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RESUMEN

La gestion ineficiente de inventarios en cadenas de suministro farmacéuticas constituye
una de las problematicas mas criticas del sector salud en Colombia, generando simultaneamente
quiebres de stock —que afectan la continuidad de los tratamientos— y vencimientos de
medicamentos, con impacto econdémico significativo. Vidal (2010) senala que la gestion de
inventarios en productos de vida limitada requiere politicas que equilibren el riesgo de
desabastecimiento y el costo del exceso, situacion especialmente relevante en el contexto

farmacéutico.

El desarrollo de este modelo integral se plantea para la evaluacion y optimizacion del
desempefio logistico en las cadenas de suministro de medicamentos, para esto se adoptan
indicadores claves de desempefio, la estructuracion de una guia técnica de implementacion y la
verificacion de interoperabilidad entre los diferentes actores a través de un modelo

computacional. La investigacion se desarrolla bajo un enfoque cualitativo aplicado, combinando
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la revision sistémica de la literatura mediante la metodologia PRISMA (Moher et al., 2009) con

la validacion practica del modelo.

Como aporte de la aplicacion, se utilizé la herramienta de Python — Streamlit para la
simulacion del comportamiento de una cadena de suministro a través de variables como la
demanda (formulacién médica), gestion de inventarios, autorizaciones por las entidades de pago,
reservas y dispensacion de medicamentos. El modelo se basa en la gestion por los actores a través
de eventos que se interconectan en una unidad de procesamiento central. Permitiendo asi evaluar
escenarios operativos criticos relacionados con fluctuacion de la demanda, interrupciones en el

abastecimiento y variaciones en los tiempos de entrega.

Los resultados obtenidos logran demostrar que la integracion entre los diferentes actores y
el modelo basado en eventos a través de analitica y trazabilidad de los datos fortalece la toma de
decisiones logisticas, lo que contribuye a la reduccion de riesgos de desabastecimiento o sobre

inventario.

Finalmente, se presenta una guia técnica de implementacion y una herramienta funcional
de simulacién orientada a apoyar la gestion logistica de IPS, EPS y operadores farmacéuticos del

sector salud colombiano.

PALABRAS CLAVE

Cadena de suministro de medicamentos - Indicadores logisticos (KPIs) - Control de
inventarios - Simulacion computacional - Python—Streamlit - Quiebres de stock - Vencimientos
de medicamentos - Desempefio logistico - Guia técnica de implementacion - Sector farmacéutico

Colombia - Metodologia PRISMA.
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ABSTRACT

Inefficient inventory management in pharmaceutical supply chains constitutes one of the
most critical challenges within the Colombian healthcare sector, simultaneously generating
stockouts—which affect the continuity of medical treatments—and medication expirations,
resulting in significant economic impacts. Vidal (2010) states that inventory management for
products with limited shelf life requires policies that balance the risk of shortages with the costs
associated with excess inventory, a situation that is particularly relevant in the pharmaceutical

context.

The development of this integrated model is aimed at evaluating and optimizing logistics
performance in pharmaceutical supply chains. To achieve this, key performance indicators
(KPIs), a technical implementation guide, and a computational model for verifying
interoperability among the different stakeholders are incorporated. The research follows an
applied qualitative approach, combining a systematic literature review based on the PRISMA

methodology (Moher et al., 2009) with the practical validation of the proposed model.

As a practical contribution, a Python—Streamlit tool was developed to simulate the
behavior of a pharmaceutical supply chain through variables such as demand (medical
prescriptions), inventory management, payer authorization processes, reservations, and
medication dispensing. The model is based on stakeholder interactions through interconnected
events within a central processing unit, enabling the evaluation of critical operational scenarios

related to demand fluctuations, supply disruptions, and variations in lead times.

The results demonstrate that the integration of different stakeholders and the event-based
model, supported by data analytics and traceability, strengthens logistics decision-making and

contributes to reducing the risks of stockouts and overstocking.
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Finally, a technical implementation guide and a functional simulation tool are presented to
support logistics management for healthcare providers (IPS), health insurance entities (EPS), and

pharmaceutical operators within the Colombian healthcare sector.

