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INTRODUCCION

El buen funcionamiento del sector salud, asegura una poblacion sana, puesto que con
servicios accesibles que cubran las necesidades bajo el concepto de buenas practicas y

reduccion de riesgos, se respalda la atencion al publico de manera eficiente.

Hoy, la promocion de generar mejores servicios es un objetivo actual de La Secretaria de
Salud de Honduras, lo que fomenta el andlisis de la situacion actual de los procesos y deriva
en recomendaciones de mejora. El analisis de vulnerabilidades es importante en este sentido,
ya que es el primer paso para identificar y prevenir problemas, ejecutar acciones correctivas

y minimizar vulnerabilidades.

El informe actual, presenta los hallazgos detectados en las visitas de campo realizadas en las
instituciones que componen la Secretaria de Salud y centros de salud piloto (ULMIE, ANMI,
Hospital San Felipe, La Regién y el Centro de Salud Nueva Suyapa). Una determinacion
precisa con caracterizacion de las vulnerabilidades permitié identificar las necesidades

actuales y por tanto las recomendaciones de mejora por cada unidad ejecutora.

Es importante mencionar que el presente informe presenta las vulnerabilidades relacionadas
con la infraestructura, actividades de proceso, documentacion y tecnologia. Por otra parte,
las recomendaciones de mejora buscan generar la trazabilidad de la informacion en
inventarios y procesos de compra, las cuales formaran parte del siguiente entregable para la
ejecucion del Proyecto SILMI “Sistema de Informacion de Logistica de Medicamentos e

Insumos”.

Las herramientas y recomendaciones de proceso buscan mejorar la ejecucion de actividades

de los responsables del proceso y la calidad de los servicios. Esto proporcionara la atencion

oportuna y satisfaccion de los pacientes en el sector publico.




OBJETIVOS

1.

Identificar las vulnerabilidades de la infraestructura, de los procesos y los recursos de
cada unidad ejecutora para definir los riesgos en la implementacion del Sistema de

Informacion de Logistica de Medicamentos e Insumos “SILMI”.

Analizar las wvulnerabilidades de cada unidad ejecutora para definir las
recomendaciones de mejora que requiere el proceso, la infraestructura y la

documentacion.

Clasificar los hallazgos de cada unidad ejecutora para identificar las mejoras

alcanzables en la implementacion del Sistema de Informacién de Logistica de

Medicamentos e Insumos “SILMI”.




ACRONIMOS

PAI: Programa Ampliado de Inmunizaciones

UAPS: Unidad de Atencion Primaria en Salud

CIS: Centro Integral de Salud

SESAL.: Secretaria de Salud

SINOVA: Sistema Nominal de Vacunacion

UGI: Unidad de Gestion de la informacion

ULMIE: Unidad Logistica de Medicamentos, Insumos y equipamiento.
ANMI: Almacén Nacional de Medicamentos e Insumos

WMSSM: Sistema de Gestion de Inventarios médicos basados en la Web (por
sus siglas en Ingles)

SILMI: Sistema de Informacion de Logistica de Medicamentos e Insumos

COMISCA: Consejo de ministros de Salud de Centroamérica constituye la instancia politica
del Sistema de la Integracion Centroamericana (SICA), que tiene como propdsito la
identificacion y priorizacion de los problemas regionales de salud.

OPS: La Organizacion Panamericana de la Salud es el organismo especializado de salud del

sistema interamericano.

SIAFI: Sistema de Administracion Financiera Integrada.




GLOSARIO

Honducompras: Sistema de informacion de contratacion y adquisiciones del estado de

Honduras.

Oficio de Negativa: Solicitud de medicamentos para el abastecimiento de los centros de

salud.
Acta de Apertura: Documento que oficializa la apertura de un proceso de licitacion.

Acta de Adjudicacion: Documento que confirma el proveedor seleccionado para la licitacion

implementada.

Tarjeta de Inventario/Kardex: Formato para el control interno de inventario de insumos o

medicamentos.

Unidad Ejecutora/Institucion: Corresponde a los centros piloto seleccionados y responsables
del flujo de informacién de inicio a fin: ULMIE, ANMI, Hospital San Felipe, La Region y
Centro de Salud Nueva Suyapa

Fideicomiso: Encargado para la compra de medicamentos e insumos que se maneja entre la
Secretaria de Salud y Banco de Occidente para el abastecimiento de toda la red hospitalaria

del pais.

Cuadro Baésico y Controlado: Medicamentos necesarios para un sistema basico de atencién

de salud. Los controlados son los medicamentos para enfermedades especificas y que son

programados por grupos focales especializados a través del ANMI.




