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Resumen.

El presente trabajo esté dirigido a realizar mejoras en una empresa de servicios,
en el area de auditoria.

Se analizara la situacion de una empresa ubicada en la capital de Tucumén, con
sucursales en varios departamentos de la provincia, dedicada a brindar servicios
médicos, de sepelio, aseguradora, entre otros. Por medio de este trabajo se
pretende evidenciar ineficiencias en el proceso de liquidaciéon de honorarios
médicos a través de una propuesta superadora al plantear la implementacion de
sistemas informaticos en dicho proceso, lo cual producira resultados satisfactorios,
al reducir tiempos y costos de mano de obra.

La metodologia que se utilizé para abordar este trabajo fue de corte cualitativo,
apoyado en un disefilo metodolégico de tipo investigacion accién, por medio de
técnicas como las entrevistas y la observaciéon dentro de la organizacion.

Dentro de una de las &reas de esta, existe un proceso ineficiente, por eso el
objetivo de este trabajo es analizar y proponer mejoras en el mismo con el objeto
de lograr reducir la ineficiencia.

Se elabora un anadlisis realizando primero un diagnostico de la situacion actual,
paso siguiente se analiza la factibilidad de la solucién propuesta, desde el punto
de vista econdémico, técnico y de infraestructura.

Luego se elabora un cursograma de la operatoria propuesta en este trabajo.

Por ultimo, se proponen mecanismos para que la implementacion se lleve a cabo
de una forma eficiente, asi como también pautas para una mayor seguridad y
proteccion de los datos.

Palabras clave: Sistema de informacion, proceso, control, ineficiencia.

Introduccion.

La eficiencia en los procesos dentro de la empresa es un aspecto clave para
cumplir con los objetivos empleando la menor cantidad de recursos posibles en su
consecucion.

No prestar atencion o pasar por alto estas ineficiencias es un grave error que
cometen algunas empresas por multiples razones, algunas veces es por el afan de
los gerentes en focalizarse demasiado en la actividad operativa del dia a dia por
falta de delegacion de las actividades a sus subordinados, ya sea por falta de
confianza en los mismos o bien por querer hacer las cosas s6lo a su manera.

En otras ocasiones, estas ineficiencias existen porque los empleados se sienten
desmotivados al realizar sugerencias para mejorar los procesos, debido a que no
siempre se los tiene en cuenta o se les da el lugar para proponerlas.

Las preferencias de los clientes cambian con frecuencia y cada vez son mayores
las exigencias que estos tienen con las empresas. Estos exigen un servicio de
calidad y sentirse valorados. Es por ello por lo que es necesario que las empresas
tengan un enfoque proactivo en este sentido, en tener en cuenta las necesidades
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de los clientes y estar abierta a todas las mejoras que se puedan implementar que
permitan brindar un servicio de mayor calidad, en donde las tareas manuales y
operativas puedan automatizarse, asi se disminuye la probabilidad de errores y el
tiempo que se invierte en ellas. De esta forma los empleados y los gerentes
pueden desvincularse de actividades operativas que demandan demasiado tiempo
y preocuparse por brindar un servicio de calidad.

Una forma eficiente de automatizar procesos es por medio de la utilizacion de
sistemas de informacion, que tienen la capacidad de procesar una gran cantidad
de datos en poco tiempo, asi como almacenarlos con mayor seguridad y
brindarnos un rapido acceso a los mismos cuando los necesitamos.

Presentacion de la empresa elegida.

El analisis de este trabajo estard orientado a la empresa de servicios médicos
“Arévalo Servicios Sociales” (de ahora en mas mencionada como “la empresa”),
dedicada a la prestacion de servicios médicos, servicios de sepelio, aseguradora,
medicina laboral, entre otras actividades.

Se fundoé en el afio 2006, naciendo como una empresa familiar dedicada a la
medicina.

En sus inicios su actividad se encontraba centralizada en la ciudad de San Miguel
de Tucuman. En la actualidad, cuenta con cinco sucursales, en los departamentos
de Aguilares, Alberdi, Concepcion, Monteros y la antes mencionada, en la capital
de Tucuman.

Descripcion del problema.

El plan de trabajo estd orientado a mejorar el proceso de “Liquidacion de
honorarios de médicos internos”. El motivo por el cual se va a realizar este trabajo
se debe a que se trata de un proceso ineficiente dentro de la empresa, ya que
demanda demasiado tiempo realizarlo y cuenta con un grado muy elevado de
control humano y poco por parte de sistema, por ende, la probabilidad de error al
realizar dicho control es mayor.

Actualmente, el proceso de “Liquidacion de los honorarios de médicos internos” es
realizado de la siguiente forma:

1- El primer dia habil de cada mes, el sector auditoria ingresa en el sistema de
gestion de Arévalo y procede a generar la liquidacion del mes anterior a
cada uno de los médicos internos de la empresa. Esta liquidacion es
impresa y es entregada al sector de servicios, el cual se encarga de que
esta sea entregada a cada uno de los médicos.

2- Cada uno de los médicos entregan al sector de auditoria la liquidacion junto
con cada una de las 6rdenes de consulta y estudios detallada en la misma,
ademas de la factura emitida por los mismos en concepto de honorarios por
los servicios prestados, cuyo importe surge del total de la liquidacion.
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3- El sector auditoria procede a realizar el control de la liquidacion a partir de

las ordenes presentadas por los médicos, a modo de verificar que las
ordenes que se detallan en la liquidacion efectivamente fueron atendidas
por el médico correspondiente.
Este control se realiza debido a que una orden que se detalla en la
liquidacion puede no haber sido atendida por el médico. A modo de
ejemplo, un afiliado de Arévalo puede pagar una orden el dia 15 del mes, y
a partir de dicha fecha tiene 30 dias corridos para hacer uso de dicha
orden. Una vez que el afiliado realiza el pago de esa orden, el sector de
cajas confirma el pago y dicha orden se incluye en la liquidacion del mes,
pero no quiere decir que el médico realizd una atencién en ese mes, debido
a que el paciente puede hacer uso de dicha consulta el mes siguiente
dentro del plazo establecido, o bien no hacer uso de esta.

4- Una vez realizado el control, se procede a cargar la factura emitida por el
médico en concepto de honorarios del mes, se le descuenta un 7% del
valor total de la misma en concepto de alquiler del consultorio y otros
descuentos en concepto de 6rdenes no atendidas, insumos meédicos,
seguro de mala praxis, entre otros.

5- Una vez que se realizaron los descuentos correspondientes, se procede a
emitir la/s orden/es de pago por el saldo restante, dependiendo del monto
de dicho saldo. En caso de ser mayor al monto de $4000, el pago se realiza
en dos cuotas, en los plazos establecidos. En caso de ser menor al monto
de $4000, el mismo se realiza en una sola cuota.

6- Las 6rdenes son archivadas, asi como las facturas presentadas por los
médicos.