KEYWORDS

Pharmaceutical supply chain - Logistics performance indicators (KPIs) - Inventory control
- Computational simulation - Python—Streamlit - Stockouts - Drug expirations - Logistics
performance - Technical implementation guide - Colombian pharmaceutical sector - PRISMA

methodology.
INTRODUCCION

Colombia durante la Gltima década ha presentado grandes retos en la gestion de
abastecimientos de las cadenas de suministro de medicamentos, la cual se posiciona como uno
de los pilares mas sensibles del sector salud. Esta gestion involucra productos con fechas de
vencimiento limitadas, condiciones especiales de almacenamiento y una demanda variable
influenciada por factores epidemioldgicos, estacionales y regulatorios. Adicional, las fallas en
disponibilidad en los medicamentos afectan directamente la continuidad en los tratamientos y la
calidad de la atencion prestada a los pacientes. Bajo este panorama, Ballou (2004) sefiala que en
este tipo de cadenas de suministro que operan bajo entornos criticos se requiere eficiencia
operativa y adicional la implementacion de mecanismos de control y medicién que permitan,
prever y anticipar los riesgos inherentes a la operacion y asi buscar la implementacion de

mecanismos de mitigacion.
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Estos desafios adquieren una relevancia particular caracterizadas por el sistema de salud,

y la forma en que interactian los diferentes actores, incluyendo laboratorios, operadores
logisticos, gestores farmacéuticos, IPS y ERP. Es por esto que La Superintendencia Nacional de
Salud (2020) ha reportado multiples problemas asociados al desabastecimiento de medicamentos
esenciales, mientras que el SISMED (2022) evidencia pérdidas econémicas derivadas al
vencimiento de productos farmacéuticos. Asimismo, estudios realizados por Ramirez y Lopez
(2020) y los informes del Ministerio de Salud (2021) dejan en evidencia que estas problematicas
son recurrentes en diferentes regiones del pais y que se agravaron por quiebres en las cadenas de

suministro globales durante y en la post pandemia de COVID-19.

La literatura ha propuesto diferentes enfoques para mejorar el desempefio de las cadenas
de suministro. Por una parte, existen modelos de evaluacion y analisis logistico ampliamente
documentados, como el desarrollado por Safaei et al. (2024). Por otra, se encuentran modelos
consolidados para la gestion y control de inventarios, entre los que destacan los aportes de Silver
et al. (2017) y Nahmias (2009). Sin embargo, la integracion de estas herramientas en una
propuesta adaptada al contexto farmacéutico colombiano contintia siendo limitada. De acuerdo
con Romero y Valenzuela (2023) y Vélez (2019), muchas organizaciones del sector salud atn
carecen de metodologias que permitan relacionar indicadores de desempenio, politicas de

reabastecimiento y andlisis de escenarios criticos dentro de un mismo esquema de gestion.

A partir de esta necesidad, el presente proyecto propone como solucion un modelo
integral que permita evaluar y optimizar el desempefio logistico en las cadenas de suministro de
medicamentos. Esta propuesta incorpora indicadores de desempefio, politicas de gestion de
inventarios y un modelo computacional basado en eventos orientado a desarrollar la

interoperabilidad entre los distintos actores.
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La simulacion facilita la evaluacion de escenarios operativos criticos asociados a
interrupciones en el abastecimiento, fluctuaciones de la demanda y variaciones en los tiempos de
entrega. Asimismo, incorpora mecanismos de prediccion de la demanda y herramientas de
andlisis que permiten medir el impacto de estos escenarios sobre indicadores como el nivel de
servicio, la rotacion de inventarios y la disponibilidad de medicamentos. Este enfoque es
consistente con las metodologias analiticas propuestas por Simchi-Levi, Kaminsky y Simchi-Levi

(2008) para el estudio y evaluacion de cadenas de suministro complejas.