Informe de vulnerabilidades en los procesos y recomendaciones
de mejora

e Listado de hallazgos generales entre unidades ejecutoras:

1. Situacion actual: De acuerdo a la Secretaria de Salud, actualmente se encuentran
vigentes los sistemas WMSSM, Farmatools y SALMI.
Hallazgo: No existe comunicacion entre sistemas, lo que genera una serie de desperdicios y

desventajas como el reproceso y la nula trazabilidad del inventario.

2. Situacion actual: La tarjeta de inventario/Kardex es el documento oficial para la
auditoria del Tribunal Superior de Cuentas.

Hallazgo: Los sistemas vigentes no son oficiales para el uso de registro de entradas y salidas
del medicamento e insumo en los almacenes. Es indispensable que el uso de un sistema
integral sea oficial, puesto que de esta manera se asegura el correcto registro de la

informacioén.

3. Situacion actual: La documentacion fisica tal como los libros de registro, libros de
control son diferentes en cada unidad ejecutora. La tarjeta de inventario cumple con los
campos, sin embargo, el disefio del formato puede cambiar entre los almacenes.

Hallazgo: La documentacién fisica de respaldo no es estandar entre cada unidad ejecutora.

TARJETA DE INVENTARIOS
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Imagen 1 Tarjetas de Inventario en almacenes




e Listado de hallazgos por cada unidad ejecutora:
Unidad de Logistica de Medicamentos, Insumos y Equipamiento

Proceso de Programacion

1. Situacion actual: El presupuesto es asignado a cada unidad ejecutora.
Hallazgo: El presupuesto para la programacion de medicamentos no es actualizada

anualmente.

2. Situacidn actual: El area de programacion define los lineamientos para la creacion
del consolidado; fecha de inicio y fecha de cierre de la programacion; luego de ello se realiza
acompafiamiento a cada unidad ejecutora, si se requiere.

Hallazgo: No se realiza un cronograma con actividades, tiempo y responsables para un
seguimiento efectivo del proceso de preparacion del consolidado por cada unidad ejecutora.

3. Situacion actual: Se envia la herramienta de programacion a cada unidad ejecutora
para su llenado trimestral. Posteriormente cada unidad ejecutora completa y envia por correo
y en fisico a la ULMIE.

Hallazgo: La creacion y envio de la herramienta de programacion no se realiza desde un
sistema integral para la compra y logistica de medicamentos, lo que genera lentitud en el
proceso de consolidacion de solicitudes de cada Region y Hospital.

Tabla 1 Distribucion de herramienta de programacion

Distribucion de herramienta de programacion

Recepcion: Programacion de Medicamentos
Inicio
h 4
Realiz: con
lin
rogra

Técnico de Programacion

Fimayy sella el oficio

Directora de la
ULMIE




Proceso de Adquisiciones

1. Situacion actual: En la fase de analisis en conjunto con el personal del ANMI, uno
de los parametros que se consideran es el espacio disponible en el almacén para los
medicamentos.

Hallazgo: El parametro de espacio en el almacén no debe ser un obstaculo para determinar
el pedido de los medicamentos trimestralmente. Los pardmetros de demanda, consumo,

rotacion, entre otros, son ideales.

2. Situacion actual: El departamento de programacion comparte el consolidado
nacional al equipo de adquisiciones, quienes dan seguimiento al proceso de compra.
Hallazgo: No existe un sistema integrado entre programacion y adquisiciones para gestionar

eficientemente cada fase del proceso.

3. Situacion actual: El equipo de adquisiciones tiene como objetivo validar y dar
seguimiento al proceso de compras. El Fideicomiso es el ente encargado de gestionar la
compra.

Hallazgo: La compra es gestionada por diferentes instituciones. Los lineamientos y
mecanismos son diferentes en cada una de ellas, lo que puede provocar discrepancia.

Imagen 2 Cronograma de evaluacion y seqguimiento de compra




Almacén Nacional de Medicamentos e Insumos

e Listado de hallazgos generales del Almacén Nacional de Medicamentos e Insumos:

1. Situacion actual: Actualmente se utiliza el sistema WMSSM para el registro de
entradas y salidas del almacén. El acceso y uso del WMSSM lo tienen los usuarios de
sistemas.

Hallazgo: EIl personal de almacén no utiliza el sistema WMSSM para fines de registro y

revision de operaciones.

