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Resumen

Este trabajo tiene como objetivo mejorar la planificacién operativa de un centro
médico mediante la aplicacion de herramientas cuantitativas orientadas al andlisis de la
demanda de turnos y la asignacion eficiente de la asignacién de consultorios médicos. En
un contexto caracterizado por la variabilidad en la demanda de atencién y la necesidad de
aprovechar eficientemente los recursos fisicos disponibles, se busca reducir la
incertidumbre en la gestién de turnos y minimizar la capacidad ociosa de los espacios. La
investigacion adopta un enfoque cuantitativo, con alcance descriptivo y aplicado, y un
disefio no experimental de tipo transversal, basado en el andlisis de registros histéricos de
turnos del centro médico. Inicialmente se aplicé un Diagrama de Pareto para identificar las
especialidades con mayor participacion en la demanda, determinando que Neumologia y
Pediatria concentran mas del 80% de los turnos registrados. Posteriormente, se utilizaron
modelos de series de tiempo, entre ellos Promedio Movil Simple, Suavizamiento
Exponencial y Tendencia Lineal, para pronosticar la demanda futura de dichas
especialidades. La evaluacion de los modelos mediante indicadores de error permitié
seleccionar la tendencia lineal como la alternativa mas precisa. Finalmente, se formulé un
modelo de programacion lineal binaria para asignar de manera 6ptima los médicos
ingresantes a los consultorios disponibles, considerando restricciones de disponibilidad,
ubicacion, turnos y demanda proyectada. Los resultados obtenidos permiten mejorar la
planificacion de recursos, optimizar la utilizacion de la infraestructura y contribuir a una

gestion mas eficiente del centro médico.

Palabras Clave: Prondsticos, asignacion, analisis, Pareto, programacion.
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Introduccioén

En un contexto en el que las instituciones de salud deben responder de manera
eficiente a una demanda cada vez mas dinamica, la planificacion adecuada de los recursos
se convierte en un factor fundamental para garantizar la calidad del servicio y la
sostenibilidad operativa. La variabilidad en la cantidad de pacientes y la disponibilidad
limitada de espacios fisicos generan desafios constantes para la gestion de los centros
médicos. Por este motivo, resulta necesario incorporar herramientas que permitan analizar
la informacion disponible, anticipar escenarios futuros y optimizar la toma de decisiones.

El centro médico bajo analisis refleja claramente esta realidad. La organizacion debe
gestionar una demanda de turnos que varia segun la especialidad, el profesional, la obra
social, el dia de atencion. A su vez, cuenta con consultorios distribuidos en distintas sedes,
algunos de los cuales se encuentran ocupados y otros disponibles para la incorporacion de
nuevos médicos. La ausencia de una planificacion basada en informacion cuantitativa
puede generar periodos de sobrecarga operativa, capacidad ociosa, dificultades en la
asignacion de espacios y una utilizacién ineficiente de los recursos fisicos disponibles.

Ante esta situacion, el presente trabajo propone la aplicacion de herramientas de
analisis cuantitativo de negocios, tales como el diagrama de Pareto, los modelos de
prondstico de series de tiempo y la programacion lineal binaria. En primer lugar, se
analizaran los registros historicos de turnos con el objetivo de identificar las especialidades
mas relevantes y comprender el comportamiento de la demanda. Luego, se aplicaran
métodos de prondstico para estimar la demanda futura de turnos en dichas especialidades.
Finalmente, se formulara un modelo de programacion lineal binaria orientado a asignar los
médicos ingresantes a los consultorios disponibles, considerando las restricciones

operativas y la demanda proyectada.
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De esta manera, el estudio busca contribuir a una gestion mas eficiente de los
recursos, transformando la informacion histérica en una herramienta util para la planificacién
operativa. La combinacion de analisis de demanda, prondsticos y optimizacién permitira
reducir la incertidumbre, mejorar el aprovechamiento de la capacidad instalada y apoyar la

toma de decisiones dentro del centro médico.

Situacion Problematica

Actualmente, el centro médico enfrenta dificultades vinculadas con la planificacion y
organizacién de sus recursos operativos, principalmente en dos aspectos: La gestion de la
demanda de turnos y la asighacién de consultorios a médicos que ingresaran a trabajar en
el préximo mes. Estas situaciones pueden generar ineficiencias en el funcionamiento diario,
afectar el aprovechamiento de la capacidad instalada y repercutir en la calidad del servicio
brindado a los pacientes.

En primer lugar, la institucién enfrenta incertidumbre respecto de la demanda futura
de turnos, ya que esta puede variar segun el dia, la semana, el horario, la especialidad
médica, el profesional interviniente o la obra social del paciente. Esta variabilidad puede
provocar periodos de sobrecarga operativa, en los que la demanda supera la capacidad
disponible, 0 momentos de baja utilizacién de los recursos es decir en una capacidad
ociosa.

En segundo lugar, el centro médico cuenta con consultorios distribuidos en Tafi Viejo
y San Miguel de Tucuman, que actualmente no se encuentran ocupados por profesionales.
Tienen la necesidad de asignar de manera eficiente a los nuevos médicos que ingresaran a
trabajar durante el préximo mes, considerando las restricciones vinculadas con la
disponibilidad de espacio fisicos, los dias y turnos de atencién, caracteristicas fisicas de los

consultorios, las necesidades particulares de cada médico y la demanda de turnos
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proyectada. Una asignacion realizada sin una metodologia cuantitativa puede generar
subutilizacion de consultorios, conflictos en la organizacion de los turnos, dificultades para
incorporar nuevos profesionales, un uso ineficiente de la capacidad fisica disponible y una
pérdida en los ingresos provenientes del alquiler o uso de los espacios .

Ante esta situacion, el trabajo propone la aplicacion de herramientas cuantitativas
gue permitan mejorar la toma de decisiones operativas analizando la informacién histérica
de turnos y la disponibilidad de consultorios con el fin de mejorar la planificacién operativa,
optimizar el uso de los recursos fisicos y contribuir a una gestion mas eficiente del centro

médico.

Preguntas de investigacion
° ¢, Cudles son las especialidades médicas que concentran la mayor cantidad

de turnos en el centro médico?

° ¢, Qué método de prondstico permite estimar con mayor precision la demanda
futura de turnos para las especialidades seleccionadas?

° ¢, Qué relacion existe entre la demanda semanal pronosticada y el nivel
habitual de atencion de las especialidades analizadas?

° ¢, COmo pueden asignarse los médicos ingresantes a los espacios fisicos
disponibles, respetando las restricciones operativas del centro médico y considerando el

nivel de demanda proyectado?

Objetivo general
Aplicar herramientas cuantitativas para analizar el comportamiento de la demanda

de turnos, estimar su evolucién futura y formular un modelo de asignacion de médicos
ingresantes a los espacios fisicos disponibles, con el fin de mejorar la planificacién
operativa, evaluar la suficiencia de la capacidad de atencién y optimizar el aprovechamiento

de los consultorios del centro médico.
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Objetivos especificos
° Identificar las especialidades médicas con mayor participacién en la

demanda total de turnos del centro médico.

° Aplicar y comparar modelos de prondstico de series de tiempo para estimar
la demanda futura de turnos en las especialidades seleccionadas.

° Estudiar la relacion entre la demanda semanal pronosticada y el promedio
semanal de turnos atendidos, con el fin de determinar si la capacidad habitual resulta
suficiente frente al nivel de demanda proyectado.

° Formular un modelo de programacion lineal binaria que permita asignar los
médicos ingresantes a los espacios fisicos disponibles, respetando las restricciones de
capacidad, sede, demanda de turnos proyectadas, consultorio y condiciones operativas del

centro médico.

Marco Metodoldgico
La investigacion se enmarca dentro de un enfoque cuantitativo, que se basa en el

andlisis de datos del sistema de gestion de un centro médico, identificando el
comportamiento de los turnos. Este enfoque permite representar de forma objetiva el centro
médico a través del uso de herramientas estadisticas y modelos que aporten soluciones al
problema de la planificacion y la organizacion de los recursos operativos.

El alcance es descriptivo y aplicado ya que busca estudiar el comportamiento de
variables operativas y proponer soluciones orientadas a mejorar la toma de decisiones de la
organizacion, mientras que el disefio es no experimental, transversal ya que se trabajara
con datos histéricos ya existentes en la base de datos del centro médico, donde el estudio

se centrara en un periodo de tiempo ya transcurrido lo que permite trabajar con datos
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histéricos de la demanda de turnos y pronosticar decisiones futuras basadas en ese
comportamiento

La unidad de analisis se compone por los registros de turnos meédicos incluyendo la
informacion relacionada a las especialidades, profesionales, pacientes, obras sociales, etc.
Para los modelos de asignacién se tendrd en cuenta los consultorios disponibles y los
médicos que ingresaron a la institucion.

La recoleccién de datos se realiz6 mediante el acceso a registros administrativos ya
existentes en la organizacion. Posteriormente los datos fueron organizados para corregir
inconsistencias, eliminar registros incompletos y preparar la informacién para su correcto
analisis mediante técnicas de Pareto, pronésticos de demanda y Programacion Lineal
Binaria.