Finalmente, este documento presenta el desarrollo metodologico del modelo, los
resultados obtenidos mediante la simulacién de escenarios criticos, la discusion de los hallazgos,
las conclusiones y una guia técnica de implementacion orientada a organizaciones del sector

salud colombiano.
MARCO TEORICO

El estudio de este se realiza mediante el modelo PRISMA, obteniendo como resultado de
los ultimos 5 afios, la cadena de medicamentos en Colombia enfrenta una problematica logistica
debido a fallas estructurales en la gestion de inventarios, los precedentes son: requisito integral
entre IPS, aseguradora, operadores logisticos y farmacias, baja capacidad de conexion,

ineficiencia en el control de inventarios y la escasa aplicacion de los modelos logisticos.

- Cadena de suministro de medicamentos: complejidad sistémica.

Chopra y Meindl (2013) enfoca la cadena de suministro de medicamentos en Colombia

como una estructura organizacional, proponiendo como meta que la demanda del cliente final sea
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de manera eficiente. El actor farmacéutico hace que el usuario dependa 100% de la disponibilidad

del medicamento comprometiendo su estado de salud, para lo cual se rige una jerarquia social
incomparable con otras industrias (Kelle, Woosley y Schneider, 2012). En el pais, la ruptura en el
sector salud presenta alteracion de mayores niveles en los inventarios (Lee, Padmanabhan y
Whang, 1997): las transformaciones en la demanda del usuario se concentran en la conexion

mayor, generando desajustes de inventario documentados por Pinzén y Castafieda (2018).

Esta cadena de suministro de medicamentos en Colombia es direccionada por el
Ministerio de Salud (INVIMA) 2020, sujetando las normas para almacenaje, distribucion y
dispensacion, resaltando que la normativa no es la solucion del reparoé de las fallas logisticas,
necesitando herramientas novedosas que cumpla con la optimizacion de inventarios Waters
(2009) advierte que las cadenas reguladas pueden generar rigideces operativas que reducen la

capacidad de respuesta ante variaciones en la demanda.

- Actores del sistema farmacéutico colombiano.

La cadena de suministro de medicamentos en el pais (Colombia) compromete varios
agentes con el fin que de conectar positivamente los sistemas. El estado colombiano controla
normativamente a través de entidades como: INVIMA y la superintendencia nacional de salud,
las EPS son las encargadas de direccionar las herramientas del sistema asegurando el acceso de
medicamentos del plan de beneficiarios en salud. La funciéon farmacéutica consiste en auto
regular el almacenamiento, distribucion y dispensacion en poder de las (EPS), quienes se
encargan de garantizar inventarios internos en atencion hospitalaria son las (IPS). Finalmente, el
paciente — destinatario de la cadena— es el actor cuya seguridad y bienestar justifican la

criticidad del sistema logistico (Kelle et al., 2012).
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- Modelos de adquisicion de medicamentos en Colombia.

La disponibilidad de medicamentos depende en gran medida de los mecanismos de
adquisicion o produccion. En Colombia coexisten tres modalidades principales. La importacion
directa representa una proporcion significativa del abastecimiento, especialmente para
medicamentos de alta complejidad, biotecnologicos o de reciente desarrollo. Segiin el Ministerio
de Salud (2018), la dependencia de fabricantes internacionales implica tiempos de entrega mas
largos y mayor exposicion a riesgos de logistica internacional, regulaciones sanitarias y

fluctuaciones cambiarias, lo que exige niveles de stock de seguridad mas altos.

Una principal apuesta para la reduccion de tiempos se basa en la fabricacion genérica de
medicamentos, con el fin de facilitar procesos logisticos y optimizacion de costos, aun asi se
habla de la dependencia de importacion para multiples principios activos, porque el procesé de
fabricacion conlleva mas interoperabilidad, Cémo sefialan Chopra y Meindl (2013), las cadenas
globales requieren estrategias de planificacion mas robustas, incluyendo stocks de seguridad y

diversificacion de proveedores.

- Canales de distribucion farmacéutica.

La distribucion de medicamentos en Colombia se estructura a través de dos canales
principales. El canal institucional suministra medicamentos a pacientes afiliados al sistema de
salud mediante contratos entre EPS, operadores logisticos y distribuidores farmacéuticos,
orientado a garantizar el acceso al Plan de Beneficios en Salud (Ministerio de Salud, 2018; OPS,

2019). El canal comercial corresponde al mercado farmacéutico minorista —farmacias,
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droguerias y cadenas comerciales— cuya demanda responde a factores de mercado y patrones de

consumo de medicamentos de venta libre (Vogler, Zimmermann y Habl, 2013). La coexistencia
de ambos canales introduce complejidad en la gestion logistica, pues los flujos, volimenes y
condiciones contractuales difieren significativamente entre ellos, requiriendo sistemas avanzados

de planificacion y control de inventarios (Ballou, 2004; Waters, 2009).

