, y éstas seran unicamente utiles para los ingenieros que den soporte
al sistema en caso que se requiera alguna adecuacion o adicion en la funcion del

sistema.
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MODULOS QUE COMPONEN AL SISTEMA:

Esta variable es importante porque el haber analizado las actividades del area de
farmacia, nos permitié conocer cuales son los requerimientos con los que debiera
cumplir el sistema y en base a ellos se determina si el sistema cumple o en que

medida cumple con las necesidades planteadas.

COSTO APROXIMADO:

Es importante conocer el costo del sistema, ya que en el presente caso la
institucion donde se esta implantando es del sector publico, y por lo tanto hay que
considerar diversas acciones que se tienen que realizar antes de poder adquirir el
sistema, como son el solicitar autorizacion de ejercicio de presupuesto ante la

Secretaria de Hacienda y prever cual sera la forma de adjudicacion.

ESQUEMA DE COMERCIALIZACION:

El esquema de comercializacién en este caso, significa si el proveedor vende su
producto con alguna forma d e financiamiento o se tiene que pagar d e contado,
esta variable tiene mucha relacion con la anterior, ya que dependiendo del
esquema de comercializacion es como se debe solicitar el ejercicio de

presupuesto.
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INSTITUCIONES DONDE SE HA INSTALADO:

Es importante conocer en que Instituciones esta operando el sistema que
estamos evaluando, porque esto nos muestra el éxito que ha tenido en el
mercado. Asimismo nos proporciona medios para comprobar la utilidad del

sistema.

Tomando en cuenta todas estas indicaciones podemos elegir un buen
sistema para que la informacion reportada sea veraz, oportuna y asi poder tomar

buenas decisiones.

Es importante mencionar que todo este analisis de informacion se
determiné conjuntamente con el Ingeniero José Manuel Olguin Arteaga que es el
jefe del departamento de sistematizacion, para que ambos podamos implementar
un buen sistema de informacion para el Area de Farmacia.

La segunda propuesta de solucién es la siguiente, ya que si no contamos con

un buen trabajo del personal, de nada servira el sistema a implementar.

2. IMPLEMENTACION DEL CONTROL DE CALIDAD AL PERSONAL

Como mencionamos anteriormente otro factor no menos importante es el
factor humano, el cual es la parte fundamental de la organizaciéon. La
administracion debe establecer objetivos claros y hacer énfasis en los beneficios
de elevar el estado de animo mediante la participacion positiva de los empleados.
No se espera con ello cosechar grandes beneficios econémicos de cada
sugerencia. La meta primaria es desarrollar empleados con mentalidad Kaizen y

autodisciplinados.
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Las actividades o labores administrativo-burocraticos son factibles de
aplicaciéon del kaizen al igual que se lo hace con los procesos productivos de
bienes o servicios. Sin lugar a duda la magnitud de los gastos burocraticos en
relacion a los gastos totales o ventas de la organizacion, y dadas las dificultades
para medir sus niveles de productividad y calidad, esta area merece un analisis y

metodologias muy especiales.

Ademas debe agregarse el caracter critico que como fuente de informacion
para la toma de decisiones tiene este tipo de actividades, pero también es
importante como fuente de informacién hacia el exterior de la empresa, como
contacto con los clientes, proveedores, organismo del Estado, consumidores e

inversionistas entre otros.

El mejoramiento de la calidad sienta las bases y da inicio a la reduccion de
costos. En este caso, calidad se refiere a la calidad del proceso del trabajo de
gerentes y empleados. Mejorar la calidad del proceso de trabajo genera como
resultado una menor cantidad de errores y de repeticion del trabajo, acorta el
tiempo total del ciclo y reduce el uso de recursos, disminuyendo, por tanto, el
costo general de operaciones. Mejoramiento de la calidad es también sinénimo de

mejores rendimientos.

El nuevo sistema que se propone requiere :

» Eliminar todo trabajo innecesario.

» Eliminar todas las reglas, procedimientos, procesos, informes, resefnas y

actividades innecesarias que no resultan vitales para el Instituto.
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Analizar continuamente todas las tareas con miras a eliminar las que no

produzcan resultados.
Nunca comenzar los proyectos de reduccion de costos con el personal.

Comunicar constante y claramente a los integrantes de la organizacién lo

que se espera.

Evitar que la gente quede sobrecargada de trabajo
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COMENTARIOS FINALES

Hoy en dia no se puede entender una empresa de servicios tan compleja,
multidisciplinaria, cambiante y consumidora de recursos publicos sin un adecuado
Sistema de Informacién que gestione correctamente todos y cada uno de los
flujos de datos en un hospital. Por lo anterior es necesario contar con un sistema
que permita la interrelaciéon de actuaciones multidisciplinarias de forma brillante, es
decir que cuente con todos los aspectos de la gestion de una farmacia
hospitalaria, desde compras y almacén, la descripcion asistida desde planta, la
distribucién de medicamentos, hasta la dispensacion individualizada tanto a
pacientes ingresados como ambulatorios, y sobre todo, que sea capaz de producir

informacién como:

e Hojas de administracion de enfermeria

e Listados de preparacion y distribucion de medicamentos

¢ Informacién individualizada por paciente

e Indicadores asistenciales y otros informes destinados a las distintas areas

que las requieran para una mejor toma de decisiones, etc.