El proceso detallado anteriormente tiene un plazo de duracién de 15 dias, siendo
el subproceso mas ineficiente el control que se le realiza a la liquidacion a partir de
las oOrdenes presentadas por los médicos. A partir de la planificacion interna
realizada por el sector de auditoria, dicho subproceso tiene un tiempo estimado de
duracion de siete dias, lo cual representa practicamente el 50% del plazo de
duracion del proceso en su totalidad.

Por lo expuesto anteriormente, se plantea el siguiente problema: el proceso de
liquidacion de honorarios médicos de la empresa es ineficiente.

Objetivo.

El objetivo general de este trabajo es analizar y proponer mejoras en el proceso de
liquidacion de honorarios médicos, por medio de la utilizacion de sistema de
gestion para llevar a cabo un control y adaptar el proceso a las tecnologias que se
encuentran al alcance de la empresa.

Se busca la reduccion de costos e incrementar la satisfaccion tanto de los médicos
como de los directivos de la empresa.
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Los objetivos especificos que se quieren alcanzar son:

- Efectuar un diagndstico de la situacion actual.
- Determinar la factibilidad econémica y técnica de la propuesta.
- Elaborar un plan de implementacion y seguridad de datos.

Marco teorico.
Dentro del marco tedrico de este trabajo, se pueden mencionar varios autores:

La tecnologia de la informacion puede promover varios grados de cambio
organizacional, que varian desde un cambio incremental hasta de largo alcance.
Los cuatro tipos de cambio organizacional estructural que permite la tecnologia de
la informacién son: automatizacion, racionalizacién, redisefio del proceso de
negocios y cambios de paradigma. Cada uno conlleva distintos riegos y
recompensas.

Al disefiar un nuevo sistema de informacion se redisefia la organizacién por eso es
por lo que los creadores de sistemas deben comprender la forma en que un
sistema afectara a los procesos de negocios especificos y a la organizacion como
un todo.

Para Martinez Obregoén (2008), el disefio es la etapa en la que se dara forma a la
informacion recolectada en documentos, diagramas de flujo de procesos, disefios
de entradas y salidas, de archivos maestros, de trabajo, etc., lo cual llevara a la
creacion del nuevo sistema. El autor menciona dos tipos de disefios que pueden
utilizarse:

e Por andlisis estructurado: estructura el sistema en subsistemas, modulos,
submaodulos, etc., y los jerarquiza de complejos a simples, lo que también
permite la integracion con otros sistemas. Al tratarse de un gréafico sencillo,
puede ser comprendido por otras personas y modificado sin gran dificultad.

e Por desarrollo de prototipo de aplicaciones: se trata de crear un sistema con
las caracteristicas necesarias para su evaluacion antes de presentar el
sistema final: Se utiliza para aclarar requerimientos y verificar la factibilidad
del desarrollo de la aplicacién, y ademas para evaluar al usuario en su
utilizacion.

Luego, se produce la transicion del proceso de disefio al de desarrollo del sistema,
con las siguientes actividades previas:

- Crear los archivos de datos segun lo antes disefiado en la fase anterior, que
seran utilizados en el sistema.

- Realizar la documentacion del sistema, esta debe incluir ademas los
programas que conforman el sistema.

- Verificar que se cuente con los equipos suficientes para la implementacion
del sistema.
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- Capacitar a los usuarios y al personal de sistemas en las actividades de
procesamiento de datos y mantenimiento.
- Establecer estrategias para la implementacion del nuevo sistema.

Las etapas siguientes son la implementaciéon y el mantenimiento, ambas de suma
importancia y posibles de realizar de multiples maneras. La implementacion por
sustitucion directa implica que el sistema nuevo sustituya directamente al viejo,
implementado métodos de monitoreo para verificar su buen funcionamiento.
Durante la implementacion en paralelo, en cambio, ambos sistemas se ejecutan
en forma paralela durante un tiempo determinado, mientras que se corrigen
errores y se asegura que el nuevo sistema funcione correctamente.

En cuanto al mantenimiento, suele ser necesario realizar actualizaciones o hacer
ajustes por cuestiones del sistema, como descuidos en la fase de analisis o
pruebas insuficientes, y también por cambios en los procedimientos dentro de la
organizacion, cambios de precios, de politicas de compras, etc.

Segun Lauddn (2012), el desarrollo de sistemas se refiere a todas las actividades
gue producen una solucion de sistemas de informacién para un problema u
oportunidad de la organizacién, mientras que el andlisis de sistemas es el analisis
del problema que la organizacién tratara de resolver con un sistema de
informacion.

Este ultimo consiste en:

1- Definir el problema.

2- ldentificar sus causas.

3- Especificar la solucion.

4- Determinar las necesidades de informacion que la solucion de sistemas
debe satisfacer. Posterior el andlisis, el disefio del sistema detalla como
el sistema de informacién satisface los requisitos determinados en el
analisis.

Dice Martinez Obregén (2008), el trabajo del analista de sistemas consiste en
estudiar cada proceso dentro de la organizacién previamente a determinar los
requerimientos, es decir, conocer las actividades, evaluarlas, realizar un modelo
del nuevo funcionamiento y una evaluacién de los resultados. También debe

documentar cada proceso del trabajo realizado, y a la vez tomar en cuenta las
necesidades de los usuarios y la viabilidad del sistema en los siguientes aspectos:

1) Economico: si la inversion es factible y que réditos va a producir

2) Legal: no cometer infracciones al desarrollar el sistema

3) Técnica: que el sistema sea funcional y aporte las ventajas que el cliente
necesita.

Crear un sistema de organizacion es un tipo de cambio organizacional planeado.
La introduccidon de un nuevo sistema de informacion implica mucho mas que un
nuevo hardware y software, también implica cambios en los trabajos, habilidades,
administracion y organizacion.
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Para Bravo Carrasco (1996), las etapas en el desarrollo de un sistema de
informacion son:

1) El diagnéstico.

2) La factibilidad.

3) El disefio légico/analisis funcional.

4) El disefio fisico.

5) La programacion.

6) Laimplementacion y despliegue.

7) La operacion o puesta del sistema en actividad.
8) La proteccién o seguridad de la informacion.

El diagndstico es la primera etapa en el desarrollo de un sistema de informacion
y su objetivo es identificar y ubicar, en su medio, el problema. Un buen diagnostico
permitir4 construir sélidamente un sistema, sobre la base de dar solucion a un
problema real, sin el peligro de construir una aplicacion para resolver un problema
mal planteado o tal vez inexistente.

El problema se entiende aqui como el motivo que da origen al estudio del
diagnéstico y podria corresponder, entre otras, a las siguientes causas:

- Economizar recursos en procesos productivos/administrativos.
- Resolver cuellos de botella.
- Mejorar tiempos de respuesta.

Para mejorar la compresion del diagndstico se ha dividido el tema en los
siguientes puntos:

- ¢ Cual es el problema?

Esta pregunta es la que da comienzo al estudio de diagnadstico.

La clave para aclarar los problemas es la informacion y una importante fuente
son los propios funcionarios de la empresa, a quienes se puede acceder,
principalmente, mediante entrevistas. Otras fuentes complementarias para
obtener informacion son las encuestas, el material escrito, entre otros.