En relacion con los medicamentos bajo control estatal, ciertos productos —principalmente
los que contienen sustancias estupefacientes y psicotropicas— estan sujetos a un régimen de
monopolio sanitario administrado por el Fondo Nacional de Estupefacientes, adscrito al
Ministerio de Salud (2018). Estos productos exigen requisitos adicionales de trazabilidad,
almacenamiento seguro y reportes regulatorios, lo que introduce mayores restricciones en los
tiempos de reposicion y refuerza la necesidad de modelos de inventario robustos que contemplen

estas limitaciones (OPS, 2019; Kelle et al., 2012).

Los medicamentos cuentan con un monitoreo de baja seguridad, pues estos no solo enfrentan
problemas logisticos si no que, a demés actores como las EPS y otras entidades regulatorias,
“aprovechan” el acaparamiento sanitario y asi ejercer presion de poder. Los medicamentos
comprometen factores normativos, historial y modelos logisticos, por tanto, se establecen altas
limitaciones en los tiempos de reposicion y refuerza la necesidad de modelos de inventario

robustos que contemplen estas restricciones (OPS, 2019; Kelle et al., 2012).

- Indicadores logisticos de desempeiio (KPIs).

Los KPIs logisticos son el puente entre el diagnéstico del desempefio y las decisiones de
reabastecimiento. Kaplan y Norton (1992) establecieron que los sistemas de medicion deben

equilibrar perspectivas financieras, operativas, de clientes y de aprendizaje —el Balanced
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Scorecard—, principio igualmente aplicable a la logistica farmacéutica. Los indicadores mas

relevantes para este sector son: nivel de servicio, tasa de quiebre de stock, rotacion de inventario,

cobertura de inventario, costo de mantenimiento y tasa de vencimientos (CSCMP, 2013).

La evidencia empirica confirma que la ausencia de KPIs formales es una barrera
estructural. Romero y Valenzuela (2023) demuestran en el contexto colombiano que sin
indicadores formales no es posible priorizar intervenciones ni evaluar su impacto. Safaei et al.
(2024) anaden que los modelos de evaluacion deben integrar indicadores cuantitativos con
criterios cualitativos de resiliencia, dimension especialmente relevante cuando se analizan los

escenarios criticos de la seccion siguiente.

-  Modelos de control de inventarios.

El control de inventarios equilibra el riesgo de desabastecimiento con el costo del exceso
de stock. Dado que la demanda de medicamentos es estocastica, los modelos probabilisticos son
los més apropiados (Nahmias, 2009). Los principales modelos aplicables son: (a) revision
continua (s, Q), que emite un pedido fijo Q al llegar al punto de reorden s; (b) revision periddica
(R, S), que ordena hasta el nivel S cada R periodos; (¢) EOQ, que minimiza el costo total de
ordenar y mantener inventario (Tersine, 1994); y (d) FEFO (First Expired, First Out), que prioriza
la rotacion por fecha de vencimiento y es imprescindible en el sector farmacéutico (Villarreal y
Becerra, 2017). Vidal (2010) y Guerrero-Salas (2009) coinciden en que los modelos para el
contexto colombiano deben ser robustos ante informacion parcial, pues muchas organizaciones

no disponen de series historicas completas de demanda.
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- Hipotesis de escenarios criticos.

El analisis de escenarios criticos permite evaluar la robustez del modelo ante condiciones
adversas sin necesidad de datos empiricos. Simchi-Levi, Kaminsky y Simchi-Levi (2008)
argumentan que los modelos de cadena de suministro deben someterse a analisis de sensibilidad
para revelar su verdadera capacidad de respuesta. Radasanu (2016) y Cachon y Terwiesch (2019)
confirman que este enfoque es metodologicamente valido cuando no se dispone de datos
primarios. Cada hipdtesis define con precision la variable independiente (condicion de estrés), la
variable dependiente (indicador afectado) y la métrica de evaluacién (umbral cuantitativo

esperado).