2. Situacion actual: La comunicacion entre areas es gestionada mediante la
documentacion fisica.
Hallazgo: El flujo del proceso se gestiona a través de la documentacion fisica entre areas que

no se encuentran en un mismo espacio de trabajo, lo que genera lentitud en el proceso.

3. Situacion actual: La informacion obtenida es archivada para el control de auditoria.
No se realiza un analisis de indicadores del proceso.

Hallazgo: El analisis y monitoreo de indicadores es nulo.

Proceso de Recepcion de Almacén

1. Situacion actual: La programacion de citas con los proveedores se documenta en
un archivo de Excel. La fecha de entrega no siempre se cumple, lo que genera un pago de
multa por parte del proveedor.

Hallazgo: La evaluacién del desempefio del proveedor no se gestiona. No existen registros
en el sistema de los tiempos de entrega del proveedor.

|
IFECHADE ACTUALIZACION ANMI |

12/01/22
| Total Items
13/01/22

Imagen 3 Consolidado de Citas del Proveedor
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2. Situacion actual: El Colegio Quimico realiza la toma de muestras de los
medicamentos recibidos en el ANMI.

Hallazgo: La coordinacion y ejecucion de la toma de muestra puede demorar de acuerdo a
la disponibilidad del Colegio Quimico, lo que provoca que los medicamentos no sean
registrados en el sistema en tiempo real desde su recepcion. Este procedimiento llega a
demorar hasta dos semanas actualmente.

Toma de Muestra del Colegio Quimico

Referencia: Recepcion de Medicamentos o0 Insumos

D 9

T Q

2 E

=

= O Toma muestra del Realiza el acta de
= —

o O producto toma de muestra
=)

Lo

FeT) (@)

x ©

Coordina con el
Colegio Quimico
Farmacéutico la toma
de la muestra

Diagrama 1 Toma de Muestra del Colegio Quimico

Asistente
Farmacéutico

3. Situacion actual: Si los medicamentos son recibidos en el ANMI con fecha de
vencimiento menor a 6 meses, el proveedor debe entregar una carta compromiso para realizar
el cambio de los mismos. Actualmente el ANMI distribuye esos medicamentos a las
Regiones y Hospitales con o sin carta de compromiso del proveedor.

Hallazgo: Se recibe medicamento con fecha de vencimiento menor a 6 meses, lo que

genera vencidos y alertas en los almacenes.
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Revision de Fecha de Vencimiento de los Medicamentos
Referencia: Recepcion de Medicamentos o Insumos
N &N
o
g
=
o
2 Verifica los criterios ¢ Cumple con Valida consolidado y @
@ de los medicamentos —» fecha de ———Sl—p confirma cita con el
O arecibir vencimien;gir' proveedg
.S ‘/’/"
= NO
3 A4
= Verifica necesidades
y solicita carta de
compromiso

\ 4
S
'8 Realiza cartade |
8 compromiso
8
1
o

Diagrama 2 Revision de fecha de vencimiento de los medicamentos
4. Situacion actual: El almacenamiento de medicamentos se realiza por orden

alfabético (A -2), el inventario con fecha de vencimiento préxima no esta visible.
Hallazgo: Los medicamentos no son priorizados por lotes y fecha de vencimiento, lo que

genera discrepancias en la distribucion de los mismos.

Imagen 4 Etiqueta por orden alfabético
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Proceso de Control de Inventarios

1. Situacion actual: Los medicamentos vencidos y/o dafiados se encuentran en
almacen.

Hallazgo: El cumplimiento del proceso de descarte de medicamentos no se ejecuta. La
Agencia de Regulacion Sanitaria es la encargada del descarte de los medicamentos.

Los medicamentos son distribuidos con proxima fecha de vencimiento.

2. Situacion actual: Actualmente se realiza el proceso de control de inventarios
periddicamente. La encargada de la bodega es quien entrega el listado de medicamentos a los
asistentes operativos, quienes llenan el campo de “cantidad”, revisando fisicamente las
existencias.

Hallazgo: Durante el control de inventario, no se compara las existencias fisicas versus la

existencia en sistema. El asistente operativo llena la cantidad de acuerdo a la existencia fisica.

Imagen 5 Formato de Conteo




Proceso de Salidas de Almacén

1. Situacion actual: EIl técnico de monitoreo completa el oficio con las cantidades
aprobadas por ser enviadas a cada unidad ejecutora. Para llevar a cabo esta operacion debe
recibir informacion del jefe del almacén respecto a las existencias del almacén, transito y
porcentaje de abastecimiento, ya que no puede visualizar en sistema las cantidades en tiempo
real.