La atencion farmacéutica es parte de la atencién de la salud de los
usuarios; es una fase del suministro de medicamentos, cuyo objetivo fundamental
es poner a disposicion de los pacientes medicamentos eficaces, seguros y de
buena calidad, ademas de fomentar en ella su uso racional. Los medicamentos
son utiles como herramienta terapéutica y ayudan a aumentar la confianza en los

sistemas de salud.
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El responsable de farmacia va mas alla del simple despacho de
medicamentos. Tiene que desarrollar habilidades para cumplir con las diversas
funciones que le corresponden. En su capacitacion no se debe descuidar
aspectos como: organizacion del servicio de farmacia; funciones del responsable;
conocimientos basicos sobre los medicamentos, procedimientos y normas de
almacenamiento, habilidades de comunicacién con los médicos y enfermeras, por
eso es muy importante involucrar a la gerencia como a los trabajadores a un
mejoramiento continuo para que en cualquier momento y lugar se hagan mejores
estandares de desempefio, y a su vez éstos a la larga conduciran a mejoras en la

calidad y en la productividad.

El punto de partida de kaizen orientado al individuo es que el trabajador
adopte una actitud positiva hacia el cambio y mejoramiento de la forma en que -
trabaja. La administracion debe implementar un plan bien disefiado que asegure
que el sistema de sugerencias sea dinamico. Ahora como nunca, el sentido del
logro y reconocimiento por lo emprendido o realizado por el trabajador es el punto
focal que se debe considerar para sentar las bases para una verdadera
motivacion, que, inmerso en el terreno de la calidad total, emanara hacia la mejora

continua.
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CONCLUSIONES

Hasta el momento una de las mas grandes instituciones neurolégicas del mundo
es el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia y es también la unica que
dentro de sus mismas instalaciones contiene todas las areas clinicas y de
investigacion, relacionadas con las ciencias neurologicas, por eso es de vital
importancia que todas las areas tanto médicas como administrativas funcionen

adecuadamente.

Hoy mas que nunca el Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia es motivo
de orgullo para la medicina mexicana ya que representa una nueva esperanza
para quienes p adecen epilepsia o |a enfermedad de P arkinson, asi como p ara
aquellas personas que presentan tumores no susceptibles de ser operados, por
eso es importante que todas las areas se comuniquen adecuadamente para que la

informacion que emanen de ellas sea clara, veraz y oportuna.

Podemos observar como el Area de Farmacia juega un papel sumamente
importante, ya que administra el manejo de medicamentos y materiales de
curacion para dar el servicio a los pacientes hospitalizados y a las areas médicas,
asi como llevar el control de los diferentes materiales seglin las politicas
establecidas.

También nos sefiala que esta area tiene una estrecha relacion con tres

departamentos los cuales son:
* Contabilidad

e Adquisiciones

e [Informatica
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De acuerdo con la problematica del caso se llego a la conclusion de que los
factores importantes que afectan la productividad del area de farmacia son:

» El personal
» El equipo de computo

El factor personal o recurso humano tiene problemas porque no existe armonia, no
existe integracion, no hay comunicacion ni capacitacion y por lo mismo no hay
motivacion y esto genera resistencia al cambio y muchas veces hay duplicidad de
funciones debido a que los procedimientos no son claros o son lentos y

€ngorrosos.

En cuanto al factor equipo de cémputo el problema que se tiene es porque es
demasiado obsoleto y por lo mismo el programa con que se cuenta es limitado y

no puede emitir la informacién necesaria para una buena toma de decisiones.

Estos resultados se determinaron utilizando el diagrama de Ishikawa y el modelo
de José Antonio Fernandez Arenas, tomando en cuenta dichos resultados, se
determiné que la solucién para el factor humano es utilizar el Kaizen
principalmente, es decir, implementar un sistema de control de calidad al personal
para evitar duplicidad de funciones y tener una buena comunicacién vy asi se

pueda mejorar la calidad del proceso del trabajo de los empleados.
El proceso de mejora continua es una tarea humana y para que funcione, necesita

que todas las personas que intervienen en él, desempenen la parte que les

corresponde de la mejor manera posible.
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El proceso de mejora continua no funciona con el esfuerzo de una sola persona
(llamese ésta administrador, gerente, duefio, etc.) es necesario que todo el grupo
se involucre directamente, que todo el grupo esté convencido de los beneficios
que aporta la mejora continua, el problema es como convencer a todos sobre
esto; para convencer a la gente se necesita ser un verdadero lider, cualquier
proyecto de mejora implica cambios y casi siempre los cambios generan
resistencia, entonces es muy probable que la participacion del grupo no surja

espontaneamente sino que sera preciso propiciarlia.

La estrategia de Kaizen se esfuerza por dar atenciéon integra tanto al proceso
como al resultado. Es el esfuerzo lo que cuenta cuando hablamos del
mejoramiento del proceso y en consecuencia la administracion debe desarrollar un
sistema que recompense los esfuerzos tanto de los trabajadores como de la

administracion.