H1: Interrupcion del suministro por parte del proveedor principal: Variable
independiente: Interrupcion total del suministro por 4-8 semanas. Variable dependiente: Nivel de
servicio (%). Métrica de evaluacion: El modelo con SS = Z-oL (Z=1,65 para NS=95%) sostendra
un nivel de servicio > 85% durante la interrupcion, frente al 60—70% proyectado para un sistema

sin stock de seguridad calculado estadisticamente.

H2: Incremento subito de la demanda por evento epidemiologico: Variable
independiente: Aumento del 40% en la demanda promedio durante 6 semanas. Variable
dependiente: Tasa de quiebre de stock (%). Métrica de evaluacion: El modelo de revision
continua (s, Q) con punto de reorden dindmico ajustado por media movil de 4 semanas reducira la

tasa de quiebre en > 30 puntos porcentuales respecto al modelo con punto de reorden estatico.

H3: Caida sostenida de la demanda y riesgo de vencimientos: Variable independiente:
Reduccion del 35% en la demanda durante 8—12 semanas. Variable dependiente: Tasa de

vencimientos (%). Métrica de evaluacion: La politica FEFO con ajuste periodico del lote de
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pedido reducira la tasa de vencimientos en > 50% respecto a un sistema sin rotacion activa, segin

referentes de Villarreal y Becerra (2017) y Periolo y Quiroga (2015).

H4: Variabilidad alta en el tiempo de entrega del proveedor: Variable independiente:
Desviacion estandar del lead time > 30% de la media (CV > 0,30). Variable dependiente: Nivel
de servicio (%). Métrica de evaluacion: El modelo con SS = Z-V(L-od? + d?-6L2) ofrecerd un
nivel de servicio > 10 puntos porcentuales superior al modelo con SS fijo, especialmente para

medicamentos de alta rotacion y criticidad clinica.

HS: Efecto combinado: aumento de demanda e interrupcion parcial del suministro:
Variable independiente: Incremento simultaneo de la demanda > 25% y reduccion del 50% en la
capacidad de suministro. Variable dependiente: Tiempo de deteccion del deterioro logistico
(semanas). Métrica de evaluacion: El sistema de KPIs de alerta temprana identificara el deterioro
con > 2 semanas de antelacion respecto a un sistema reactivo, permitiendo la activacién oportuna

de proveedores alternativos.

Las hipotesis formuladas son implementadas y evaluadas a través de un modelo de

simulacién computacional desarrollado en entorno Python-Streamlit, el cual permite representar

el comportamiento dinamico de la cadena de suministro bajo distintos escenarios operativos.

La simulacion integra variables como demanda, niveles de inventario, reservas y
dispensacion de medicamentos, junto con politicas de control de inventarios —incluyendo stock
de seguridad, punto de reorden y rotacion FEFO— permitiendo medir su impacto sobre
indicadores logisticos clave como nivel de servicio, tasa de quiebre de stock, rotacion y

vencimientos.
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- Quiebres de stock y vencimientos: dos caras del mismo problema.

Kelle, Woosley y Schneider (2012) documentan que los quiebres generan desde retrasos
en tratamientos hasta sustituciones por medicamentos menos efectivos, con impacto directo en la
seguridad del paciente. La Superintendencia Nacional de Salud (2020) identifica que en
Colombia estos quiebres estan asociados a la concentracion del suministro en pocos proveedores
y a la deficiente planificacion de la demanda. Ramirez y Lopez (2020) estiman que los
vencimientos derivan principalmente de sobreestimaciones de la demanda y ausencia de rotacion
FEFO. Ambas problematicas son sintomas de la ausencia de un modelo integral que articule la
medicion del desempefio con politicas de reabastecimiento adaptadas a la variabilidad del entorno

farmacéutico colombiano.
ESTADO DEL ARTE
- Justificacion del enfoque PRISMA

La metodologia PRISMA —Moher et al., 2009— fue adoptada porque garantiza la
transparencia y reproducibilidad del proceso de busqueda y seleccion de fuentes. Safaei et al.
(2024) aplicaron este mismo protocolo para fundamentar su modelo de evaluacion de cadenas de
suministro sostenibles, lo que valida su pertinencia para estudios de diseflo de modelos tedricos

en cadenas de suministro complejas.