- Ubicacion del problema.

La ubicacién es un concepto que significa situar el problema en su medio, es
decir, conocer la empresa y determinar las relaciones area-problema versus
otras areas de la empresa.

- Descripcion del problema.

Luego de haber estudiado la ubicacion del problema, debe analizarse su
funcionamiento interno.

- Evaluacion del problema.

¢, COmo sabe el analista si un procedimiento es correcto o incorrecto? En
algunos casos resulta obvio, pero en otros deberia apoyarse sobre una especie
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de “estandar de buenos procedimientos”, relativo al problema en estudio y
definido sobre las siguientes bases.

1) Referencias bibliogréficas.
2) Reuniones con ejecutivos para definir un sistema ideal.

El objetivo de la factibilidad, en cambio, es plantear y evaluar alternativas de
solucion al problema identificado en el diagnéstico. Su magnitud dependera de la
importancia del proyecto, del nimero de factores que mas influyen en la decision,
sean econdmicos, técnicos, etc.

La metodologia, para esta etapa, considera el estudio de los siguientes puntos:

- Andlisis del problema.

Corresponde ahora aclarar:

1) Urgencia del problema.

2) Costos del problema.

3) Plazos del estudio de factibilidad.
4) Requerimientos y restricciones.

- Planteamiento de alternativas.

Existen tres fuentes para buscar soluciones al problema
1) Soluciones tradicionales.

2) Soluciones internas.

3) Soluciones externas.

- Evaluacién de cada alternativa.

Cada alternativa debe ser evaluada desde la perspectiva costo/beneficio y en
lo posible ponderando objetivamente cada uno de los factores que mas
influirdn en la seleccion (factores de decision).

- Evaluaciéon comparativa entre alternativas.

Una vez terminado el analisis individual de cada alternativa, se procede ahora
a un estudio comparativo entre todas las soluciones propuestas.

El disefio l6gico, por su parte, tiene como objetivo el desarrollo administrativo de
la alternativa seleccionada por el ejecutivo en la etapa de factibilidad,
especialmente en lo que se refiere a la departamentalizacion, organizaciéon
general, creacion o redisefio de funciones, procedimientos alternativos,
formularios, codigos y otros elementos propios de areas administrativas.

El disefio fisico traduce el disefio l6gico en una solucion implementable y costo-
efectiva o econémica. EI componente es la unidad de construccién elemental del
disefio fisico. Las caracteristicas de un componente son:

- Se define segun como interactda con otros.
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Encapsula sus funciones y datos.

Es reusable a través de las aplicaciones.

Puede verse como una caja negra.

Puede contener otros componentes.

El objetivo de la etapa de implementacion es dejar el sistema en funcionamiento
normal. Para lograr esto deben realizarse las siguientes tareas:

Prueba general del sistema.

Documentacioén del sistema.

Entrenamiento del personal.
Poblamiento de los archivos.

Puesta en marcha.

Metodologia.

En el presente trabajo se optara por un enfoque de corte cualitativo, debido a que
se pretende trabajar desde adentro de la empresa, conociendo las opiniones y
experiencias de los participantes del proceso con mayor profundidad. A partir del
enfoque, se optara en el disefio metodoldgico por la investigacién-accion.

Dentro de los métodos particulares, se realizara por medio de la observacion, mas
precisamente por una investigacion de campo, utilizando como técnicas la
entrevista y la observacion directa. Por medio de esta ultima, se pretende realizar
observaciones dentro de la empresa de los tiempos requeridos para llevar a cabo
el proceso, cual es el subproceso que, de existir, produce un cuello de botella,
interactuar con el especialista en sistemas de la organizacién para planear la
implementacion de una propuesta superadora a la actual, realizar entrevistas a los
participantes del proceso para recabar informacién respecto a cuales son a su
juicio los elementos ineficientes en el proceso y tener en cuenta propuestas por
parte de los mismos para realizar un plan conjunto.

A partir de esta informacion recabada, se pretende realizar un analisis de sistema,
ademas de establecer plazos de implementacion del sistema de gestion unificado,
con la finalidad de ser presentado ante el directorio de la organizacion para que se
evalle su utilidad y se tome una decision respecto a su implementacion.

La finalidad del sistema de gestién unificado consiste en lo siguiente:

1) Cuando un afiliado solicita una orden de consulta/estudio, el sector de
cajas emite una orden, la cual es entregada al solicitante y por la cual
tiene el plazo de 30 dias para hacer uso de esta.

2) Una vez que el afiiado hace uso de la orden con el médico
correspondiente, este Ultimo tiene la obligacion de proceder a cargar la
historia clinica del paciente. Al establecer un sistema de gestién
integrado, en el momento en el que el médico realiza la carga en el
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sistema, esta informacion es cruzada con la introducida por el cajero y
se produce un control interno, en donde se compensa la orden emitida
por la seccidon caja y la atencion de esta realizada por el médico
correspondiente.

A fin de mes, el sector auditoria emite un listado de la totalidad de las
ordenes compensadas entre la historia clinica y la seccion caja, en
donde el importe de esta es el que corresponde pagar a los médicos, sin
necesidad de realizar un control entre las 6rdenes y la liquidacion,
debido a que dicho control ya fue realizado por el sistema de gestidén
integrado.

Una vez que se cuenta con el importe, realizar la factura de venta por el
alquiler de los consultorios, recordando que este importe es el 7% de la
facturacion mensual del médico.

Por ultimo, el saldo es pagado en una o dos cuotas, dependiendo del
importe restante.

de la informacion recabada anteriormente, se pretende realizar

comparaciones del momento previo y posterior a la implementacion, con la

finalidad

de realizar comparaciones de tiempo, costos y evaluacién de la

conformidad de las partes intervinientes en el proceso, a fin de determinar si el
proceso cumplié con las expectativas.
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Desarrollo de la solucion

1.-DIAGNOSTICO:

Ante las diversas dificultades y contratiempos que surgian del proceso de
liguidacién de honorarios médicos, decidi trabajar en la mejora de este para lograr
mayor eficiencia en cuanto a la carga horaria y la celeridad de los procesos
vinculados (contabilizacion, pagos, etc.), buscando que las herramientas del
sistema nos ayuden a resolver los problemas mencionado y reducir los margenes
de error propios de la tarea humana.

Este proceso forma parte de la operatoria de una empresa de servicios sociales
“Arévalo Servicios Sociales” (de ahora en adelante mencionada como “la
empresa’”), que incluye actividades como prestacion de servicios médicos,
servicios de sepelio, seguros varios, medicina laboral, entre otras.

Se fundoé en el afio 2006, naciendo como una empresa familiar dedicada a la
medicina.

En sus inicios su actividad se encontraba centralizada en la ciudad de San Miguel
de Tucuman. En la actualidad, cuenta con su casa central, en San Miguel de
Tucuman, mas cuatro sucursales, en los departamentos de Aguilares, Alberdi,
Concepcién, Monteros._

La empresa esta organizada de la siguiente forma, ubicandose el problema dentro
del area de auditoria, sector que depende de la gerencia administrativa.