El andlisis de datos se llevara a cabo mediante técnicas cuantitativas orientadas a
identificar patrones de comportamiento, estimar la demanda futura de turnos y optimizar la
asignacion de recursos al centro médico. En primer lugar, organizamos la base de datos
para garantizar la calidad de la informacién y un correcto andlisis. En segundo lugar, se
utilizara un grafico de Pareto para identificar las especialidades que concentran la mayor
proporcion de turnos y cancelaciones, permitiendo focalizar el estudio en ellas. En tercer
lugar, sobre esas variables se aplicaran herramientas de prondstico utilizando los modelos
de promedio mévil simple, suavizamiento exponencial y tendencia lineal, para simular la
demanda futura de turnos. Y por ultimo, se desarrollard un modelo de programacion lineal
binaria para determinar la asignacion optima de los nuevos médicos a los consultorios

disponibles.

Marco Teodrico



Universidad Nacional de Tucumdn

Facultad de Ciencias Econdmicas

Instituto de Administracion

XIX Muestra Académica de Trabajos de Investigacion
de la Licenciatura en Administracion

MATILA

EL FUTURD EMERGENTE

-

Anadlisis Cuantitativo

Segun Render et al. (2016), definen el andlisis cuantitativo como el enfoque
cientifico de la toma de decisiones administrativas. Este enfoque comienza con datos. Al
igual que con la materia prima para una fabrica, los datos se manipulan o se procesan para
convertirlos en informacién para quienes toman decisiones. Este proceso y manipulacion de
los datos convertidos en informacion significativa son la esencia del analisis cuantitativo.

El enfoque del andlisis cuantitativo consiste en definir un problema,
desarrollar un modelo, obtener los datos de entrada, desarrollar una solucién, probar la
solucion, analizar los resultados e implementarlos. No es necesario que un paso termine por
completo antes de comenzar el siguiente; en la mayoria de los casos, uno o mas de dichos

pasos se modificaran en alguna medida antes de implementar los resultados finales.

Diagrama de Pareto

El Diagrama de Pareto es una herramienta grafica utilizada para representar
visualmente los problemas o causas que tienen el mayor impacto en un sistema, basandose
en el principio de Pareto o la regla 80/20. Esta regla establece que, en muchas situaciones,
aproximadamente el 80% de los efectos provienen del 20% de las causas (Juran & Gryna,
1993).

El principio de Pareto fue desarrollado por el economista italiano Vilfredo Pareto en
el siglo XIX. Observo que, en la economia, una pequefia proporcién de la poblacién poseia
una gran parte de la riqueza. En términos generales, su ley se ha extendido a muchos
campos, como la calidad, la gestion de proyectos, el control de inventarios, la administracion
de empresas, y otros sectores. En su aplicacion practica, el Diagrama de Pareto ayuda a
identificar los problemas més criticos que deben ser tratados en primer lugar, para

maximizar la eficiencia y los recursos.
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El Diagrama de Pareto se compone de dos elementos principales:

1. Barras: Representan las diferentes categorias o causas, y se ordenan de mayor a
menor en funcién de su impacto o frecuencia.

2. Curva acumulada: Una linea que muestra el porcentaje acumulado de las
categorias a medida que se avanza de izquierda a derecha. Este grafico permite visualizar

cuantos de los efectos totales se deben a una pequefia cantidad de causas.

Pronésticos

Segun Render et al. (2016), pronosticar es la prediccién de la evolucién de un
proceso o de un hecho futuro a partir de criterios I6gicos y cientificos. Existen muchas
formas de pronosticar el futuro. En muchas empresas (sobre todo las pequefias), el proceso
completo es subjetivo e incluye los métodos improvisados, la intuicién y los afios de
experiencia. También existen diversos modelos de prondésticos cuantitativos, como
promedios mdviles, suavizamiento exponencial, proyecciones de tendencias y analisis de
regresion por minimos cuadrados.

Pocas veces existe un Unico método de prondsticos que sea superior. Una
organizacion podria encontrar que la regresion es efectiva, otra tal vez aplique varios
enfoques, y una tercera quizd combine técnicas cuantitativas y subjetivas. Cualquiera que
sea la herramienta que funcione para una empresa, esa es la que deberia usarse.

Modelos de series de tiempo

Los modelos de series de tiempo intentan predecir el futuro usando datos histoéricos.
Estos modelos suponen que lo que ocurra en el futuro es una funcién de lo que haya
sucedido en el pasado. En otras palabras, los modelos de series de tiempo ven qué ha

pasado durante un periodo y usan una serie de datos histéricos para realizar un prondstico.



MATILA

EL FUTURD EMERGENTE

Universidad Nacional de Tucumdn

Facultad de Ciencias Econdmicas

Instituto de Administracion

XIX Muestra Académica de Trabajos de Investigacion

de la Licenciatura en Administracién -

Cuando se analizan varios modelos de prondsticos diferentes para saber qué tan
bien funciona un modelo o para comparar un modelo con otros, los valores pronosticados se
comparan con los valores reales u observados. El error del pronéstico (o desviacion) se
define como: Error de prondstico = valor real - valor pronosticado Una medida de exactitud
es la desviacion media absoluta (DMA), que se calcula tomando la suma de los valores
absolutos de los errores de prondsticos individuales y, luego, dividiendo entre el nUmero de
errores.

Modelos de prondsticos de series de tiempo

Una serie de tiempo se basa en una secuencia de datos igualmente espaciados
(semanales, mensuales, trimestrales, etcétera).

Componentes de una serie de tiempo

1. Tendencia (T): es el movimiento gradual hacia arriba o hacia abajo de los datos
en el tiempo.

2. Estacionalidad (S): es el patron de la fluctuacion de la demanda arriba o abajo de
la recta de tendencia que se repite a intervalos regulares.

3. Ciclos (C): son patrones en los datos anuales que ocurren cada cierto nimero de
afios. Suelen estar vinculados al ciclo de negocios.

4. Variaciones aleatorias (R): son “saltos” en los datos ocasionados por el azar y
por situaciones inusuales; no siguen un patrén discernible.

Descomposicién multiplicativa

En estadistica existen dos formas generales de los modelos de series de tiempo.
Una de ellas es un modelo multiplicativo que supone que la demanda es el producto de
las cuatro componentes y se establece como:

Demanda: TxSXxC xR

Promedios méviles

10
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Los promedios moviles son Utiles si podemos suponer que las demandas del
mercado permaneceran bastante estables en el tiempo. Un promedio mévil de cuatro
meses, por ejemplo, se encuentra simplemente sumando la demanda durante los Ultimos
cuatro meses y dividiéndola entre 4. Con cada mes que pasa, los datos del mes mas
reciente se suman a los datos de los tres meses anteriores y se elimina el mes mas lejano.
Esto tiende a suavizar las irregularidades de corto plazo en la serie de datos.

Suavizamiento exponencial

El suavizamiento exponencial es un método de prondsticos de uso sencillo y se
maneja con eficiencia en computadora. Aunque es un tipo de técnica de promedio movil,
necesita llevar un registro de los datos pasados. La féormula basica para el suavizamiento
exponencial es:

Nuevo pronéstico = prondéstico del ultimo periodo + a (demanda real del ultimo
periodo — pronéstico del altimo periodo)

Donde a es un peso (o constante de suavizamiento) que tiene un valorentre O y 1,
inclusive. Permite asignar un peso a los datos recientes. Se puede modificar para dar mas
peso a los datos recientes con un valor alto o a los datos pasados cuando es bajo. Se
pueden tratar varios valores de la constante de suavizamiento y se seleccionara aquel que
dé la menor DMA.

Programacion lineal Binaria

La Programacion Lineal Binaria (PLB) constituye una herramienta analitica de alta
relevancia para la resolucion de problemas complejos de toma de decisiones. Mientras que
los modelos tradicionales de programacion lineal asumen la propiedad de divisibilidad
(permitiendo que las variables de decisién adopten cualquier valor real continuo), existen
escenarios corporativos y operativos donde las decisiones son, por su propia naturaleza,
indivisibles y mutuamente excluyentes. Un modelo de programacion lineal binaria restringe

el dominio de sus variables de decisidon de manera estricta al conjunto discreto {0, 1}. En

11
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este esquema formal, el valor 1 tipicamente representa la aceptacion, ejecucién o seleccién
de una alternativa determinada, mientras que el valor O codifica la exclusién o el rechazo de

dicha alternativa.

Aplicacion
Para comenzar con el trabajo, se analiz6 las bases de datos que contiene el registro

de los turnos diarios proporcionados por el centro médico desde diciembre de 2025 hasta
junio de 2026. Esta informacion, de naturaleza cuantitativa y discreta, fue el punto de partida
para el analisis del trabajo. En primera instancia, se presenta una visualizacion de los datos

en su formato original.