- Flujo PRISMA: cuantificacion del proceso de seleccion

El siguiente cuadro presenta el flujo cuantificado de seleccion de fuentes conforme al

protocolo PRISMA:
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Tabla 1

Flujo de seleccion de estudios segun metodologia PRISMA

Etapa PRISMA Ne Descripcion del criterio

registros

Identificacion 187 Registros recuperados en Scopus, WoS, ScienceDirect,
Google Scholar y repositorios colombianos mediante los

términos de busqueda definidos.

Cribado 112 Se eliminaron 75 registros por duplicacién o por no
(titulo/resumen) corresponder al sector farmacéutico ni a gestion de
inventarios/KPIs.
Elegibilidad (texto 51 Se descartaron 61 registros por no cumplir criterios de
completo) inclusion: idioma, antigiiedad >15 afios sin relevancia

estructural, o ausencia de acceso al texto completo.

Incluidos 34 34 fuentes incluidas en la sintesis final: articulos
indexados, libros de texto, documentos institucionales

colombianos y proyectos de grado latinoamericanos.

Nota. Elaboracion propia con base en la metodologia PRISMA propuesta por Moher et al.

(2009).

De los 34 registros incluidos, 19 corresponden a articulos de revistas indexadas (Scopus /
WoS / ScienceDirect), 8 a libros de texto de referencia en logistica y gestion de inventarios, 4 a
documentos institucionales colombianos (INVIMA, Ministerio de Salud, Supersalud, SISMED) y

3 a proyectos de grado o tesis del contexto latinoamericano.
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- Términos de busqueda y bases de datos

La busqueda se realizo en Scopus, Web of Science, ScienceDirect, Google Scholar y

repositorios institucionales colombianos, con los siguientes términos:

"cadena de suministro de medicamentos" AND "indicadores logisticos"

"pharmaceutical supply chain" AND "inventory control" AND "performance indicators"

"stockouts" OR "drug shortages" AND "inventory management" AND "health"

"modelo de control de inventarios" AND "sector salud" AND "Colombia"

"comprehensive evaluation model" AND "supply chain" AND "KPIs"

"perishable inventory" AND "pharmaceutical" AND "FEFO"

El periodo de busqueda abarco publicaciones entre 2009 y 2026, con inclusion de fuentes
clasicas anteriores cuando su relevancia estructural para la teoria de inventarios o cadena de

suministro lo justifico.

- Principales hallazgos de la revision

La revision de la literatura permitio identificar tendencias y aportes relevantes para la
construccion del modelo propuesto, especialmente en relacion con la medicion del desempeiio
logistico, la gestion de inventarios y la adaptacion a cambios de las cadenas de suministro

farmacéuticas.

Uno de los aspectos mas recurrentes en la literatura es la necesidad de fortalecer los
mecanismos de medicion del desempefio logistico. Pinzon y Castafieda (2018), a partir del

andlisis de hospitales colombianos, destacan la importancia de indicadores asociados al nivel de
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servicio y a la tasa de quiebres de stock debido a su impacto directo sobre la disponibilidad de

medicamentos. Esta situacion continta siendo relevante en el contexto nacional, como lo
evidencian los informes del Ministerio de Salud (2021) y los trabajos de Ramirez y Lopez (2020),
que reportan dificultades persistentes relacionadas con la disponibilidad y gestion de

medicamentos.

La revision también mostrd que los modelos de gestion de inventarios basados en criterios
FEFO y en enfoques estocasticos han generado resultados favorables en diferentes contextos del
sector salud. Villarreal y Becerra (2017) reportaron reducciones significativas en los
vencimientos de medicamentos mediante la aplicacion de politicas FEFO en farmacias
hospitalarias colombianas. Como complemento, De Vries (2011) sefiala que la efectividad de
estos modelos depende de la formulacion técnica, y de la capacidad de las organizaciones para

coordinar adecuadamente a los diferentes actores durante toda la cadena de operacion.