Hallazgo: No se utilizan las pantallas de visualizacion del inventario en el sistema

actualmente, ya que la documentacion oficial es la fisica. La documentacion en sistema no

esta en tiempo real.

! | Cantidad e
[' Codigo ATC I u’;?“::dt.“ Nombre del Medicamento ::::T;:: Lote V:::l n:h:to
328 200
fANABS! I FCO  [NISTATINA 100.000 Ul/ mil 105
{Aozscowo .’ CAP IOMEPRAZOL 20 mg 72,000
[r AD2BCO101 ] VIAL ]omspwm 40 mg 10,000
[aoz8c05 1 S0B ]EsouEPRAZOL 10 mg 6,664
LAOJBAMOO l TAB }moscumx (butilbromuro) 10 mg 7,000
la03Fa0101 [ TAB IMETOCLOPRAMIDA 10 mg 4,000
Imagen 6 Oficio de cantidades aprobadas por el ANMI
2. Situacién actual: El técnico de monitoreo es quien completa el oficio con las

cantidades aprobadas por ser enviadas a cada unidad ejecutora con base en existencias y

transito.
Hallazgo: Las cantidades enviadas no son las mismas que las solicitadas por cada Regién

y/o Hospital en el informe trimestral S06, lo que genera un desabasto en las unidades

ejecutoras y compras adicionales.
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Creacioén de Oficio de Medicamentos e Insumos a Entregar
, Referencia: Salida de Medicamentos o Insumos
(=
8
©
e Recibe informe
Z trimestral SO6
o S06
qq_) i
(<5}
=)
Revisa las existencias
y completa el campo
“cantidad aprobada
por el ANMI”
l
#Se cumple con Generay envia el
o la cant, ———SI—» oficio de cantidades Fin
e solicitada? aentregar
S ~
o NO
b v
(5]
© Comunica ala
o unidad ejecutora las
L cantidades a enviar
(=
3
[
Diagrama 3 Creacion de oficio de medicamentos e insumos a entregar
3. Situacion actual: La preparacion de pedidos la realiza el asistente operativo quien

prioriza bajo su criterio con los lotes y fechas de vencimiento proximos a vencer.
Hallazgo: La preparacion de pedidos no se realiza bajo la sugerencia de medicamentos

proximos a vencer identificados por el sistema. El procedimiento se realiza fisicamente.

16




Hospital General San Felipe

e Listado de hallazgos generales del Hospital General San Felipe:

1. Situacion actual: Las farmacias, el almacén de medicamento, viveres, equipo y
materiales no registran la informacion de entradas y salidas en el sistema WMSSM vy
Farmatools.

Hallazgo: No hay internet en las instalaciones del San Felipe.

2. Situacion actual: La informacion obtenida es archivada para el control de auditoria.
No se realiza un analisis de indicadores del proceso.

Hallazgo: El andlisis y monitoreo de indicadores es nulo.

3. Situacion actual: Actualmente el registro de entradas y salidas del almacén es fisico.
Hallazgo: El personal de almacén no utiliza sistema para fines de registro y revision de

operaciones.

Proceso de Compras

1. Situacion actual: En caso de emergencia se selecciona al proveedor sin que este
cumpla con todos los criterios y se notifica para su subsanacion.

Hallazgo: Los criterios de compra no se cumplen en tiempo y forma.

2. Situacion actual: El proceso de seleccion de proveedores considera el precio de las
ofertas presentadas; es el criterio principal en los procesos de licitacion.

Hallazgo: No hay una categorizacion de proveedores en base al tipo de pedido, no permite
un flujo eficaz en el proceso de compra; también no permite aplicar criterios de seleccion

de proveedores.

Proceso de Recepcion de insumos y medicamentos

1. Situacion actual: Para generar el informe trimestral S06, requisiciones o solicitudes

de pedidos, se revisan las existencias fisicas y el Kardex.

17



Hallazgo: El sistema WMSSM no se encuentra actualizado, ni disponible, ya que no hay

internet en las instalaciones del almacén de medicamentos, viveres, materiales, equipo y

farmacias.
Creacion de informe trimestral S06
Referencia: Recepcion de Medicamentos o Insumos
5
3
E Realiza el informe | | Envia el informe
< trimestral trimestral al ANMI
3 C
qq_) \nfomesgmsn'a\
(5]
'_>
Diagrama 4 Creacion de informe trimestral SO6
2. Situacion actual: EIl formato para solicitar medicamentos “informe trimestral S06”

se completa con el sugerido de pedidos historicos.
Hallazgo: La solicitud de medicamentos se hace con base en la historia de pedidos y no en
consumo real, esto puede ser causa de desabasto y sobre inventario actualmente, ya que no

se solicita bajo la demanda real que considera medicamentos no abastecidos.