Tabla N°1: Base de datos de los turnos brindados por dia del centro médico

Fecha __ElHora EdEstado _Ed Nombre medicold Especialidad Bl obrasocal [

5/12/2025 18:00 ATENDIDO B Neumonologia OBRA SOCIAL DE EJECUTIVOS ¥ DEL PERSOMNAL DE DIRECCION DE EMPRESAS
5/12/2025 18:00 CANCELADO 1 Pediatria Red de Seguro Medico S.R.L
5/12/2025 18:10 ATENDIDO B Neumonologia SANCOR SALUD
5/12/2025 18:20 ATENDIDO B Neumonologia SANCOR 3ALUD
5/12/2025 18:30 ATENDIDO B Neumonologia SANCOR SALUD
5/12/2025 18:40 ATENDIDO B Neumonologia PARTICULAR
5/12/2025 18:50 CANCELADO B Neumonologia PARTICULAR
5/12/2025 15:00 ATENDIDO B Neumonologia INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES PARA JUBILADOS ¥ PENSIONADOS
5/12/2025 15:00 ATENDIDO B Neumonologia INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES PARA JUBILADOS Y PENSIONADOS
5/12/2025 19:10 CANCELADO B Neumonologia Red de Seguro Medico S.R.L
5/12/2025 19:20 CANCELADO B Neumonologia Red de Seguro Medico S.R.L.
5/12/2025 18:20 ATENDIDO B Neumonologia INSTITUTO NACIOMNAL DE SERVICIOS SOCIALES PARA JUBILADOS ¥ PENSIONADOS
5/12/2025 18:20 ATENDIDO B Neumonologia INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES PARA JUBILADOS Y PENSIONADOS
5/12/2025 158:20 ATENDIDO B Neumonologia INSTITUTO NACIONAL DE SERVICIOS SOCIALES PARA JUBILADOS ¥ PENSIONADOS
8/12/2025 17:00 CANCELADO 5 Cardiclogia PARTICULAR
8/12/2025 18:00 ATENDIDO | Pediatria 5UB5IDI0 DE SALUD
9/12/2025 17:00 ATENDIDO F Neumonologia OBRA SOCIAL DE EIECUTIVOS ¥ DEL PERSONAL DE DIRECCION DE EMPRESAS
9/12/32025 17:20 ATENDIDO F Neumonologia SUBSIDIO DE SALUD
9,/12/2025 17:40 ATENDIDO F Neumonologia SUBSIDIO DE SALUD
9/12/2025 20:00 ATENDIDO | Pediatria PARTICULAR

10/12/2025 11:00 CANCELADO L

Tecnica respiratoria Red de Seguro Medico S.R.L.
waoas

[P — c e manier e . e fom mmmmamie e [ .

Fuente: Centro médico

12
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Con el proposito de identificar las lineas de accion prioritarias dentro del sistema de
gestion de turnos, se procedié a un andlisis estadistico descriptivo utilizando la base de
datos suministrada. Tras la categorizacion de las variables y la construccion de la respectiva
tabla de frecuencias (Tabla N°2), se estructuré un Diagrama de Pareto (ver Grafico N°1).
Esta herramienta analitica permite segmentar las especialidades médicas en funcion de su
volumen de demanda e identificar los componentes criticos del servicio.

Tabla N°2: Distribucién de turnos, niveles de ausentismo y participacion acumulada

por especialidad médica.

%
Total de %
Especialidad Turnos por
Turnos Acumulados
especialidad
64,89 64,89
Neumonologia 5714 % %
16,35 81,24
Pediatria 1440 % %
1357 94,81
Cardiologia 1195 % %
Neumonologl'a‘ | | 97,49
infantil 236 2,68% %
Gastroenterol | | 98,92
ogia 126 1,43% %
100,00
Clinica 95 1,08% %
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100,00

TOTAL 8806 %

Fuente: Elaboracion Propia
Estas tablas de distribucion por especialidad constituyen la justificacion
estratégica del proyecto, aplicando un principio de Pareto implicito para la optimizacion de
recursos. Los datos demuestran con claridad que Neumologia y Pediatria no solo
representan las areas de mayor volumen individual, sino que de manera conjunta
concentran mas del 81% del total de los turnos acumulados de la institucion (64,89% y
16,35% respectivamente).

Grafico N°1: Diagrama de Pareto de la demanda de turnos por especialidad

Diagrama de pareto de la demanda de turnos por

especialidad
6000 120,00%
5000 100,00%
4000 B0,00%
3000 60, 00%
2000 40, 00%
1000 . 20,00%
0 . — — — 0,00%
i) A g - '}'-. = o
& & & & 4 v
&° R o6° &° & &*
(8] a (%)
& A < S &
%..Qn w\'&p __g}!-‘:‘
&
I Total de Turnos (atendidos + cancelados) % acumiulado

Fuente: Elaboracién propia

Como se observa en el Grafico N°1, la distribucién de la demanda evidencia un
comportamiento alineado con el principio de Pareto. Las especialidades de Neumologia y
Pediatria concentran la mayor carga operativa, acumulando de forma conjunta

aproximadamente el 81.5% del total de turnos registrados en el periodo bajo estudio.
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Desde la perspectiva de la administracion de operaciones, este hallazgo resulta
fundamental: intervenir y optimizar el pronéstico y asignacion de estas dos unidades criticas
permite mitigar la incertidumbre sobre la gran mayoria del flujo operativo global. Por
consiguiente, este diagnostico fundamenta la delimitacion del alcance del proyecto,
estableciendo que los modelos predictivos de demanda se concentraron de forma exclusiva
en los servicios de Neumologia y Pediatria, garantizando asi un impacto significativo con un
uso eficiente de los recursos analiticos.

Con el objetivo de aplicar modelos de pronéstico de series de tiempo, fue necesario
realizar una transformacion previa de la base de datos original. Los registros
proporcionados por el centro médico se encontraban organizados a nivel diario, por lo que
se procedi6 a agrupar y consolidar la informacién en periodos semanales.

Esta eleccion como unidad de andlisis responde a que, desde el punto de vista
metodoldgico, la agregacion semanal permite reducir la variabilidad propia de los datos
diarios, facilitando la identificacion de patrones, tendencias y fluctuaciones en la demanda
de turnos. Asimismo, este nivel de agregacion resulta adecuado para la aplicacion de
modelos cuantitativos de prondstico, ya que genera una serie temporal mas estable y
representativa del comportamiento real de la demanda de los turnos.

Por otra parte, desde una perspectiva de gestion, la planificacion de agendas
médicas, la asignacion de recursos humanos y la disponibilidad de consultorios suelen
realizarse sobre horizontes semanales, por lo que trabajar con esta unidad temporal permite
obtener resultados mas utiles para la toma de decisiones operativas. Para ello, se
organizaron los registros histéricos comprendidos entre diciembre de 2025 y junio de 2026,
agrupando la cantidad total de turnos de cada especialidad por semana calendario.
Posteriormente, a cada periodo se le asigné una numeracion correlativa (Semana 1,

Semana 2, ..., Semana 25), permitiendo construir una serie temporal continua que sirvio
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como base para la aplicacion de los modelos de promedio mévil simple, suavizamiento
exponencial y tendencia lineal.

Como resultado de este proceso, los datos originales diarios fueron transformados
en una estructura semanal consolidada, facilitando el andlisis del comportamiento de la
demanda y la generacién de prondsticos para las semanas futuras.

Tabla N° 3: Desagregacion del flujo semanal de turnos para Neumologia y Pediatria

Semana Nro Neum'o Pediatria P?diatria
1 ELERE nologia Ajustado
2025-850 sem. 1 108 16 16
2025-851 sem. 2 200 70 70
2025-852 sem. 3 153 53 53
2026-S01 sem. 4 89 43 43
2026-502 sem. 5 118 60 60
2026-S03 sem. 6 69 73 73
2026-504 sem. 7 219 4 30
2026-S035 sem. 8 241 54 54
2026-S06 sem. 9 237 60 60
2026-S07 sem. 10 251 68 68
2026-S08 sem. 11 159 2 30
2026-S09 sem. 12 259 111 111
2026-810 sem. 13 217 67 67
2026-S11 sem. 14 262 109 109
2026-812 sem. 15 285 99 99
2026-S13 sem. 16 201 40 40
2026-S14 sem. 17 247 34 34
2026-S15 sem. 18 308 63 63
2026-816 sem. 19 329 73 73
2026-S17 sem. 20 265 38 38
2026-518 sem. 21 229 56 56
2026-S19 sem. 22 291 67 67
2026-S20 sem. 23 356 67 67
2026-S21 sem. 24 335 82 82
2026-S22 sem. 25 275 30 30
5714 1440 1493

Fuente: Elaboracién Propia.