Otro hallazgo importante corresponde a la vulnerabilidad de las cadenas de suministro
frente a interrupciones del abastecimiento. Gupta y Denton (2008), asi como Slack, Brandon-
Jones y Johnston (2013), resaltan la importancia de estrategias como la diversificacion de
proveedores y la definicion de stocks de seguridad ajustados a la incertidumbre de la demanda y
los tiempos de reposicion. En la misma linea, Simchi-Levi et al. (2008) destacan el valor de la
informacion oportuna y de los sistemas de monitoreo para anticipar riesgos y facilitar una
respuesta mas efectiva ante eventos que puedan afectar la continuidad del suministro.

Finalmente, la literatura revisada evidencia una diferencia entre los modelos tedricos
ampliamente documentados y su nivel de adopcion dentro de las organizaciones colombianas del

sector salud. Romero y Valenzuela (2023) y Vélez (2019) sefialan que muchas instituciones ain
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enfrentan dificultades relacionadas con la estandarizacion de procesos, la disponibilidad de

informacion y la implementacion de herramientas formales de gestion logistica. Esta situacion
pone de manifiesto la necesidad de desarrollar propuestas adaptadas a las caracteristicas

operativas y regulatorias del contexto colombiano.

A partir de estos hallazgos, la presente investigacion plantea una aproximacion aplicada
que combina elementos conceptuales, operativos y tecnologicos. Como resultado, se desarrolld
una simulacién computacional en Python—Streamlit que permite representar el comportamiento
de la cadena de suministro farmacéutica mediante una arquitectura orientada a eventos,
integrando indicadores logisticos, politicas de inventario y variables asociadas a la demanda. De
manera complementaria, se elabord una guia técnica de implementacion orientada a facilitar la
transferencia de los resultados de la investigacion hacia organizaciones del sector salud

colombiano.

En conjunto, la revision de literatura permitié identificar oportunidades de mejora en la
gestion de medicamentos, ademas proporciond los fundamentos conceptuales para el disefio del

modelo propuesto y para el desarrollo de las herramientas orientadas a su aplicacion practica.
METODOLOGIA

- Enfoque y tipo de investigacion

La presente investigacion se desarrollo bajo un enfoque aplicado con predominio
cuantitativo. Su proposito fue disefar y evaluar un modelo para la gestion logistica de
medicamentos mediante el uso de indicadores de desempefio, modelos de control de inventarios y

herramientas de simulacion computacional. El componente cuantitativo se fundamenta en el
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analisis de variables medibles, la formulacién de modelos matematicos y la evaluacion de

escenarios operativos mediante indicadores logisticos.

La investigacion combind la revision sistematica de literatura con el desarrollo de una
herramienta de simulacién en Python—Streamlit. De esta manera, los fundamentos conceptuales
identificados en la literatura fueron utilizados para construir y evaluar un modelo capaz de
representar el comportamiento de una cadena de suministro farmacéutica bajo diferentes

condiciones operativas.
- Fases de la investigacion
La investigacion se estructur6 en cinco fases.

En la fase inicial, se realizd una revision sistematica de literatura siguiendo los
lineamientos de la metodologia PRISMA. El proceso incluy¢ las etapas de identificacion,
cribado, evaluacion de elegibilidad e inclusion de documentos, permitiendo seleccionar las

fuentes utilizadas para la construccion del marco tedrico y del modelo propuesto.

La segunda fase estuvo orientada a la definicion de los indicadores clave de desempeiio
(KPIs). A partir de la literatura revisada se identificaron los indicadores de mayor relevancia para
el contexto farmacéutico. Para cada KPI se establecieron su formula de calculo, unidad de

medida, area de aplicacion, frecuencia de seguimiento y fuente bibliografica.

En la tercera fase se disefi6 el modelo de gestion de inventarios. Este componente
incorpord un sistema de revision continua, el calculo de stock de seguridad bajo condiciones de
incertidumbre, la determinacion del punto de reorden y la aplicacion de la politica FEFO para la

gestion de medicamentos con fecha de vencimiento.
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La cuarta fase correspondio al desarrollo de la simulacion computacional en Python—

Streamlit. La herramienta fue disefiada para representar la interoperabilidad entre los actores y la

parametrizacion con codificacion reglamentaria.