Direciarm
&cia. Adm Grla. Gom Medicina RREHH.
Coemercial SV iciDa _aboral
Cislamas Verias Owrecrar
M edico

Tasprana
Cohranras

ErCargaE)
OE

Contadiins
=B IO
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A continuacioén, describiré las tareas del proceso en cuestién, que considero
deben modificarse en busca de la optimizacion requerida:

a)
b)

a)

b)

Entradas:

Control de planillas de liquidaciones presentadas y aplicacion de
descuentos correspondientes, de la funcién de control.

Archivar 6rdenes y liquidaciones presentadas, de la funcién de control.
Salidas:

Ordenes de pago y facturas de alquileres autorizadas, de la funcion
autorizacion de érdenes de pago y alquileres. (ver si conviene separar
ingresos de egresos)

Realizacion de cheques/transferencias bancarias, de la funcién pago a
meédicos.

A partir de lo expuesto anteriormente, la evaluacion que se realiza es la
siguiente.

El control cruzado entre planillas de liquidaciones con las ordenes
meédicas, representa un 50% de la disponibilidad horaria mensual para
realizar las tareas.

En ocasiones, la autorizacion de las 6rdenes de pago y alquileres no se

efectla en tiempo debido a demoras en la etapa de control de

liquidaciones.

Lo mencionado anteriormente ocasiona que los cheques y

transferencias bancarias no se efectien en las fechas fijadas.

En base al analisis realizado se realizaron las siguientes

observaciones:

a) El control de liquidaciones presenta un cuello de botella, que retrasa
otros procesos claves para la satisfaccion de médicos, como lo es el
pago a los mismos. Esto se traslada directamente a la calidad del
servicio.

b) Al tratarse de un proceso practicamente manual, es posible que se
produzcan errores al tratarse de controles humanos.

c) Se destina 50% del tiempo del sector a realizar dicho control, es
decir que el 50% de lo que se paga en el area de auditoria se destina
a dicho proceso.
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A partir de dichas observaciones, se llega a las siguientes

conclusiones:

a) El control de liquidaciones de honorarios médicos es ineficiente,
debido a que lleva demasiado tiempo y tiene destinado demasiados
recursos.

b) Esta ineficiencia produce ineficiencia en otros procesos, que son
clave para el éxito de la empresa.

Como puede observarse, el sector de auditoria afecta directamente a los
sectores sistemas y tesoreria, que tienen impacto directo sobre la gerencia
administrativa, la cual influye en el desempefio de las demas gerencias,
siendo la que mayor impacto sufre la gerencia de servicios, como ya se
explico anteriormente, sobre la satisfaccion de los médicos. También tiene
impacto sobre la gerencia comercial, ya que la satisfaccion de los afiliados
repercute directamente en la fidelidad de los actuales afiliados y los
potenciales.

2.-FACTIBILIDAD:

En primer lugar, se llevara a cabo el analisis del problema que se esta

considerando.

Para llevar a cabo dicho analisis, se tienen en cuenta los factores urgencia,

costos del problema y los requerimientos y restricciones de este.

a) Urgencia del problema:
Actualmente, intervienen directamente 3 personas en el proceso de
control de liquidaciones. Se toma como referencia un salario promedio
de $15.000 mensuales, debido a que este proceso ocupa el 50% del
tiempo mensual de estos trabajadores, se destina en promedio $7.500
por trabajador, es decir $22.500 por los 3 que intervienen, en un mes. Si
lo proyectamos a un plazo de un afio, se transforma en un costo anual
de $270.000, solo teniendo en cuenta el personal administrativo que
interviene directamente en el proceso, sin tener en cuenta costos que se
producen por el descontento de los médicos que se traduce en un
servicio de calidad inferior para los clientes, que produce menores
ventas, ni los costos por el personal que interviene de forma indirecta,
como ser personal de servicios.
La empresa incurre en estos costos actualmente en consecuencia de la
existencia de este proceso ineficiente.
Ademas, afecta directamente el proceso de pago a meédicos, ya que los
mismos reciben su pago una vez que se realiza el control de las
liquidaciones y se autorizan por la gerencia de servicios y administrativa,
ademas del tiempo requerido para efectuar las transferencias y
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cheques, para los cuales no siempre se cuenta con las firmas
requeridas.

Segun lo expuesto anteriormente, se observa una notoria urgencia en
solucionar dicho problema, tanto desde el punto de vista econémico y de
la satisfaccion de los médicos.

Costos del problema: como se indic6 anteriormente, se estima un costo
anual de $270.000, solo teniendo en cuenta costos de personal
administrativo que intervienen directamente. Este costo es superior si se
tiene en cuenta el personal que interviene indirectamente en el proceso,
asi como el costo que implica tener empleados insatisfechos, lo que se
traduce en clientes insatisfechos.

Requerimientos y restricciones

No debe ser mayor a $270.000 anuales 0 $22.500 mensuales.

La duracién del proceso no debe ser superior a 6 dias (20% del tiempo
mensual).

La unificacion de los dos sistemas, o bien la adquisicién de un nuevo
sistema totalmente integrado, requiere un esfuerzo adicional por parte
de los médicos, ya que actualmente su funcién en el proceso es la de
cargar historias clinicas, por ende, ahora tendrian una funcion adicional
como seria la de vincular un paciente atendido con la orden emitida para
dicho paciente. Es necesario exponer los beneficios de la
implementacion y lograr el compromiso por parte de todo el personal
que interviene en el proceso.

A patrtir del analisis del problema realizado anteriormente, a continuacion,
se plantean dos alternativas para la solucion de este:

1.

La solucién propuesta es la de unificar los dos sistemas, el sistema de
historia clinica con el de emisién de 6rdenes de consultas y estudios. De
este modo se puede cruzar la informacién producida en cada sistema,
de modo que a principio de mes se pueda obtener un informe de las
ordenes efectivamente atendidas, sin necesidad de controlar cada una
de forma manual. El mismo tiene una duracion total de 7 meses.

Una solucién alternativa a la propuesta seria adquirir una licencia de un
software ya existente, en vez de desarrollar uno, en el cual estén
incluidas las funciones de historia clinica y emision de 6rdenes para los
afiliados.
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Planteadas las posibles soluciones, se efectuara la evaluacion de estas, a

partir de la definicion de los factores de decision costos, velocidad de
respuesta y otros (los cuales se detallaran a continuacion).

Factor de decision Porcentaje de influencia
Costos 50%

Velocidad de respuesta 30%

Otros 20%

Total 100%

Se asigna al factor de decision costos un porcentaje de influencia sobre la

decision de un 50%, a velocidad de respuesta se le asigna un 30% de
importancia y a otros factores se le asigna un 20% de importancia.
1) ALTERNATIVA 1: INTEGRAR SISTEMAS DE HISTORIA CLINICA Y

EMISION DE ORDENES:

La solucion propuesta consiste en unificar ambos sistemas, historia

clinica y sistema de gestion, para poder obtener de esta forma un

informe sobre las 6rdenes efectivamente atendidas en el mes por los
médicos, sin necesidad de realizar el control manual de cada orden con
la liguidacion correspondiente. De este modo se logra un gran ahorro de
tiempo en el proceso, lo cual se traduce en menor carga horaria
asignada al mismo y da mayor tiempo para otras funciones mas propias
del area. Ademas, se dispone de una mayor cantidad de tiempo para
gestionar la autorizacion y pago a los mismos.