La tabla presenta una consolidacion temporal de la demanda de turnos agrupada de
forma semanal (cubriendo 25 semanas entre finales de 2025 y mediados de 2026) para las
dos especialidades principales: Neumologia con un total histérico de 5.714 turnos y

Pediatria con 1.440 turnos. Con respecto a la ultima, al examinar cronol6égicamente la serie
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de tiempo, se detectaron datos atipicos, puntualmente en la semana 7 (4 turnos) y en la
semana 11 (2 turnos). Su origen se atribuye a factores externos al mercado o fallas en el
registro de informacién, tales como paros gremiales, asuetos administrativos, fallas
sistémicas en la plataforma de turnos Y ausencias de médicos por motivos personales.

La inclusién de estos valores atipicos en las herramientas a utilizar posteriormente
habria generado un sesgo negativo artificial. Como consecuencia matemética, los modelos
predictivos habrian subestimado de manera sistematica la demanda futura, arrojando
proyecciones de capacidad inferiores a las necesidades reales de atencion médica, lo que
comprometeria la planificacién de recursos humanos y fisicos del establecimiento.

Para subsanar esta distorsion sin sobreestimar la capacidad del centro médico, se
adopté un criterio de imputacion conservadora basado en el limite inferior de la serie de
tiempo. Este procedimiento consiste en aislar las semanas ruidosas y reemplazar sus
valores atipicos por un valor de 30 turnos, el cual representa el piso o minimo histérico real
mas adecuado registrado por la especialidad bajo condiciones operativas normales.

A través de esta técnica de ajuste, se logré neutralizar el impacto del ruido
administrativo. Cabe destacar que este tratamiento fue aplicado de manera estrictamente
posterior al analisis de Pareto, resguardando la integridad de los datos histéricos reales
para la fase diagnostica global, y limitando la manipulacién de la serie de tiempo respecto a
la fase analitico-predictiva. El resultado es una base de datos normalizada que refleja la
demanda potencial real del servicio de Pediatria.

Luego de esta observacion se sigue con el analisis, en el cual los datos muestran
fluctuaciones marcadas entre semanas. Neumologia pasa de 69 turnos (sem. 6) a picos de
356 (sem. 23). Esta inestabilidad evidencia cientificamente la existencia de "periodos de
sobrecarga" y "capacidad ociosa", justificando la necesidad matemética de un modelo

predictivo. Al estar estructurada por semanas correlativas (sem. 1 a sem. 25), la tabla
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precedente es el insumo directo ideal para aplicar modelos de prondstico basados en series
de tiempo para proyectar el comportamiento del proximo mes.

La marcada diferencia de volumen entre especialidades (Neumologia cuadruplica la
demanda de Pediatria) aporta el sustento objetivo que el trabajo plantea: los nuevos
médicos de Neumologia requerirdn mayor disponibilidad de tiempos o consultorios
prioritarios (como los de planta baja) debido al alto flujo de pacientes que movilizan.

Previo a realizar el pronéstico de la demanda se realizaron graficos de los turnos de
las especialidades relevantes para conocer el comportamiento de cada una de ellas y elegir
el mejor método para realizar los prondésticos.

Grafico N°2: Turnos de Neumologia segin nimero de semana.

Turnos Neumonologia segun N° semana
400

300

200

Turnos asighados

100

b oA ‘b%r@\'\@'\%r\“@@(\'@’@@m WP QP

<° *“ <° g <“ & 6‘ N

Nro semana

Fuente: Elaboracién propia

Grafico N°3: Turnos de pediatria (ajustados) segun n° de semana.
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Para las especialidades principales del centro médico se observa que en la serie

histérica de Neumologia presenta una tendencia creciente a lo largo del periodo analizado,

mientras que Pediatria muestra picos y baches. La identificacion de estos componentes en

los datos disponibles a la fecha constituye el insumo fundamental para la posterior seleccién

y calibracién de los parametros de prondostico.

Utilizando el software QM for Windows se pasaron los 25 datos semanales

correspondientes a los turnos de diciembre 2025 a junio 2026, para realizar los pronésticos

de ambas especialidades mediante la utilizacién de los modelos: Promedio mévil simple,

suavizamiento exponencial y el modelo de tendencia lineal; obteniendo los siguientes

resultados:

Tabla N°4: Prondstico y métricas de error en Neumologia.
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Measure Value Measure Value

Error Measures Error Measures

Bias (Mean Error) 8,152 Bias (Mean Error) 16,294
MAD (Mean Absolute Deviation) 49,413 MAD (\Mean Absolute Deviation) 49,916
MSE (Mean Squared Error) 3.721,71 MSE (Mean Squared Error) 3.342,72
Standard Error (denom=n-2=21) 63,845 Standard Error (denom=n-2=22) 60,387
MAPE (Mean Absolute Percent Error) 0,2438 MAPE (Mean Absolute Percent Error) | 24,76%
Forecast Forecast

next period 304 next period 299,613

Modelo de linea de Tendencia Lineal

Measure Value |Future Period Forecast

Error Measures 26 335
Bias (Mean Error) 0 27 343
MAD (Mean Absolute Deviation) 41 28 352
MSE (Mean Squared Error) 2.118 23 360
Standard Error (denom=n-2=23) 47,981 30 368
MAPE (Mean Absolute Percent Error) 24,14% 31 376
Regression line 32 385
Demand(y) = 120,89 33 393
H#N/A 34 401

Statistics 35 409
Correlation cosfficient 1 36 418
Coefficient of determination (r*2) 1 37 425,855
38 434

33 442

Fuente: Elaboracién Propia.

El analisis comparativo de errores identifica al Modelo de Tendencia Lineal como el
Optimo para predecir el comportamiento de Neumologia. Desde el punto de vista
metodolégico, este modelo mitiga las deficiencias de los métodos de suavizado al registrar
el menor error absoluto medio (MAD = 41) y un sesgo nulo (Bias = 0), lo que garantiza
proyecciones estadisticamente insesgadas. La proyeccién obtenida para el préximo bloque
mensual (semanas 26 a 29) revela una tendencia al alza sostenida, con una demanda que
se incrementa de 335 a 360 turnos semanales. Esta informacion es clave para la
planificacion del centro médico, ya que transforma la incertidumbre en certeza operativa.
Cuantitativamente, el flujo proyectado aporta el sustento técnico definitivo para justificar la
incorporacién de los nuevos profesionales médicos, permitiendo anticipar la sobrecarga de

la agenda antes de su ejecucion.
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Tabla N° 5: Prondstico y métricas de error en Pediatria

m suavisamiento exponencial (alfa=0,57)

Measure Value Measure Value
Error Measures Error Measures
Bias (Mean Error) -0,3 Bias (Mean Error) 4,86
MAD (Mean Absolute Deviation) 22 87 MAD (Mean Absolute Deviation) 2225
MSE (Mean Squared Errar) 8058 MSE (Mean Squared Error) 775,35
Standard Error (denom=n-2=21) 29,71 Standard Error (dencmen-2=22) 29,08
MAPE (Mean Absolute Percent Error) | 48% MAPE (Mean Absolute Percent Error) | 43%
Forecast Forecast
next period 56 next period 5565
Measure Value |Future Period Forecast
Error Measures 26 2]
Bias (Mean Errar) 0 27 67
MAD (Mean Absolute Deviation) 18,25 28 67
MSE (Mean Squared Error) 557,75 29 67
Standard Error (denom=n-2=23) 24,62 30 68
MAPE (Mean Absolute Percent Error) | 42% 31 68
Regression line 32 69
Demand(y) = 53 42 33 69
0,485 * NSHORA(x) 34 70
Statistics 35 70
Caorrelation coefficient 0 36 71
Coefficient of determination (r"2) 0 37 7
38 72
39 72

Fuente: Elaboracién Propia

A diferencia del comportamiento exponencial observado en otras areas, la ecuacion
de regresion obtenida proyecta para el préximo bloque mensual (semanas 26 a 29) una
demanda sumamente estable y amesetada, situandose en 66 y 67 turnos semanales.

El analisis comparativo de errores identifica al Modelo de Tendencia Lineal como el
optimo para predecir el comportamiento de Pediatria. Desde el punto de vista metodologico,
este modelo mitiga las deficiencias de los métodos de suavizado al registrar el menor error
absoluto medio (MAD = 18,25) y un sesgo nulo (Bias = 0), lo que garantiza proyecciones
estadisticamente insesgadas. La proyeccién obtenida para el pr6ximo bloque mensual
(semanas 26 a 29) revela una tendencia al alza sostenida, con una demanda que se

incrementa de 66 a 67 turnos semanales. Esta informacion es clave para la planificacion
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del centro médico, ya que transforma la incertidumbre en certeza operativa.
Cuantitativamente, el flujo proyectado aporta el sustento técnico definitivo para justificar la
incorporacion de los nuevos profesionales médicos, permitiendo anticipar la sobrecarga de
la agenda antes de su ejecucion.

Una vez seleccionado el modelo de pronéstico mas adecuado para cada
especialidad, se procedié a comparar la demanda semanal proyectada con el nivel habitual
de atencion del centro médico. Esta comparacién resulta necesaria porque el prondstico,
por si solo, indica la cantidad estimada de turnos futuros, pero no permite determinar si
dicho valor representa un aumento, una disminucién o una estabilidad respecto del
comportamiento histérico.