Iy [asii g SECRETARIA DE SALUD . [Periodo s Reab
GOBIERNO DE 1A . |Fecha de Corte:
'REPUBLICA DE HONDURAS '|Fecha de Ia Solicitud:
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_r 2 |AD1AB9L \ FCO \msw'mn 100000 U1 / m!
121

|HIDROXIDO DE ALUMINIO + HIDROXIDO DE 3600) o 640

| \wumooz \ oo, lmmuismuss-zcom~zoom:)/sm|
it

36,000 9,00 200

4 |A02840200 AMP |RANITIDINA (clorhidrato) 25 mg / mi

mzaco,w “
mmm omwmm
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200
180,00} 105,470 251,940 143470

OMEPRAZOL 20 mg

| ATROPINA (sulfato) 1 me/ mi

| HIOSCINA (butilbromuro) 10

Imagen 7 Informe trimestral SO6




3. Situacion actual: En ocasiones se recibe medicamentos con fecha de vencimiento
menor a 6 meses sin carta de compromiso del proveedor.
Hallazgo: Los medicamentos en almacén se encuentran en riesgo de vencimiento. En

ocasiones no se llegan a consumir.

4. Situacion actual: En ocasiones, la programacion de recepcion de proveedores en el
almacén de medicamentos es retenida por el espacio disponible.

Hallazgo: El espacio del almacén de medicamentos es limitado.

Imagen 8 Almacén de medicamentos del Hospital San Felipe

5. Situacidn actual: La entrega de medicamentos puede realizarse en las instalaciones
del ANMI o directamente en el almacén de medicamentos del Hospital San Felipe.
Hallazgo: No hay programacion especifica de recepcion. En ocasiones los proveedores

llegan al Hospital sin notificacion, lo que genera demoras en el proceso.

Proceso de Salida de insumos y medicamentos

1. Situacion actual: Las auxiliares de la farmacia de consulta externa, hospitalizacién
y oncologia no pueden visualizar el inventario actual de los almacenes para generar la

requisicion de medicamentos 0 insumos.
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Hallazgo: El sistema Farmatools no es utilizado en la gestion farmacéutica, debido a la falta

de seguimiento, capacitacion e internet.

2. Situacion actual: ElI medicamento solicitado por medio de requisicion (almacenes)
y receta (farmacias) no siempre es el despachado, ya que es condicionado por la cantidad de
inventario en tiempo real.

Hallazgo: EI medicamento e insumo no abastecido no es registrado.

Proceso de Control de Inventarios

1. Situacion actual: Los medicamentos proximos a vencer se notifican al ANMI para
el cambio por parte del proveedor.
Hallazgo: Los medicamentos se vencen en el almacén ya que el proceso de cambio no es

priorizado. En el almacén se encuentran medicamentos vencidos.

Revision de medicamentos
Referencia: Recepcion de Medicamentos o Insumos

Etiquetan e ingresan
los medicamentos al
almacén

v

iLos

medicamentos

estan préximos a
vencer?

Asistente Operativo

Reciben aviso de
—SIp- carta de com promiso
del medicamento

Archiva la orden de
remisién y actualiza
la tarjeta de

inventario A
Tarjeta de Inventario Fin

Encargado del Kardex

Diagrama 5 Revision fisica de medicamentos

2. Situacion actual: En el almacén se encuentran medicamentos vencidos.
Hallazgo: Se desconoce el proceso de descarte de medicamentos. La unidad responsable no

siempre se encuentra disponible.
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3. Situacion actual: La revision del inventario se realiza fisicamente por el asistente
operativo o el jefe de almacén.
Hallazgo: EI control del inventario no se realiza comparando sistema versus fisico. No

existe registro digital de lotes y fechas de vencimiento a priorizar.

4. Situacion actual: No se realiza el seguimiento de la informacion registrada y la
creacion de indicadores.

Hallazgo: Los indicadores (rotacion del inventario, cobertura del inventario, calidad del
inventario) y reportes (entradas y salidas, stock disponible) no son un elemento critico para

la toma de decisiones en las farmacias y almacenes.