Para llevar a cabo dicha unificacion de los sistemas, es necesario

cambiar el lenguaje de programacion de historias clinicas y traducirlo al

mismo en que esta configurado el sistema de gestion.

Descrita la solucion propuesta, se detallara cuéles son los

requerimientos para llevarla a cabo, teniendo en cuenta sistemas

requeridos, personal, instalaciones y mantenimiento.

a) Sistemas: se requiere un programador que realice la integracion de
ambos sistemas. Costo mensual $30.000, dedicacion del 50% del
tiempo en el proyecto, por ende, se aplican $15.000 mensuales,
duracién 7 meses, costo total $105.000. Debido a que la empresa
cuenta con un programador en su dentro de su personal fijo, no
es un costo adicional en el cual se debe incurrir para llevar a
cabo el proyecto, por ende, no es tenido en cuenta para tomar la
decision de llevar a cabo o no el proyecto.

b) Personal: se debe llevar a cabo capacitaciones para la utilizacion del
nuevo sistema. Costo mensual: $17.500, duracion 1 mes, costo total
$17.500.
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c) Instalaciones: no se requieren instalaciones adicionales a las que
posee la empresa.

d) Mantenimiento: se estima un costo de mantenimiento mensual de
$4.000.

Detallados los requerimientos para llevar a cabo la solucion propuesta,

se evaluara la misma por los factores de decision propuestos

anteriormente, los cuales son costos, velocidad de respuesta y otros.

ITEM DE COSTO COSTO TOTAL COSTO MENSUAL

Sistemas (Costo Fijo) - -

Personal (Costo Fijo) $17.500 -

Instalaciones (Costo
Fijo)

Mantenimiento (C.

Variable) $4000

TOTALES $17.500 $4.000

Segun lo expuesto anteriormente, el costo mensual seria de $4.000
para implementar el nuevo sistema, siendo en el primer mes un costo
total de $21.500, el cual incluye el costo de la capacitacion necesaria y
el primer mantenimiento mensual. En una escala del 0 al 100, califico
con nota de 90 al factor de la alternativa en estudio.

La alternativa de integrar los sistemas ya existentes satisface
integramente el factor de velocidad de respuesta, debido a que,
realizando dicha integracion, la cantidad de tiempo que transcurre entre
la emision de las planillas para liquidar el pago y el pago propiamente
dicho, se reduce considerablemente, teniendo en cuenta que en la
actualidad toma aproximadamente 15 dias, y con la implementacion
podria reducirse a 5 dias, es decir una reduccién a un 33,33% del
tiempo original. En una escala del 0 al 100, califico con nota 90 al factor
de la alternativa en estudio.
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En cuanto a otras consideraciones a la hora de tomar la decision de la
implementacion, podemos mencionar que al integrar ambos sistemas le
daria a la empresa la posibilidad de mejorar el servicio. Esto se lograria
al realizar un andlisis de este, es decir analizar el tiempo desde que el
afiliado llega a la empresa, espera ser atendido y sale de la consulta.
Esto se logra debido a que se registra cuando el afiliado llega al emitir la
orden en el sistema de autogestion y se registra cuando sale al ser
cargada la historia clinica por parte del médico. Es posible llevar a cabo
este analisis s6lo en el caso en que se realice la integracion de los
sistemas. En una escala del 0 al 100, califico con nota 100 al factor de la
alternativa en estudio.

Luego de haber realizado la evaluacién por factor de decision, se

propone un plan de implementacion y puesta en marcha.

Los pasos por seguir para implementar la alternativa son:

a) Andlisis de la funcionalidad y estructura de lo existente
Es necesario determinar la funcionalidad y estructura de lo que se
tiene actualmente en la empresa, para determinar que elementos
son de utilidad y cuales no en la implementacién de la alternativa
propuesta.

b) Migracién de la base de datos
Como se indico anteriormente, se requiere traducir el lenguaje de
programacion del sistema de historia clinica al mismo en que esta
configurado el sistema de gestién. Sélo de esta forma es posible la
integracion de estos. Al realizar esto, los datos de la base de datos
del sistema de historia clinica se importan en el sistema de gestion.

c) Programacion y chequeo
Una vez realizada la migracién, se procede a desarrollar las
funciones del nuevo sistema integrado, que tomara informacion de
ambos sistemas.

d) Controly testeo del programa terminado.
Una vez desarrollado el nuevo sistema, es necesario realizar una
serie de pruebas para comprobar el correcto funcionamiento de este.
Estas actividades se detallaran en mayor profundidad al final de este
trabajo.

e) Capacitacion e implementacién.
Luego de realizar los controles y las modificaciones necesarias, se
llevaran a cabo las capacitaciones al personal que interviene en el
proceso, estos son los médicos, cuya funcion es cargar la historia
clinica e imputar la orden del paciente a la consulta realizada. Y
también el personal administrativo del area de auditoria, cuya funcion
sera la de emitir los informes mensuales para el pago a los médicos.
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Realizadas dichas capacitaciones, se implementara el nuevo

sistema, el cual estara sujeto a nuevas modificaciones a medida que

surjan sugerencias durante su utilizacion.

ACTIVIDAD DURACION FECHA INICIO FECHA
(DIAS) TERMINO
Analisis de la
funcionalidad y 10 07/01/2019 17/01/2019
estructura de lo
existente
Migracion de la
base de datos 20
18/01/2019 08/02/2019
Programacion y
chequeo 120
11/02/2019 13/05/2019
Control y testeo
del programa
terminado 30 14/05/2019 13/06/2019
Capacitacion e
implementacion
30 14/06/2018 15/07/2019
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Se propone el siguiente informe de factibilidad del nuevo proceso:

Factibilidad Desarrollo

Es necesario lograr que
los médicos se adapten a
la nueva operatoria
propuesta.

Operativa El area de auditoria
tendria cambios que no
requeririan esfuerzos
adicionales por parte de
ellos.

Se estima el costo de
implementacion en
Econ6mica $21.500, mas $4000
mensuales a partir del
segundo mes (detallado
anteriormente)

No es necesaria la
adquisicién de nuevo
Técnica equipamiento técnico
para la implementacién
de la solucién propuesta.