Para realizar esta evaluacion, se tom6 como referencia el promedio semanal de
turnos asignados durante el periodo analizado. Este promedio representa el nivel habitual
de atencion de cada especialidad, es decir, la cantidad de turnos que el centro médico suele
gestionar semanalmente. Luego, dicho valor se comparé con el pronéstico semanal
obtenido mediante el modelo seleccionado.

La diferencia se calcula de la siguiente manera:

Diferencia = Demanda semanal pronosticada - Promedio semanal de turnos
asignados

Esta diferencia permite interpretar la relacion entre la demanda futura esperada y el
nivel habitual de atencién. Si el resultado es positivo, significa que la demanda pronosticada
se ubica por encima del promedio semanal asignhado. Si el resultado es cercano a cero, se
interpreta que la demanda proyectada se mantiene en niveles similares al comportamiento
histérico. En cambio, si el resultado es negativo, significa que la demanda esperada seria
menor al promedio semanal asignado.

A partir de los resultados obtenidos, la comparacion para las especialidades

analizadas es la siguiente:
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Tabla N° 6: Prondstico por especialidad con mayor cantidad de turnos registrados

Promedio
- Pronostico semanal de _. . -
Especialidad Diferencia Interpretacion
semanal turnos
asignados
, La demanda proyectada se ubica por
Neumologia 335 208 127 k X ) o
encima del nivel habitual de atencién
La demanda proyectada se ubica
Pediatria 66 60 6 levemente por encima del nivel
habitual de atencion

Fuente: Elaboracion Propia

En el caso de Neumologia, el pronéstico semanal estimado es de 335 turnos,
mientras que el promedio semanal de turnos asignados es de 208. La diferencia entre
ambos valores es de 127 turnos, lo que indica que la demanda proyectada se encuentra por
encima del nivel habitual de atencion de la especialidad.

En Pediatria, el prondstico semanal estimado es de 66 turnos, mientras que el
promedio semanal de turnos asignados es de 60. En este caso, la diferencia es de 6 turnos,
por lo que la demanda proyectada también se ubica por encima del promedio historico,
aungue con una variacion menor en comparacion con Neumologia.

A partir de esta comparacion, se observa que ambas especialidades presentan una
demanda proyectada superior al nivel habitual de atencién, siendo esta diferencia mas
significativa en el caso de Neumologia. Esta situacién permite interpretar que, para
responder adecuadamente al volumen de turnos esperado, el centro médico deberéa evaluar
si cuenta con capacidad operativa suficiente para acompafar dicho nivel de demanda.

Para ello, resulta necesario analizar la capacidad fisica disponible de la institucion.
El centro médico cuenta con espacios distribuidos en dos sedes: Tafi Viejo y San Miguel de
Tucumén. Cada sede posee una determinada cantidad de consultorios disponibles para ser

alquilados por médicos que desean brindar atencién en la institucion.
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En el caso del centro médico de Tafi Viejo, la sede cuenta con 9 consultorios y

atiende Unicamente en el turno tarde, de lunes a viernes. La modalidad de alquiler consiste

en que cada médico utiliza un consultorio durante todo el turno de trabajo, es decir, no se

alquila por hora, sino por bloque completo de atencion. Dentro de esta sede, los

consultorios del 1 al 4 se encuentran en planta baja, mientras que los consultorios del 5 al 9

se ubican en planta alta, aspecto relevante para determinadas especialidades o

profesionales que atienden pacientes con movilidad reducida.

Por otro lado, la sede de San Miguel de Tucuman cuenta con 3 consultorios en turno

mafiana y 3 consultorios en turno tarde. En el turno mafana atiende de lunes a viernes,

mientras que en el turno tarde actualmente solo se encuentra habilitada la atencion los dias

lunes y miércoles. Al igual que en Tafi Viejo, la modalidad de uso se realiza por turno

completo: un médico puede alquilar un consultorio durante toda la mafiana o toda la tarde.

A partir de la matriz de ocupacion actual, brindada por el centro médico, se observa

gue no se utiliza el 100% de la capacidad fisica disponible. Esto significa que existen

espacios ociosos que podrian ser asignados a nuevos profesionales, generando un mejor

aprovechamiento de los consultorios y aumentando los ingresos provenientes del alquiler de

espacios.

Tabla N° 7: matriz de ocupacion actual

Dias / consultorios

1

2

3

a

cmr TAFIVIE.JO
5

6

7

3

9

TOTAL

Lunes

OCUPADD

OCUPADO

OCUPADOD

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADOD

Martes

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPRADO

OCUPADO

Miercoles

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

Jueves

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

Viernes

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

@~~~

Total

a

5

a

a

3

4

5

2

2

Dias / consultorios

CMR
1

SMT maiiana
2

Lures

OCUPADO

OCUPADO

Martes

OCUPADO

OCUPADO

Miercoles

OCUPADO

OCUPADO

Jueves

OCUPADO

OCUPADO

B[ | re | e

Viernes

OCUPADO

OCUPADO

5

5

Dias / consultorios

1

CMR SMT tarde
2

3

Lunes

OCUPADO

OCUPADO

Miercoles

OCUPADO

OCUPADO

OCUPADO

2

1

2
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Fuente: Elaboracion Propia
La matriz muestra la ocupacién actual de los consultorios por sede y turno. A partir

de ella, se obtiene la siguiente situacion:

Tabla N° 8: matriz de ocupacion actual por sede y turno

Dias Capacidad

. E i e e
Sede / turno Consultorios de total spacios Utilizacion actual
. ocupados
trabajo semanal
Tafi Viejo 9 5 dias 45 33 0,73
SMT (mafiana) 3 5 dias 15 10 0,67
SMT (tarde) 3 2 dias 6 5 0,83

Fuente: Elaboracion Propia

En total, el centro médico cuenta con 66 espacios fisicos semanales habilitados, de
los cuales 48 se encuentran ocupados. Por lo tanto, existen 18 espacios disponibles que
podrian ser utilizados para incorporar médicos ingresantes. Esta disponibilidad se concentra
principalmente en Tafi Viejo y en San Miguel turno mafiana.

La existencia de espacios disponibles representa una oportunidad para incorporar
nuevos profesionales que contribuyan a responder a la demanda proyectada. Sin embargo,
esta incorporacion no debe analizarse unicamente desde la disponibilidad de consultorios,
sino también desde la necesidad de asignarlos de manera eficiente, respetando las
condiciones operativas reales del centro médico.

En este caso, el problema no consiste en decidir qué médicos aceptar o rechazar, ya
gue los profesionales interesados ya manifestaron su intencién de ocupar un espacio fisico
para brindar atencion. El verdadero problema operativo consiste en determinar en qué sede,
dia, turno y consultorio debe ubicarse cada médico ingresante, respetando la capacidad
actual, la ocupacion existente, las condiciones solicitadas por cada profesional y evitando
superposiciones.
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A su vez, esta asignacion debe considerar los resultados obtenidos en los
prondsticos, ya que estos permiten identificar el nivel de demanda esperado para las
especialidades analizadas. De esta manera, la programacion lineal binaria permite vincular
la demanda proyectada con la disponibilidad real de consultorios, buscando mejorar la
utilizacion de la capacidad instalada, reducir espacios ociosos y contribuir a la cobertura del
volumen de turnos esperado.

Por lo tanto, se plantea un modelo de programacion lineal binaria orientado a asignar
los médicos ingresantes a los espacios fisicos disponibles del centro médico. La decision
principal del modelo seré determinar si un médico debe ser asignado o no a un determinado
espacio fisico, compuesto por sede, dia, turno y nimero de consultorio.

Programacion Lineal Binaria

Para formular el modelo de asignacion, primero se identifican y describen los
espacios fisicos disponibles en los cuales pueden ser ubicados los médicos ingresantes.
Cada espacio fisico corresponde a una combinacion especifica de dia, sede, turnoy
consultorio. Con el fin de facilitar la representacién matematica del problema, se utilizara
una nomenclatura abreviada para cada uno de estos elementos. La nomenclatura utilizada
en el modelo es la siguiente:

L: lunes
MA: martes
MI: miércoles
J: jueves
V: viernes
TV: Tafi Viejo
SM: San Miguel de Tucuméan

M: turno mafana
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T: turno tarde
C: consultorio
Los 18 espacios fisicos disponibles son:

Tabla N° 9: Espacios fisicos disponibles con su abreviacion y significado

Namero Abreviacion Significado
1 LTV5S Lunes, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 5
2 LTVGE Lunes, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 6
3 LTV8 Lunes, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 8
4 MATV 3 Martes, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 3
5 MATV9 Martes, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 9
6 MITV 8 Miércoles, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 8
7 MITV 9 Miércoles, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 9
8 JTV1 Jueves, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 1
9 JTVY Jueves, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 9
10 VTV4 Viernes, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 4
11 VTV5S Viernes, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 5
12 VTVS8 Viernes, Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 8
13 LSMM3 Lunes, San Miguel, turno mafiana, consultorio 3
14 MASM M3 | Martes, San Miguel, turno mafiana, consultorio 3
15 MI SM M 3 | Miércoles, San Miguel, turno mafiana, consultorio 3
16 JSMM3 Jueves, San Miguel, turno mafiana, consultorio 3
17 VSM M3 Viernes, San Miguel, turno mafiana, consultorio 3
18 LSMT2 Lunes, San Miguel, turno tarde, consultorio 2

Fuente: Elaboracion propia.