5. Situacion actual: La farmacia de hospitalizacion, oncologia y externa tienen
registros de inventarios en libretas, hojas de Excel y cuadernos.
Hallazgo: La documentacion fisica no es estandarizada. Cada farmacia tiene sus registros de

acuerdo a su necesidad y organizacion.

g /9-t-22  Cilieafey
Tab Requ, 43132
%iﬁiﬁgciggm

Imagen 9 Registros fisicos de entradas y salidas
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La Region Metropolitana

o Listado de hallazgos generales de la Regién Metropolitana:

1. Situacion actual: El sistema WMSSM es utilizado unicamente para el registro de
entradas y salidas.

Hallazgo: El flujo del proceso se gestiona a través de la documentacion fisica, lo que genera
lentitud en el proceso. No todos los usuarios tienen el acceso al sistema por lo que no es un

medio oficial para el uso de la informacion.

2. Situacion actual: La informacion obtenida es archivada para el control de auditoria.
No se realiza un analisis de indicadores del proceso.
Hallazgo: El andlisis y monitoreo de indicadores es nulo.

Proceso de Compras

3. Situacion actual: Para la compra de medicamentos, se realiza la negativa como paso
inicial del proceso. La negativa requiere autorizacion firmada por el director de la unidad
ejecutora.

Hallazgo: En caso de que la negativa no sea aprobada, no existe un procedimiento especifico

para proceder, puede generar un atraso en el pedido en caso de que desapruebe.

Solicitud de negativa

Referencia Compra de e Insumos Fondos Propios/Nacionales

—sf-»

Realiza solicitud de Envia la solicitud de
negativa negativa al almacén

Solicitud de
negativa

iLa compra es de
medicamento 2

Coordinador de Logistica

!

Firma la solicitud de

Director

Diagrama 6 Solicitud de Negativa
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4. Situacion actual: El proceso de seleccion de proveedores considera el precio de las
ofertas presentadas; es el criterio principal en los procesos de licitacion.

Hallazgo: No hay una categorizacion de proveedores en base al tipo de pedido, no permite
un flujo eficaz en el proceso de compra; también no permite aplicar criterios de seleccion

de proveedores.

5. Situacion actual: El seguimiento del proceso de compra se realiza por medio de
Excel. Una vez iniciado el proceso, las etapas se manejan en un archivo integrado por varias
hojas.

Hallazgo: No existe una plataforma integrada de gestion de compras e inventarios donde se

puedan visualizar los procesos y su etapa correspondiente.

Proceso de Recepcion de insumos y medicamentos

1. Situacién actual: El formato para solicitar pedidos “informe trimestral S06” se
completa con el sugerido de pedidos historicos.

Hallazgo: La solicitud de medicamentos se hace con base en la historia de pedidos y no en
consumo real, esto puede ser causa de desabasto y sobre inventario actualmente, ya que no

se solicita bajo la demanda real que considera medicamentos no abastecidos.

2. Situacion actual: La inspeccion en el proceso de recepcion de medicamentos se
realiza al azar, seleccionando cierta cantidad del producto recibido.
Hallazgo: La inspeccion aleatoria en el proceso de recepcion permite que se puedan recibir

pedidos incompletos o en mal estado.

3. Situacion actual: El almacén no tiene la infraestructura fisica adecuada para
almacenar los medicamentos, no se le brinda mantenimiento periodico y tiene considerable
deterioro.

Hallazgo: Bajo las condiciones en que se almacena el producto, este puede sufrir

contaminaciones, caducidades, o perder algunas de sus caracteristicas internas.
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Imagen 10 Almacén de medicamentos La Region

4. Situacion actual: No existen ubicaciones definidas en el almacén y la bodega. El

producto se almacena con base en la disponibilidad del espacio.

Hallazgo: Al no tener ubicaciones, no permite tener un orden en cuanto al inventario del

producto; asimismo, el proceso de colocacién y recoleccion de producto toma més tiempo.

Imagen 11 Almacén de medicamentos La Region

5. Situacion actual: No se realizan inventarios periodicos para verificar diferencias en

el inventario fisico. Se utiliza una tarjeta de inventario para registrar entradas y salidas del
producto.
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Hallazgo: No existe un control de inventario definido considerando todos los parametros
necesarios; esto afecta la administracion del inventario para detectar irregularidades en la

recepcién o despacho de producto.

6. Situacion actual: En caso de que el medicamento no cuente con las especificaciones
correctas, no existe un procedimiento de devolucién definido ni un almacén de cuarentena.

Hallazgo: No existe un procedimiento definido de devolucién contemplando un area
definida para ese producto; de igual manera, solamente se tiene registro fisico del producto

en ese estado.