Basandome en el analisis y evaluacion realizado anteriormente en este trabajo, se
recomienda realizar el desarrollo del sistema integrado de gestion dentro de la
organizacion debido a que el personal cuenta con los conocimientos técnicos y
operativos, ademas de los recursos fisicos para llevar adelante la implementacion
de la solucién elegida. El nuevo sistema permite conseguir un notorio ahorro de
tiempo en el proceso (de 15 dias se reduce a 5), tiene un costo mensual inferior al
gue se incurre actualmente en el proceso y brindaria una funcionalidad importante
como la es el analisis del tiempo que pasan los afiliados desde que ingresan en la
empresa hasta que se retiran, lo cual puede permitir a la gerencia tomar medidas
para gestionar dicho tiempo y lograr generar una mayor satisfaccion en el afiliado.
Se descarta la alternativa de compra de los sistemas ya que no existe en el
mercado un programa que brinde la funcionalidad necesaria (historia clinica
integrada con sistema de emision de 6rdenes). Lo que ofrecen los proveedores
son productos separados y la vinculacion entre ambos sistemas es complicado lo
gue representaria una mayor carga técnica y administrativa

3. -DISENO LOGICO.

El disefio l6gico es una descripcion de los requisitos funcionales de un sistema, es
decir, lo que hara este para resolver los problemas identificados en el analisis
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previo. Por ende, incluye la planificacion de cada uno de los elementos del
sistema, independientemente del hardware y software que se requiera para su
despliegue.
Se integran en el sistema las funciones detalladas a continuacion:

1) Funcion Historia Clinica

Entradas: Visita del paciente
Salidas: Diagnoéstico (tratamiento mas medicacion)

Archivos: Pacientes, Médicos, Especialidades, Historia clinica, Localidad.
Procedimientos: se presenta el paciente con su orden de consulta, es atendido
por el especialista y el mismo carga en el sistema de historia clinica el diagnostico
y el tratamiento determinado para el paciente.

2) FEuncién emisién de ordenes

Entradas: Afiliado se presenta en atencion al afiliado.

Salidas: Emision de orden de consulta/estudio.

Archivos: Afiliado, Médico, Especialidad, Ordenes de consulta, Listado de
precios.

Procedimientos: se presenta el afiliado en atencién al afiliado, solicita
consulta/estudio con un especialista, se le entrega una orden, la cual debe ser
abonada en la caja en donde se autoriza la misma y se le pone el sello de
abonada.

4. -DISENO FiSICO.

En el disefio fisico se especifican las caracteristicas de los componentes del
sistema que son requeridas para poner en practica el disefio légico, es decir, del



INFORME FINAL PRACTICA
PROFESIONAL
LICENCIATURA EN ADMINISTRACION

hardware, el software, de la base de datos, telecomunicaciones, personal,
procedimientos y controles.
Los requisitos y caracteristicas del nuevo sistema son las que se mencionan a
continuacion:
- Requerimientos funcionales
1) Generacion de nuevas Ordenes de consultas y practicas.
2) Cobranza de dichas 6rdenes.
3) Imputacion de estas por parte de los distintos especialistas.
4) Generacion de informes parciales y mensuales de atencion.
5) Debera contar con distintos tipos de usuarios, algunos con mayor
acceso gue otros, segun el puesto.
6) Debera contar con la posibilidad de agregar nuevos prestadores.
- Requerimientos no funcionales
1) Tiempo de respuesta inferior a los 5 segundos.
2) Debe ser compresible para todos los usuarios.
3) Debe realizar un back-up continuo, inclusive cuando se produzcan fallas
energéticas o de la computadora.

- Cursograma (operatoria integrada)
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DEPARTAMENTO SERVICIOS

DEPARTAMENTO ADMINISTRACION

DEPARTAMENTO SERVICIOS

SECCION ATENCION AFILIADO

SECCION CAJA

SECCION CONSULTORIOS

Afiliado saca un numero.

1
Atencion al <J
afiliado.
‘ AFILIADOS
ORDENES CPU
| MEDICOS
ORDEN

2

CONTROL

¢ORDEN BIEN EMITIDA?

NO
¢ sl
1 [
I MEDICOS
ORDENES CPU
| L | LiQuIDACIONES
SELLO Y
,7 COBRO _—
SE LE
ORDEN ENTREGA AL
AFILIADO

ORDEN

Paciente se presenta

ATENCION MEDICA

CONTROLA
SELLO CAJA
2
NO ¢ORDEN PAGADA?
SI
HISTORIA I
CLINICA
| AFILIADO
CPU
LIQUIDACIONES
‘ ORDENES
. |
ORDEN ORDEN

} v

PARA EL AFILIADO PARA EL MEDICO
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DPTO. ADMINISTRACION

DEPARTAMENTO SERVICIOS

DEPARTAMENTO ADMINISTRACION

SECCION AUDITORIA

ENCARGADO DE SERVICIOS

SECCION AUDITORIA

El primer dia habil del mes

CPU —— LIQUIDACIONES
Liquidacion
| 3
CONTROLA ¢
CTIENE si
DESCUENTOS?
o |
CONTAB.
DCTOS
CALCULO
FIRMO 4§ NUEVO IMPORTE

Liquidacion

CONTROLA

S| ¢DCTO ADICIONALES?

¢ NO
|

Liquidacion

Se entrega al médico,
devuelve firmada y
con factura

w

Liquidacion

Factura

Flexware CPU

Planilla Trabajo

Liquidacion
Alquiler
Alquiler
Controla y firma
encargado de
area.
Liquidacion
Alquiler
Alquiler

Factura
Orden de pago

Factura
Orden de pago

Seccion Tesoreria.
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e Archivo: Pacientes

Nombre campo

Tipo de datos

Observaciones

DNI Numeérico
Apellido Paciente Texto
Nombres Paciente Texto
Domicilio Texto
Localidad Numeérico
Numero afiliado Numérico
Teléfono celular Numérico
Email Texto
Fecha de nacimiento Fecha/Hora
Datos contacto Texto
Sexo Texto

e Archivo: Localidades

Nombre campo

Tipo de datos

Observaciones

Cddigo postal

Numérico

Denominacion

Texto

e Archivo: Médicos.

Nombre campo

Tipo de datos

Observaciones

DNI Numérico
Apellido medico Texto
Nombres medico Texto
Domicilio Texto
Localidad Texto
Teléfono fijo Numérico
Teléfono celular Numeérico
Email Texto
Fecha de nacimiento Fecha/Hora
Sexo Texto
Especialidad Numérico

e Archivo: Especialidades

Nombre campo

Tipo de datos

Observaciones

Cdbdigo especialidad

Numérico

Denominacion

Texto

24
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e Archivo: Historia clinica.

Nombre campo

Tipo de datos

Observaciones

NroOrden Numeérico
Fecha consulta Fecha
Diagnostico Numérico
Tratamiento Texto
Observaciones Texto

e Archivo: Diagnostico.