En cuanto al factor equipo, debido a la elevada cantidad de informaciéon que hay
que procesar para transferir datos a diferentes areas relacionadas con la actividad
del area de farmacia, se hizo necesario pensar en una herramienta que permita
procesar informacién en muy poco tiempo, por tal motivo la propuesta consiste en
implementar un sistema computacional para control del Area de Farmacia, con el
cual se pueda obtener informacion veraz y confiable de forma inmediata para una
mejor toma de decisiones, basada en la emisiébn de reportes disefiados

especificamente para mejorar la productividad del area de farmacia.

Se pudo determinar que para el buen funcionamiento de cualquier organizacion
es preciso conocer claramente los procesos que se llevan a cabo, los cuales
teniendo perfectamente identificados, proporcionan un panorama que permite

identificar procesos duplicados, procesos innecesarios, etc.
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Por lo anterior, y teniendo en cuenta que para planear una implementacion de un
sistema computacional, como herramienta para mejorar un proceso cualquiera,
que en este caso es la operacion de la farmacia, es necesario saber
perfectamente como se hace la operacién en forma manual, y al conocerla hacerla
mas eficiente de esta misma forma manual, para después disenar un sistema que

realice estos procesos en forma automatica.

Como se puede leer en el parrafo antes descrito, la implementaciéon de un sistema
computacional, representa solamente utilizar la herramienta computadora, para
realizar nuestras actividades planeadas eficientemente con anterioridad, es decir
lo que nosotros normalmente hariamos en la operaciéon de una farmacia, como

leer una peticion, sumar salidas de medicamentos, cuantificar entradas, etc.

En tiempos medidos en minutos, con el uso de un sistema computacional se
haran estos mismo procedimientos en tiempo de fracciones de segundos, y ésta
es la gran ventaja que tiene el uso de sistemas computacionales: hacer el mismo
trabajo pero mucho mas rapido y si se instruye a la computadora la operacion

correctamente, las posibilidades de error son nulas.

Esta es la gran ayuda que provee el uso de las computadoras, y lo realmente
importante en este caso fue el andlisis de la informacion para tener el
entendimiento de los procesos que se llevan a cabo, detectar los problemas
presentes y futuros y poder mejorarlos. En lo que respecta a ventajas colaterales a
la mejora de los procesos, se determinéd que una mejor operacién en la farmacia
representa ahorro de tiempo, ahorro de insumos, lo que muchas veces esta
relacionado con dinero. Ademas también se permite que el personal trabaje de
una manera ordenada, y planificada, lo que genera bienestar del personal y menos

estres, por lo tanto mas salud a largo plazo.
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GLOSARIO

Capacitacion administrativa. Creacion de oportunidades mediante varios
enfoques y programas para mejorar los conocimientos y la destreza de una

persona en la tarea administrativa.

Circulos de calidad. Participacion de los trabajadores en la solucion de

problemas relacionados con el trabajo. Con frecuencia varias personas.

Comunicacion. Transferencia de informacion de una persona a otra, siempre que

el receptor la comprenda.

Control. Funcién administrativa que consiste en medir y corregir el desempeno
individual y organizacional para asegurar que los acontecimientos se adecuen a

los planes. Implica medir el desempefio con metas y planes.

Departamento. Area, division o sucursal, definidos en una empresa sobre la que
un administrador tiene autoridad para el desempefio de actividades y el logro de

resultados especificos.

Direccion. Funcion de los administradores que implica el proceso de influir sobre
las personas para que contribuyan a las metas de la organizacion y del grupo; se

relacionan principalmente con el aspecto interpersonal de administrar.
Estrategia. Determinacion del propésito y los objetivos basicos a largo plazo de

una empresa y adopcion de cursos de accion y asignacion de los recursos

necesarios para lograr estos propositos.
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Eficiencia. Logro de los fines con la menor cantidad de recursos, es decir, el logro

de los objetivos al menor costo.

Kaizen. Un término japonés que sefiala la importancia del mejoramiento continuo.
La idea es que dar continuamente pequenos pasos en mejorias sera la clave para

el éxito a largo plazo.

Misién. Funcién o tarea basica de una empresa o dependencia o de alguno de

sus departamentos.

Motivacion. Fuerza que induce a la persona a actuar o realizar algo; fuerza que

influye sobre la conducta humana.

Politicas. Declaraciones o interpretaciones generales que guian el pensamiento

durante la toma de decisiones.

Responsabilidad. Obligacion que los subordinados le deben a sus superiores con
respecto al ejercicio de la autoridad que les fue delegada como una forma para

lograr los resultados esperados.

Sistema. Grupo o conjunto de cosas relacionadas o interdependientes y que se
afectan mutuamente para formar una unidad compleja; todo compuesto por partes
en una disposicion ordenada de acuerdo con algun programa o plan.

Sistema de informaciéon administrativo. Sistema formal para recabar, integrar,
comparar, analizar y difundir informacion interna y externa de la empresa en forma

oportuna, eficaz y eficiente.

Toma de decisiones. Seleccion de un curso de accion entre varia opciones.
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