Tabla 2 Revision de cajas recibidas

Inspeccion de medicamentos e Insumos
‘ Referencia: Recepcion de Medicamentos e Insumos del ANMI

(=
D
(&)
@®© Realiza inspeccion al Ingresa los
(= Inicio —p  azardelas cajas —P1 medicamentosal
Z recibidas almacén @
©
@
[«5]
3
7. Situacion actual: Los inventarios son controlados con las tarjetas de inventario. El

sistema WMSSM no es considerado oficial a nivel nacional.
Hallazgo: La recepcion y despacho de inventario se maneja de forma fisica, no se utiliza un
sistema para un registro adecuado de ambas operaciones. También, no existe un sistema

integral, que permita visualizar el inventario entre los niveles de servicio de salud.

Proceso de Salida de insumos y medicamentos

1. Situacion actual: La solicitud de pedidos se realiza con requisiciones fisicas.
Hallazgo: No existe registro digital de pedidos. El archivo y documentacion genera

dificultad en la basqueda de la informacion.
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2. Situacion actual: Los medicamentos e insumos se registran en el libro de control y
se archiva en la orden de suministros. La coordinadora de almacén distribuye las salidas en
el sistema WMSSM y al mismo tiempo descuenta lo entregado en el inventario.

Hallazgo: El registro de la salida de medicamentos es fisico, por lo que no existe validacion

en sistema por parte de quien recibe.

Imagen 12 Libro de control

3. Situacion actual: Se realiza un consolidado de requerimientos de los UAPS, CIS y
policlinico; posteriormente se envia la solicitud a la ULMIE; sin embargo, la
recepcidn dependera de las existencias del ANMI y por tanto su distribucion.

Hallazgo: La cantidad de medicamentos a distribuir depende de la cantidad recibida en el
ANMI. No existe analisis de consumos para el surtimiento de medicamentos e insumos, se
realiza con base en la disponibilidad de inventario; no hay una planificacion formal para la

solicitud de medicamentos considerando parametros de demanda y consumo.




I S
A Formato (506) modificado para i e

Imagen 13 Informe trimestral SO6

4. Situacion actual: Los medicamentos que se detectan en mal estado o vencidos, son
colocados en una caja y notificados al ARSA para su descarte, sin embargo, estos se
encuentran almacenados hasta nuevo aviso.

Hallazgo: No existe un sistema o método para dar seguimiento y evitar el vencimiento de

los medicamentos. No se ejecuta un procedimiento de descarte en caso de medicamento
vencido.




Centro de Salud Nueva Suyapa

o Listado de hallazgos generales del Centro de Salud Nueva Suyapa:

1. Situacion actual: La comunicacion entre areas es gestionada mediante la
documentacion fisica. No se utilizan sistemas de informacion.

Hallazgo: El flujo del proceso se gestiona a traves de documentacion fisica, lo que genera
lentitud en el proceso. No todos los usuarios tienen disponibles aparatos electrénicos por lo

que no es un medio oficial para el uso de la informacion.

2. Situacion actual: La informacion obtenida es archivada para el control de auditoria.
No se realiza un analisis de indicadores del proceso.
Hallazgo: El andlisis y monitoreo de indicadores es nulo.

Proceso de Gestion Hospitalaria

1. Situacion actual: Las recetas son entregadas a la farmacia en una hoja de papel en
blanco con sello y firma del médico. Las recetas son archivadas en cajas de carton por mas
de 5 afos.

Hallazgo: No existe registro digital de las recetas médicas, asi como un historial de
medicamentos por paciente y por tipo de medicamento. El espacio para el archivo de las
mismas es insuficiente. Al ser un registro fisico almacenado se expone a que se pueda dafiar

o extraviar. El formato de receta médica no es estandar.

Imagen 14 Receta médica del Centro de Salud
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2. Situacidn actual: En el proceso de gestion hospitalaria, que comprende (archivo, pre-
clinica, post-clinica) se utilizan una serie de documentos fisicos para el registro del paciente
en cada area.

Hallazgo: El registro del paciente por cada una de las etapas del centro se realiza de forma
manual. No hay un registro via sistema de los pacientes atendidos, asi como el tipo de
atencion brindada, ni los medicamentos proporcionados.

3. Situacion actual: El jefe de enfermeria y de la farmacia solicitan a la Region los
insumos y medicamentos una vez que no tienen existencias.
Hallazgo: No hay un plan de abastecimiento especifico, se hacen en base a reduccion de

inventario. La demanda es mayor a la solicitada en el informe trimestral.

il

Imagen 15 Libro de entregas de insumos

4. Situacién actual: Se revisan las existencias fisicas de manera aleatoria y sin un
formato especifico de control de inventarios. La comparativa se realiza con las existencias
versus la documentacion fisica “Tarjeta de Inventario”.