Nombre campo

Tipo de datos

Observaciones

Caodigo diagnéstico

Numérico

Denominacion

Texto

e Archivo: Ordenes de consulta

Nombre campo Tipo de datos Observaciones
Nro Orden Numeérico

DniAfiliado Numérico

FechaEstado Fecha

IdMedico Numérico

EstadoOrden Numeérico

e Archivo: Estado Orden de Consulta

Nombre campo Tipo de datos Observaciones
Caodigo Estado Numérico
DescripcionEstado Texto
T 1l et ; T LNEEN: AR e i G 20 LT
Drinpnas gt Farha conmdi Facunkiz bt T
e -k Cugroodrg = P i | W Faoc cacar
Tl g b ¢ iehadien = .t Do o bl G 28
D e i Eixtads crdan El' =
: | = ¥ :;--I:-u--...-.'
s 2 | y = ) Connpoan mpKak
BRI R Al |l i | |
PR e S it
Lol ] 1 Cué Perld |
s :.l..-:_,.\..\...“_
;.::IF.I - # '\'r'r::::'\-'\l =

Mg Yoo ey i &

1]

25



INFORME FINAL PRACTICA
PROFESIONAL
LICENCIATURA EN ADMINISTRACION 26

5. -IMPLEMENTACION

e Prueba general del sistema: es necesario realizar una serie de pruebas del sistema

antes de implementarlo, para evitar errores y fallas en el funcionamiento a la hora
de utilizarlo en la operatoria de la empresa. Las pruebas por realizar antes de la
implementacion son:

- Altas y bajas de pacientes.

- Imputacion de una orden por parte del médico.

- Cancelacion de una orden.

- Carga de historias clinicas y su seguimiento.

- Modificacion de historias clinicas.

- Emitir liquidaciones y verificar que se imputen las 6érdenes correspondientes

e Manuales del sistema: si bien los empleados van a ser capacitados con anterioridad

a la implementacion y a la hora de esta ya tendran el conocimiento necesario para
su funcionamiento, se creardn manuales para el caso de que haya
renovacién/aumento del personal y los empleados nuevos necesiten consultarlo.

e Capacitacion: es necesario llevar a cabo una serie de capacitaciones al personal, de

modo que estos tengan los conocimientos necesarios para utilizar correctamente el
nuevo sistema, y este pueda ser til para las actividades que realizan los
empleados. Las capacitaciones por realizar estan orientadas a los médicos, para
gue comprendan el nuevo proceso, sefialarle las ventajas del nuevo sistemay
ensefiarles la metodologia de este.

También esta dirigida al personal administrativo que interviene en el proceso, para
gue comprendan la mecanica de este.

e Poblamiento de archivos (manual o electrénico): los datos pasan de un sistema

(historia clinica) al sistema de gestion en forma electrénica. Los datos ya existen,
solo se integran los sistemas, es necesario pasar los datos de un lenguaje de
programacion a otro.

e Implementacién: Una vez realizado el cambio de lenguaje de programacion del

sistema de historia clinica y posterior integracion con el sistema de gestion, se
procedera a realizar las capacitaciones al personal, de modo que estos puedan
tener contacto con el nuevo sistema y se interioricen con el mismo.

Luego, se dejara de utilizar el sistema anterior y se implementara el nuevo, el cual
esta sujeto a nuevas modificaciones, ya sea por errores o ideas que surjan.

e Sequridad:

- Proteccion: el sistema contarda con mecanismos de proteccién que controlaran
el acceso al sistema limitando el tipo de acceso a los datos. Es importante
remarcar la diferencia entre seguridad y proteccion: la primera indica ausencia
de riesgos, y la segunda, los diferentes mecanismos utilizados por el sistema
para evitar estos riesgos.

A) Se contara con cuatro tipos de usuarios:

1) El personal de atencion al cliente-afiliado.

2) El personal del sector de cajas.

3) Los médicos de las distintas especialidades.

4) El personal administrativo del area de auditoria.

B) Se realizara un back-up de la base de datos una vez por dia.
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C) El administrador del sistema seréa el unico encargado de manipular los datos
sensibles del sistema.

- Seguridad:

A) El servidor se encuentra en la empresa, y solo tendran acceso a los archivos y
a la base de datos el desarrollador y administrador del sistema.

B) Todas las operaciones que se realicen en el sistema quedaran registradas, de
esta forma se podra saber quién fue el que realizo la operacion.

Conclusiones y recomendaciones

Se ha presentado argumentos suficientes para determinar la importancia de llevar a cabo
la unificacion de los sistemas de gestion e historia clinica. La implementacion de esta
mejora produciria una mejoria tanto en los costos de llevar a cabo el proceso de control
de liquidaciones de honorarios médicos, del tiempo que se requiere para realizar la tarea,
asi como la satisfaccion de los médicos al recibir un trato transparente.

Sin embargo, la implementacién de un nuevo proceso, el cual requiere un cambio en los
procedimientos que se llevan a cabo en la empresa hace tanto tiempo que ya se
encuentran integrados en la operatoria habitual de los empleados y forma parte de la
cultura de la empresa, no es facil de llevar a cabo. Es necesario hacer participar al
personal involucrado en el cambio, tener en cuenta sus ideas y aportes, asi como también
sefialar las ventajas de la implementacion del nuevo procedimiento. De lo contrario, si se
lleva a cabo de manera autoritaria y poco participativa, es probable que se genere una
resistencia por parte de los involucrados, de modo que la implementacion se convertird en
una ardua tarea para llevar a cabo.
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- Capturade pantalla del sistema de gestion.
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- Captura de pantalla del sistema de gestion.
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RESULTADOS DEL INFORME
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- Captura de pantalla de laliguidacién mensual de un médico.
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Liquidacion Ordenes Médicas
Profesional: 300 Dr. Casenting Horacio

INFORME FINAL PRACTICA

PROFESIONAL

LICENCIATURA EN ADMINISTRACION

Especialidad: GASTROENTEROLOGIA

Desde: 01-SEP-2018 hasta J0-SEP-2013

Fecha Comp. Arevaly Polica Benefictarsn A Liguidar

WALl | FC C O] 00AI623E ITERER] sALAAR JUDITH ALICIA (]
M-3P-1E | FC C 0601 (0436770 ST CISNEROS  NORMA NEATRI? (]
M-5EF 18 | FC CO0CL ODAI62E2 TETCET FULL, LORENA HORTENCLA [ET]
W-RIF-1E | TC C I0CT A0k, E R TIARET B TOR ALEIARDRD ]
LG8 | DRG] DNRIEG INTERSAL | JEREZ . SERGIO EDUARDO 150