De esta manera, el conjunto de espacios fisicos disponibles puede representarse
como:j={1, 2,3, ..., 18}.

A partir de estos espacios, se define la variable de decision binaria como:

X_{m,j} 1 si el médico m es asignado al espacio fisico |

0 si el médico m no es asignado al espacio fisico j

Donde:
(m) representa cada médico ingresante.

(j) representa cada espacio fisico disponible.
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Por ejemplo: X_{1,2}=1 Significa que el Médico 1 fue asignado al espacio 2, es decir,
lunes en Tafi Viejo, turno tarde, consultorio 6.

En cambio: X_{1,2}=0 Significa que el Médico 1 no fue asignado a ese espacio
fisico.

Como existen 5 médicos que solicitan ingresar y 18 espacios fisicos disponibles, el
modelo evalGa un total de: 5. 18 = 90 variables binarias de decision.

La funcién objetivo se plantea como una maximizacion del ingreso esperado por la
asignacion de consultorios, considerando que el alquiler de los espacios fisicos constituye la
Unica fuente directa de ingresos para el centro médico. Por este motivo, la utilizacién
eficiente de los consultorios disponibles no solo permite reducir la capacidad ociosa, sino
también incrementar los recursos econémicos generados por la infraestructura existente. De
esta manera, el modelo busca seleccionar aquellas asignaciones que aporten mayor valor
economico, respetando al mismo tiempo las restricciones operativas de capacidad,
disponibilidad y demanda proyectada.

Funcion Objetivo: Max Z = CO.FO

En este caso, los coeficientes objetivos seran los ingresos de alquiler:

Tabla N° 10: Sede con su respectivo valor por turno

Sede Valor por
turno
Tafi Viejo S 15.000

San Miguel de Tucuman| $ 20.000

Fuente: Elaboracion propia.
Por lo tanto, si un médico es asignado a un espacio de Tafi Viejo, la funcidn objetivo

suma $15.000. Si es asignado a un espacio de San Miguel, suma $20.000.
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De esta manera, el modelo evalla todas las posibles combinaciones de asignacion y
selecciona aquellas que permiten obtener el mayor ingreso posible sin incumplir las
restricciones.

Restricciones del modelo

1. Restriccién de ocupacion actual

El modelo solo puede utilizar espacios que actualmente se encuentran disponibles.
Los espacios que ya figuran como ocupados en la matriz no pueden ser asignados a
nuevos médicos.

X_{m,j}=0 Si el espacio (j) ya se encuentra ocupado.

Esta restriccion garantiza que no haya superposicién entre médicos actuales y
médicos ingresantes.

2. Restricciéon de capacidad por consultorio

Cada espacio fisico disponible puede ser asignado como maximo a un médico.

Es decir: X_{1,j}+X_{2,j}+X_{3,j}+X_{4,}+X {5,} <= 1, Paratodo j=1,2,......18
Esto significa que un consultorio en una sede, dia y turno determinado no puede ser
asignado a dos médicos al mismo tiempo.

Como ejemplo, el espacio correspondiente al consultorio 6 de Tafi Viejo, el dia lunes
en el turno tarde, corresponde al espacio 2. Si se consideran los cinco médicos ingresantes,
la restriccion para ese espacio se expresa como:

X_{1,2}+X_{2,2}+X_{3,2M+X_{4,2}+X_{5,2} <=1
Esta expresion indica que, entre todos los médicos considerados, solo uno puede ocupar
ese espacio fisico. Si una de las variables toma valor 1, las demas necesariamente deberan
tomar valor O.

Restricciones segun las condiciones solicitadas por cada médico ingresante

Médico 1: Neumologo
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El Médico 1 solicit6 trabajar en Tafi Viejo los dias lunes y miércoles por la tarde. Por
lo tanto, debe ser asignado a un espacio disponible en Tafi Viejo el lunes y a un espacio
disponible en Tafi Viejo el miércoles.

Los espacios compatibles son:

Lunes en Tafi Viejo: 1, 2, 3
Miércoles en Tafi Viejo: 6, 7

Restricciones:

X_{1,1+X_{1,2}+X_{1,3}=1

X_{1,6}+X_{1,7}=1

Médico 2: Neumodlogo

El Médico 2 solicit6 atender 3 dias a la semana por la mafiana en San Miguel de
Tucuman. Por lo tanto, solo puede ser asignado a espacios de San Miguel en turno
mafiana.

Los espacios compatibles son:

13: lunes, San Miguel, mafana, consultorio 3
14: martes, San Miguel, mafana, consultorio 3
15: miércoles, San Miguel, mafiana, consultorio 3
16: jueves, San Miguel, mafana, consultorio 3
17: viernes, San Miguel, mafiana, consultorio 3

Restriccion:

X {2,13}+X_{2,14}+X_{2,15}+X_{2,16}+X_{2,17}=3. Esta restriccion asegura que el
Médico 2 sea asignado exactamente a 3 espacios en San Miguel durante el turno mafiana.

Médico 3: Neumodlogo
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El Médico 3 solicit6 cubrir 2 dias en San Miguel por la mafianay 1 dia en Tafi Viejo
por la tarde. Por lo tanto, el modelo debe asignarle 2 espacios en San Miguel mafianay 1
espacio en Tafi Viejo tarde.

Los espacios compatibles en San Miguel mafiana son:

13, 14, 15, 16, 17

Los espacios compatibles en Tafi Viejo tarde son:

1,2,3,4,56,7,8,9, 10, 11, 12

Restricciones:

X_{3,13MX_{3,14}+X_{3,15}+X_{3,16}+X_{3,17}=2

X_{3,1} + X_{3,2} + X_{3,3} + X_{3,4} + X_{3,5} + X_{3,6} + X_{3,7} + X_{3,8} +X_{3,9}

+X_{3,10} +X_{3,11} +X_{3,12}=1

Estas restricciones garantizan que el Médico 3 reciba 3 espacios en total: 2 en San
Miguel por la mafiana y 1 en Tafi Viejo por la tarde.

Médico 4: Pediatra

El Médico 4 solicité trabajar 1 dia por la tarde en planta baja, debido a la dificultad de
sus pacientes para subir escaleras. Por lo tanto, solo puede ser asignado a espacios
disponibles en turno tarde y en planta baja.

Los espacios compatibles son:

4: martes, Tafi Viejo, tarde, consultorio 3
8: jueves, Tafi Viejo, tarde, consultorio 1
10: viernes, Tafi Viejo, tarde, consultorio 4

18: lunes, San Miguel, tarde, consultorio 2
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Restriccion: X_{4,4}+ X_{4,8}+ X_{4,10}+ X {4,18}=1
Esta restriccion asegura que el Médico 4 sea asighado exactamente a un espacio
compatible con su condicién de atencién en turno tarde y planta baja.

Médico 5: Neumodlogo

El Médico 5 solicito trabajar en Tafi Viejo los dias martes y jueves por la tarde. Por lo
tanto, debe ser asignado a un espacio disponible en Tafi Viejo el martes y a un espacio
disponible en Tafi Viejo el jueves.

Los espacios compatibles son:

Martes en Tafi Viejo: 4, 5
Jueves en Tafi Viejo: 8, 9

Restricciones:
X {5,4}+X {5,5}=1
X_{5,8}+X _{5,9}=1
Estas restricciones garantizan que el Médico 5 sea asignado a dos espacios en Tafi Viejo,
uno el martes y otro el jueves.

Restriccion de cobertura de la demanda proyectada por especialidad

El modelo incorpora restricciones vinculadas con la demanda proyectada de las
especialidades analizadas. Se considera que cada médulo de atencién asignado a un
médico permite atender aproximadamente 15 pacientes. Este valor fue definido a partir del
andlisis de los promedios observados en la base de datos y de la informacién aportada por
médicos del centro, quienes indicaron que un profesional puede atender aproximadamente
esa cantidad de pacientes durante un bloque de trabajo.

Cobertura de la demanda adicional para Neumologia

Los médicos ingresantes pertenecientes a la especialidad de Neumologia son:

° Los médicos 1, 2, 3, 5.
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La diferencia entre el prondstico semanal y el promedio semanal de turnos
asignados para Neumologia es de 127 turnos asignados. Por lo tanto, la capacidad
generada por los mdédulos de atencién asignados a médicos neumdlogos debe ser, como
minimo, suficiente para cubrir esa diferencia.