Hallazgo: La definicion de control de inventarios periodicos es nula. No existe

documentacion de inventarios realizados previamente.
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Imagen 16 Tarjeta de Inventario
Proceso de Recepcion de insumos y medicamentos

1. Situacion actual: Los insumos y productos de bioseguridad se encuentran en las
oficinas de los responsables de acuerdo a la disponibilidad.

Hallazgo: No existe un lugar definido para colocar los insumos y productos de bioseguridad.

2. Situacion actual: Los medicamentos son ingresados a la bodega sin ubicaciones.

Hallazgo: No existen ubicaciones definidas en el almacén y bodega; esto no permite tener
un orden en cuanto al inventario del producto.

Imagen 17 Bodega sin ubicaciones

30




3. Situacion actual: En la recepcién de insumos o medicamentos se realiza una
inspeccidn aleatoria. En caso de encontrar algin dafio o mal estado no se realiza un proceso
de devolucién.

Hallazgo: No existen cambios ni devoluciones de los insumos y medicamentos recibidos.
Mediante inspecciones aleatorias, no se puede asegurar totalmente que los pedidos se reciban
completos o en un buen estado.

Proceso de Salida de insumos y medicamentos

1. Situacion actual: Los medicamentos e insumos se registran en libros de existencia y
de control Unicamente.

Hallazgo: El registro de la salida de medicamentos es fisico y no existe validacion en sistema.
El registro fisico genera complejidad para la generacién de reportes o verificacion de
informacion en tiempo real.

Imagen 18 Libro diario de existencias
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RECOMENDACIONES GENERALES DE MEJORA

Actualizacion y revision del presupuesto para cada nivel de servicio.

Creacion y registro de orden de compra y factura en sistema.

Registro completo y parcial del pedido recibido por lotes y unidades de presentacion.
Registro de tiempo de entrega del proveedor.

Registro de reposiciones del proveedor en el sistema.

Registro de requisiciones y recetas en el sistema.

Registro de Inventario y reporte con pantallas de visualizacion.

Definicion de stock de seguridad por medicamento y por unidad ejecutora.

© © N o g B~ wbd e

Registro de movimientos de inventario entre almacenes y farmacias.

[EEN
o

. Descuento del inventario hasta el registro de las salidas del medicamento en las farmacias.

[EEN
[EEN

. Analisis y creacion de reportes de indicadores referentes al proceso de logistica y compras.

[EEN
N

. Registro y control de medicamentos no abastecidos por falta de existencia.

[EEN
w

. Almacenamiento de medicamentos por fecha de vencimiento.

[EEN
SN

. Monitoreo del cumplimiento de las politicas del proceso.

[EEN
a1

. Creacién de manual de descripcion de los procesos.

[EEN
[op}

. Registro de medicamentos mediante codigos de barra.

[EEN
~

. Sefalizacion y ubicaciones en los almacenes.

[EEY
o

. Estandarizacion de registros y documentacion fisica.

[EEN
(o]

. Definicién de usuarios clave y capacitacion tecnolégica.

N
o

. Establecimiento periodico de controles de inventario.

N
[

. Conexion de internet en las instalaciones de los almacenes.

N
N

. Restructuracion fisica de almacenes (techo, piso y pallets dafiados).




CONCLUSIONES

o El desabasto, productos caducados y sobre inventario de los medicamentos e insumos
en los almacenes es una de las realidades actualmente. Es indispensable mencionar
que una de las causas principales son los hallazgos referentes a la programacion y

revision oportuna de los inventarios.

o La importancia de la infraestructura de los almacenes radica en que se permite
concentrar el almacenamiento de los medicamentos e insumos, ademas de asegurar el
control, distribucion y abastecimiento oportuno. Es necesario entonces, trabajar en la
reestructuracion de suelos y paredes de facil limpieza, sefializacion, ubicaciones,

temperatura y caracteristicas especiales en los almacenes actualmente.

o La capacitacion del recurso humano es un pilar indispensable en el funcionamiento
6ptimo de los procesos. Actualmente el recurso humano no estéa capacitado en el uso

de sistemas y tecnologia.

o La falta de trazabilidad de los inventarios es una consecuencia de la nula
interconexion de datos y uso de sistemas actualmente. La implementacion del Sistema
de Informacion de Logistica de Medicamentos e Insumos tendra como beneficios la
facilidad de recopilacion de informacion, organizacion, analisis y distribucion de

medicamentos.
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