LD

ISRl | FC C 0L 0AMa16 | PAT . AMALIA MARTA SOLEDAR 15000
-5EF-18 | FC COOCL 0416304 TR0 MONTERD, EOUARDD ]
W-SEF 18 | P COCCL 0916530 30 FEHALIA , HHDA ATELEN (]
M-RIE-18 | T C WG] WA 7 RCLINA WCPHICA TEL WALLE ]
M- L6 | BC C 0L 6555 77301 ANTELD , MANUEL FRANCISCO 15000
(-5EF-1L | FC C OO0 0406557 VT LIZARRAGA | AL ROMA 13K
M-8 FC T 0T W I6ETS sl | SRANTE  ARGEM IS D] CARMEN | 5141
-5 LE HC O L 0 I6d1T 1331 2-16) RUARTINEE MARIA Dl VALLE | 5UAR)
(T A R R BRI TERAERS SAW ARED VERMICA ALETARTEA ]
-G 1E | KOO BESI55 TR HERRERA XANARRD, VEROMICA ALELANDRA ]
(A5ER 10 | FC COCCL ODAIGEIE 000 | GUIIERREL Oliah AHGENTINA [T
THEIF-1E | FC C OOCT ANE FET] IERRERA , MARLA DEL VALLE, TS0
WEEF 18 | FC CO0CL aITIs 1001 EATA, NARKD RUBEN (]
M-F 1L | FC C O 0ainlTT IR AL TAMIRAMIA TUAN ROBERTT [T
B-REF-1E | FC C G 04172 FAMA- | SARAVEA . MAHIN MLARIEL 1500
W51 | FC COCCI 0A1T3IT ITi2-01 SALINAS , CRISTHLAN DANIEL ]
[T FC G WATTEG FTP] IAREF . BELYIA PATILA, T
SR8 | FCCO0ZE 04174TS -l OARRIOS , BLANCA DEL VALLE 15000
[ S A . OKEEL G0 1 THEES kT2 LUK PLANA  TUANA FRISUILIA | SUAR)
(T A W T L TSI RLTARAT EVELIN TAMANA ]
TEEEF Ll | P COCCL O0AITHR [TErem| CHLL, FANIO MARTIN [E]
(T W R ) L T4, ANA GCRFEVA ]
O7-EF-1E | FC C 0021 00416269 1F152-(01 CHRON . EILDA BESTREZ 15000
OTSEF 18 | FC COOCL 041546 | LASTHA , MLARLA AANTONLL 150
BEIE-IE | FC C 00 MATEIh T MATRG CAROLE OF L0 AMGTLES TR0
WSEFIE | FC CO0CH OAIEMS 2B GOMZALEZ | HUGD R0 [ETT]

Captura de pantalla del sistema de historias clinicas.
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Informacién del Paciente

INFORME FINAL PRACTICA
PROFESIONAL
LICENCIATURA EN ADMINISTRACION

MNombre: PEREZ, JUAN
Domicilio;

Localidad:

Historia Clinica

Antecedentes Familiares
Datos no cargados

Antecedentes Personales

Datos no cargados
Consulras

Fecha
2010-03-18
Sintomas
Examen 10 Viflo
Tratamiento

Estudio

Diagnostico

Final

DNL: 22333444
Fecha Nac.: 03-03-2000

Departamento:

Medico
PELLEGRINL LUIS
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Sexo: FEMENING
Poliza:

Telefomo:
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DIVULGACION.

Se adjunta a continuacion un resumen de la participacion en la reunion de avances de

INFORME FINAL PRACTICA
PROFESIONAL
LICENCIATURA EN ADMINISTRACION

practica profesional del mes de julio de 2.018.

INFORME FINAL PRACTICA PROFESIORAL
LICENCIATURA EN ADMINISTRACION

Reunion de discusion de avances de la practica profesional
de la licenciatura en administracion de Julio de 2018.

Mejora continua en el proceso de liguidacion de honorario: médicos.
Alumno: Enrigue MMacchi.

Director: Eduarde Barboza.

Eesamen:

El presents trabzjo estd dirigido 2 realizar mejoras en una empresa de servicios,
en el &rea de auditoria.

En la acmalidad, el nuzo de sistemaz da infonmacidn as de vital importancia
debido a que proporciona informacion valioza para 1a tomsa de decisiones
gerencialez. El no contar con sisternas de mformacidn en una empresa significa
Un ETAn Israceso, va gque e un medio gue facilits a los empleados a realizar sus
taraas ¥ por ende contribuye ampliamente an el oumplimisnto de sus objetdvos.

Ba amalizard la sitoacién de una ampresa ubicada en la capital de Tucumsn, con
sucurszles en varios dapartamentos de la provincia, dedicads 2 brindar servicios
madicos, de sepelio, asepuradora, antre otroz. Por medio de este trabajo s pretends
avidenciar ineficisncias en el proceso de liguidacidn de honorarios meédicos a
traves de una propuesta superadora al plantear 1z implementacidn de zistemas
informaticos en dicko proceso, lo cual producira resultades satisfactorios, al
reducir tismpoes ¥ costos da mano de obra.

La implementacion de sistemas informaticos en el procezo producira beneficioz a
las personas intervinients: en el mismo, redociendo twabajos operativoz e
incrementandoe 2] de soporte, ya gue se pretende eliminar el contrel realizado por
2l recurso humano ¥ que este sea realizado por el sistema implementado.

Palabras clave: Siztems da informzcion, proceso, control, ineficianciz.
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A continuacion, se adjunta el certificado de participacion en las jornadas de investigacion

del afio 2018, y €l poster del trabajo.

Il Musiira Académ ica de Tra ba jos de Investigacitn de |a Licend ateraehddministracion
Farutad de Concias Econdm cas— Univeridad Macionalde Turumdn

Instinito de Administmeén
Iresagachdn Cperadvaldndlei Coandtativg de Megocios |

MEIORA CONTINUSA EN ELPROCESD DE LOUIDACION DE HONORARIOS MEDEDS

Alurnes Sacch Erequs Direcior Barbom Eduardn Asgrature Préctcs Profesons

e

Cuadro: DurscEtn de soda stana Cuaidn: Farindidad opersfvs, Cuadio: Cursearames de bs operaloria una vier sl ks insgraciin
de la enplementacon anmdiri y iomca del proyecto eritre hstoria difica y ssheme die gesbion.
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Jorge Rospide » Practica Profesional LEA 18

31 de mavo a lat 07

*REUNION DE DISCUSION AVANCES DE LA PRACTICA
PROFESIONAL DE LALICENCIATURA EN
ADMINISTRACION*

En el marco de la Practica Profesional de |a Licenciatura
en Administracion, se invita a docentes, estudiantes y
personas interesadas a la Reunién de Discusion del
Instituto de Administracion que se realizara el dia Viernes
01 de Junio de 2018 de 17 a 20 horas en el Aula de
Concursos de la Facultad de Ciencias Economicas.

Se discutiran los avances de los siguientes trabajos:

17:00 hs.

*Desarrollo de un Sistema de Informacion para el Area
Almacén de un Comercio de San Miguel de Tucuman*
Alumno: Jorrat Mirande, Mariano

Tutora: Masclef, Alejandra

17:45 hs.

*Voluntariado: “Tutorias de microemprendedores” -
Localidad de Bella Vista*

Alumna: Castro Ale, Maria del Milagro

Tutora: Fagre, Liliana

18:30 hs.

*Mejora del proceso de captacion del cliente que incluye
crédito en Gasnor*

Alumno: Carrasco, Marco

Tutora: Martos, Enriqueta

19:15 hs.

*Mejora continua en el proceso de liquidacion de
honorarios médicos*

Alumno: Macchi, Enrique

Tutor: Barboza, Eduardo

Se adjuntan los resimenes de los trabajos.
Esperamos contar con su presencia.
Instituto de Administracion
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Certificado de participacion en el curso de marketing digital:

Google

s comnact

v emercas Ol Y E=
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