Como cada médulo de atencién asignado permite atender aproximadamente 15
pacientes, la restriccion se plantea de la siguiente manera:
15.(X_{1,13+X_{1,2}+X_{1,3H+X_{1,6}+X_{1,7)+(X_{2,13M+X_{2,14}+X_{2,15+X_{2,16}+X_{
2,17H+(X_{3,1}1+X_{3,2}+X_{3,3}+X_{3,4}H+X _{3,5}+X_{3,6}+X_{3,7}H+X {3,8}+X_{3,9}+X {3,
10MX_{3,111+X_{3,12}+X_{3,13}+X_{3,14}M+X_{3,15+X_{3,16}+X_{3,17))
+(X_{5,4}+X_{5,5}+X_{5,8}+X {5,9}) >= 127
Esta restriccion indica que la cantidad de médulos de atencién asignados a médicos
neumologos, multiplicada por la capacidad promedio de 15 pacientes por médulo, debe
cubrir al menos la diferencia proyectada de 127 turnos asignados en Neumologia.

Cobertura de la demanda adicional para Pediatria

El médico ingresante perteneciente a la especialidad de Pediatria es:

° Médico 4

La diferencia entre el pronéstico semanal y el promedio semanal de turnos
asignados para Pediatria es de 6 turnos asignados. Por lo tanto, la capacidad generada por
el modulo de atencion asignado al médico pediatra debe ser suficiente para cubrir dicha
diferencia.

La restriccion se plantea de la siguiente manera:

15(X_{4,4}+X_{4,8+X_{4,10}+X_{4,18}) >= 6
Esta restriccion indica que el médulo de atencion asignado al Médico 4 debe aportar una
capacidad estimada suficiente para cubrir la diferencia proyectada de Pediatria. Como cada

mobdulo permite atender aproximadamente 15 pacientes, la asignacion de un modulo al
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pediatra resulta suficiente para cubrir los 6 turnos asignados proyectados por encima del
nivel habitual.

De esta forma, las restricciones de cobertura permiten vincular los resultados del
pronostico con el modelo de asignacion de consultorios. Los prondsticos muestran el
volumen esperado de turnos asignados por especialidad, mientras que la programacién
binaria determina qué modulos de atencion deben ocupar los médicos ingresantes para
aportar capacidad suficiente, reducir la capacidad ociosa y mejorar el aprovechamiento de
los consultorios disponibles.

Restriccion binaria

Finalmente, todas las variables del modelo deben ser binarias: X_{m,j} sea {0,1}
Esto significa que cada médico puede ser asignado o no a un espacio fisico determinado,
sin posibilidad de asignaciones parciales.

Resolucion del problema

Una vez formulado el modelo de programacion lineal binaria, se procedi6 a
resolverlo en Excel mediante la herramienta Solver. La solucién obtenida permitié asignar
los cinco médicos ingresantes a los espacios fisicos disponibles del centro médico,
respetando las condiciones solicitadas por cada profesional, la disponibilidad de
consultorios, los dias y turnos habilitados, y las restricciones de cobertura de demanda
proyectada.

Asignacién obtenida

El Médico 1, especialista en Neumologia, fue asignado a 2 espacios en Tafi Viejo,
ambos en turno tarde:

Lunes, consultorio 6.

Miércoles, consultorio 8.
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Esta asignacién cumple con la solicitud del profesional de atender en Tafi Viejo los
dias lunes y miércoles por la tarde. Ademas, permite utilizar consultorios que se
encontraban disponibles dentro de la sede.

El Médico 2, especialista en Neumologia, fue asignado a 3 espacios en San Miguel
de Tucuman, turno manana:

Miércoles, consultorio 3.

Jueves, consultorio 3.
Viernes, consultorio 3.

Esta asignacién responde a la condicidn de trabajar 3 dias a la semana por la
mafiana en San Miguel. Si bien se utiliza el mismo nimero de consultorio, no existe conflicto
porgue corresponde a dias distintos.

El Médico 3, especialista en Neumologia, fue asignado a 3 espacios fisicos:

Lunes, Tafi Viejo, consultorio 5, turno tarde.

Lunes, San Miguel de Tucuman, consultorio 3, turno mafiana.
Martes, San Miguel de Tucuman, consultorio 3, turno mafiana.

En este caso, el modelo combiné espacios disponibles en ambas sedes, respetando
la condicion solicitada por el médico: 2 dias en San Miguel por la mafana y 1 dia en Tafi
Viejo por la tarde.

El Médico 4, especialista en Pediatria, fue asignado a 1 espacio en San Miguel de
Tucuman, turno tarde:

Lunes, consultorio 2.

Esta asignacion permite utilizar el tnico espacio disponible en San Miguel durante el
turno tarde. Ademas, resulta compatible con la condicién solicitada por el médico, ya que se
trata de un espacio accesible para pacientes que pueden presentar dificultades de

movilidad.
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El Médico 5, especialista en Neumologia, fue asignado a 2 espacios en Tafi Viejo,
ambos en turno tarde:

Martes, consultorio 3.
Jueves, consultorio 1.

Esta asignacion cumple con la solicitud del profesional de atender en Tafi Viejo los
dias martes y jueves por la tarde.

Ingreso total generado

La solucién obtenida asigno un total de 11 espacios fisicos. Considerando los
valores semanales de alquiler por sede, el ingreso total estimado es: Z = 195.000

Este valor se compone de la siguiente manera:

Tabla N° 11: Sede con su respectiva asignacién nueva y su valor semanal por turno

Valor
Nuevas Ingreso
. . semanal por
asignaciones semanal
turno
Tafi Viejo 5 S 15.000 | S 75.000
San Miguel de Tucuman 6 S 20.000 | S 120.000
Total 11 o S 195.000

Elaboracién: Fuente propia.

Por lo tanto, el modelo permite transformar espacios fisicos disponibles en ingresos
adicionales para el centro médico, reduciendo la capacidad ociosa y mejorando el
aprovechamiento de la infraestructura existente.

Cobertura de la demanda proyectada

Ademas de maximizar el ingreso semanal, el modelo incorpora la relacion con la
demanda proyectada de las especialidades analizadas. Para ello, se consideré que cada
médico asignado a un turno puede atender aproximadamente 15 pacientes.

En el caso de Neumologia, los médicos asignados a esta especialidad son el Médico
1, Médico 2, Médico 3 y Médico 5. En total, estos profesionales reciben 10 turnos

semanales.
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Por lo tanto, la capacidad estimada generada para Neumologia es de 150 turnos
adicionales.

La diferencia entre la demanda semanal pronosticada y el promedio semanal de
turnos asignados para Neumologia era de 127 turnos. Como la capacidad generada por los
médicos asignados es de 150 turnos, se cumple la condicién de cobertura: 150 >= 127
Esto indica que la asignacion obtenida permite cubrir la diferencia proyectada para
Neumologia.

En el caso de Pediatria, el Médico 4 recibe 1 turno semanal. Por lo tanto, la
capacidad estimada generada para esta especialidad es de 15 turnos nuevos.

La diferencia proyectada para Pediatria era de 6 turnos. Como la capacidad
generada es de 15 turnos, también se cumple la condicion de cobertura: 15 >= 6
Por lo tanto, el modelo no solo asigna médicos a consultorios disponibles, sino que también
verifica que dichas asignaciones contribuyan a cubrir la demanda proyectada de las
especialidades analizadas.

Impacto sobre la utilizacion de la capacidad instalada

Antes de aplicar el modelo, el centro médico contaba con 66 espacios fisicos
semanales habilitados, de los cuales 48 se encontraban ocupados. Esto representaba una
utilizaciéon general del 73%.

Luego de la asignacién de los 11 nuevos espacios fisicos, la ocupacion total
aumentdé de 48 a 59 espacios utilizados. Como resultado, la utilizacion general de la
capacidad instalada pasa del 73% al 89%.

Tabla N° 12: Sede con su respectiva utilizacion final

37



MATILA

EL FUTURO EMERGENTE

"

Universidad Nacional de Tucumdn

Facultad de Ciencias Econdmicas

Instituto de Administracion

XIX Muestra Académica de Trabajos de Investigacion
de la Licenciatura en Administracion

Capacidad Ocupacion Nuevas Ocupacion Disponibles Utilizacion
Sede / turno R . .
total inicial asignaciones final finales final
Tafi Viejo 45 33 5 38 7 81%
SMT mafiana 15 10 5 15 0 100%
SMT tarde 6 5 1 6 0 100%
Total 66 48 11 59 7 89%

Fuente: Elaboracion propia.

Estos resultados muestran que el modelo permite mejorar significativamente el
aprovechamiento de los espacios fisicos disponibles. En Tafi Viejo, la utilizacion aumento
de 73% a 84%. En San Miguel turno mafiana, la ocupacién alcanza el 100%, al igual que en
San Miguel turno tarde.

Interpretacién final

La programacion lineal binaria permitié transformar el problema de asignacién de
consultorios en un modelo cuantitativo de decision. A partir de la matriz de ocupacion actual,
los valores semanales de alquiler, las condiciones solicitadas por los médicos ingresantes y
la demanda proyectada por especialidad, el modelo determiné una asignacion eficiente de
los espacios disponibles.

La solucién obtenida permite asignar 11 espacios fisicos, generar un ingreso
semanal estimado de $195.000, cubrir la diferencia proyectada de demanda en Neumologia
y Pediatria, y aumentar la utilizacién general de la capacidad instalada del 73% al 89%.

De esta manera, el modelo contribuye a reducir la capacidad ociosa, evitar
superposiciones entre médicos, respetar las condiciones solicitadas por cada profesional,
ordenar la incorporacion de nuevos médicos y mejorar la planificacion operativa del centro

médico para el préximo periodo semanal.

Recomendaciones

° Implementar de forma periédica los modelos de pronéstico de demanda de

turnos para las especialidades de Neumologia y Pediatria. Dado que estas concentran mas
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del 80% de la demanda total del centro médico, se recomienda actualizar semanal los
prondsticos utilizando la informacion mas reciente para anticipar periodos de alta demanda
y planificar adecuadamente los recursos disponibles.

) Incorporar los resultados de los prondsticos en la planificacion de agendas
médicas. Las proyecciones obtenidas mediante el modelo de tendencia lineal permiten
estimar la cantidad esperada de turnos futuros, por lo que se recomienda utilizarlas para
organizar horarios de atencion, distribuir la carga de trabajo entre profesionales y evitar
situaciones de sobrecarga o capacidad ociosa.

° Utilizar de manera permanente el modelo de programacion lineal binaria para
la asignacion de consultorios. La herramienta demostro ser eficaz para asignar médicos a
los espacios disponibles respetando restricciones operativas y maximizando el
aprovechamiento de la infraestructura fisica. Su aplicacién permitird reducir conflictos de

asignacion y mejorar la utilizacion de la capacidad instalada.

Conclusiones

El trabajo permiti6 observar que la aplicacion de herramientas cuantitativas contribuye
significativamente a mejorar la planificacién operativa y la gestién de recursos dentro de un
centro médico. A partir del analisis de los registros histéricos de turnos fue posible identificar
gue las especialidades de Neumonologia y Pediatria concentran mas del 80% de la demanda

total, lo que permitié focalizar el estudio en las &reas de mayor impacto para la organizacion.

La utilizacion del Diagrama de Pareto nos ayudd a detectar las especialidades criticas del
sistema, mientras que la aplicacion de modelos de series de tiempo posibilité estimar la
demanda futura de turnos. Entre los métodos analizados, el modelo de tendencia lineal

presentd el mejor desempefio en términos de precision, obteniendo los menores errores de
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prondstico y proporcionando estimaciones confiables para la planificacion de las proximas

semanas.

Ademads, la programacién lineal binaria permitié transformar el problema de asignacién de
consultorios en un modelo cuantitativo de optimizacion. La solucién obtenida asign6
eficientemente 11 espacios fisicos a los médicos ingresantes, respetando las restricciones de
capacidad y disponibilidad. Como resultado, la utilizacién de la capacidad instalada aument6
del 73% al 89%, se redujeron los espacios ociosos y se generd un ingreso semanal estimado

de $195.000 para la institucion.

En resumen, el trabajo demuestra que la integracion de herramientas de andlisis descriptivo,
prondsticos y optimizacidon constituye una alternativa efectiva para reducir la incertidumbre en la
toma de decisiones operativas. La aplicacién conjunta de estas técnicas permite mejorar la utilizacién
de los recursos disponibles, fortalecer la planificacién institucional y contribuir al desarrollo de una

gestion mas eficiente, objetiva y sustentable del centro médico.
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Anexo

Informe de respuestas de la programacion lineal resuelta en Excel.

Celda objetive (Max)
Celda Mombre Valor original Valor final
BCNS3 Fo 5 - 5 195.000,00

Celdas de variables
Celda Nombre Valor original Valor final Entero
$p42 vd1LTV5 0 1 Binario
5C52 Vd1lLTV 6 ] 0 Binario
$Ds2 vd1LTV 8 0 0 Binario
S5ES2 Vd1IMATW 3 ] 0 Binario
5F52 Vd1IMATVS ] 0 Binario
5G52 Vd1IMITY & ] 1 Binario
S5HS2 Vd1IMITV 9 ] 0 Binario
5152 Vd1lJTv1 ] 0 Binario
$142 vd1lTV9 0 0 Binario
5K52 Vd1lvTvV4a ] 0 Binario
5182 vd1VTV5 0 0 Binario
s5MS2 Vd1lvTVa ] 0 Binario
S5NS2 Vd1LSMM 3 ] 0 Binario
5052 Vd1IMASMM 3 ] 0 Binario
5ps2 Vd1IMISMM 3 ] 0 Binario
50152 Vd1lJSMM 3 ] 0 Binario
5RS2 Vd1WVSMM3 ] 0 Binario
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4542 Vd1LSMT2 0 0 Binario
§TS2 Vd2LTV5 0 0 Binario
5Us2 Vd2LTV6 0 0 Binario
SVs2 vd2LTV S 0 0 Binario
SWS2 Vd2MATV 3 0 0 Binario
4X52 Vd2MATV 9 0 0 Binario
$Y52 vd2MITV 8 0 0 Binario
5752 vd2MITV 9 0 0 Binario
SAAS2 vd2JTV 1 0 0 Binario
SABS2 vd2JTV9 0 0 Binario
SACS2 vd2VTva 0 0 Binario
$ADS2 Vd2VTV5 0 0 Binario
SAES2 Vd2VTVE 0 0 Binario
SAFS2 Vd2LSM M 3 0 0 Binario
SAGS2 vd 2 MA SM M 3 0 0 Binario
SAHS2 vd 2 MISM M 3 0 1 Binario
SA152 Vd2JSMM 3 0 1 Binario
$A1S2 Vd2VSMM 3 0 1 Binario
SAKS2 Vd2LSMT2 ] 0 Binario
SALS2 vd3LTV5 0 0 Binario
SAMS2 Vd3LTV6E 0 1 Binario
SANS2 vd3LTV 8 0 0 Binario
$A0S52 Vd3MATV 3 0 0 Binario
SAPS2 Vd3IMATV Y 0 0 Binario
$AQS52 vd3MITV 8 0 0 Binario
SARS2 vd3IMITV 9 0 0 Binario
$A552 vd3JTV1 0 0 Binario
SATS2 vd3JTV9 0 0 Binario
$AUS2 vd3vTva 0 0 Binario
SAVE2 Vd3VTV5 0 0 Binario
SAWS2 vd3VTVE 0 0 Binario
SAXS2 Vd 3LSMM 3 0 1 Binario
SAYS2 vd 3 MASM M 3 0 1 Binario
SAZS2 vd 3 MISM M 3 0 0 Binario
$BAS2 vd3JSMM 3 0 0 Binario
$BES2 Vd 3V SMM 3 0 0 Binario
$BCS2 Vd3LSMT2 0 0 Binario
$BDS2 VdaLTV 5 0 0 Binario
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SBES2 Vd4LTV 6 0 0 Binario
SBFS2 Vd4LTV 8 0 0 Binario
5BGS2 Vd4MATV 3 0 0 Binario
SBHS2 Vd4MATV 9 0 0 Binario
SBIS2 Vd4MITV 8 0 0 Binario
SBIS2 Vd4MITV 9 0 0 Binario
SBKS2 Vvd4lTv1l 0 0 Binario
SBLS2 vd4lTv S 0 0 Binario
SBMS2 Vd4V TV 4 0 0 Binario
SBNS2 VA4V TV S 0 0 Binario
5BOS2 Vd4V TV E 0 0 Binario
SBPS2 Vd4L5MM 3 0 0 Binario
s5BOS2 Wd 4 MASM M 3 0 0 Binario
SBRS2 vd 4 MISM M 3 0 0 Binario
5B552 Vd4J5MM3 0 0 Binario
SBTS2 Vd 4V SMM 3 0 0 Binario
SBUS2 Vd4LSMT2 0 1 Binario
SBVS2 Vd5LTV S 0 0 Binario
SBWS2 Vd5LTV 6 0 0 Binario
SBXS2 Vd5LTV 8 0 0 Binario
SBYS2 Vd5MATV 3 0 1 Binario
5BZS2 VdSMATV 9 0 0 Binario
5CAS2 Vd5SMITY 8 0 0 Binario
SCBS2 VdsMITV 9 0 0 Binario
5CCS2 Vd5ITV 1 0 1 Binario
5CDS2 Vvds51TV S 0 0 Binario
SCES2 Wd 5V TV 4 0 0 Binario
SCF52 VAdSVTVS 0 0 Binario
5CGS2 VA5V TV E 0 0 Bimario
SCHS2 Vd5LSMM 3 0 0 Binario
5C152 Wd 5 MA SM M 3 0 0 Binario
5CIs2 Vd 5 MISMM 3 0 0 Binario
SCKS2 Vd515MM 3 0 0 Bimario
SCLS2 Vd5VEMM3 0 0 Binario
5CMS2 Vd5LSMT2 0 0 Binario
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