Finalmente, en la quinta fase se evalu6 el comportamiento del modelo mediante
escenarios operativos previamente definidos. Para cada escenario se analizaron los cambios
esperados en los indicadores de desempefio y se compararon los resultados obtenidos con los
hallazgos reportados en la literatura especializada. Esta evaluacion permiti6 analizar la

consistencia del modelo y su respuesta frente a diferentes condiciones de operacion.

- Fuentes de informacion

Las principales fuentes de informacion utilizadas fueron articulos cientificos, libros
especializados y documentos institucionales relacionados con la gestion logistica y farmacéutica.
La busqueda bibliografica se realiz6 en bases de datos como Scopus, Web of Science,
ScienceDirect y Google Scholar. Adicionalmente, se consultaron documentos y guias publicadas
por entidades gubernamentales como el Ministerio de Salud y Proteccion Social, INVIMA,

SISMED vy la Superintendencia Nacional de Salud.

También se consideraron investigaciones desarrolladas en el contexto colombiano, entre ellas
los trabajos de Romero y Valenzuela (2023) y Vélez (2019), los cuales aportaron elementos para

la adaptacion del modelo al entorno nacional.

- Instrumentos

Para el desarrollo de la investigacion se emplearon diferentes instrumentos. En primer lugar,
se utiliz6 una matriz PRISMA para documentar el proceso de seleccion de literatura. En segundo
lugar, se construy6 una matriz de indicadores que permiti6 consolidar la informacioén asociada a
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cada indicador seleccionado. A la par, se desarrolld un modelo matematico para la gestion de

inventarios y una matriz de hipotesis utilizada para la evaluacion de escenarios.

Como instrumento de validacion se implementd una simulacion computacional en Python—
Streamlit basada en una arquitectura orientada a eventos, la cual integré mecanismos de
prediccion de demanda, politicas de inventario e indicadores de desempeio. Finalmente, se
elabor6 una guia técnica de implementacion destinada a facilitar la aplicacion del modelo en

organizaciones del sector salud.

- Consideraciones éticas

La investigacion se desarrollo utilizando informacion proveniente de fuentes académicas e
institucionales de acceso publico o autorizadas para consulta. Todas las referencias fueron citadas

conforme a las normas APA séptima edicion.

Los escenarios evaluados en la simulacion fueron construidos con fines académicos a partir
de parametros estimados y no corresponden a informacion operativa real de una organizacion
especifica. Aunque se emplearon codigos reales de medicamentos, tales como CUM, IUM y
registros sanitarios, estos fueron utilizados tnicamente para mantener la coherencia técnica del

modelo y no implicaron el acceso a informacidn confidencial.

La documentacion de cada fase del estudio, junto con la descripcion de los modelos, hipotesis
y procedimientos utilizados, busca favorecer la transparencia y la reproducibilidad del proceso

investigativo.

RESULTADOS
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Los resultados de la investigacion se obtuvieron a partir de la revision sistematica de

literatura, el diagndstico de la cadena de suministro farmacéutica, el desarrollo del modelo de
control de inventarios y la simulacion computacional implementada en Python—Streamlit. La
integracion de estos componentes permitio analizar diferentes escenarios operativos y evaluar el
comportamiento del modelo propuesto frente a problematicas relacionadas con el abastecimiento,

la gestion de inventarios y la disponibilidad de medicamentos.

La informacion se presenta mediante tablas, formulaciones del modelo, analisis
comparativos de escenarios y resultados de la simulacion, facilitando la interpretacion de los

hallazgos y su relacion con los objetivos planteados en la investigacion.

- Resultado 1: Diagnostico de las principales problematicas logisticas.

A partir de la revision sistematica de literatura y del analisis documental del sector
farmacéutico colombiano —incluyendo reportes del Ministerio de Salud (2018, 2021), la
Superintendencia Nacional de Salud (2020) y el SISMED (2022)— se identificaron y priorizaron
las siete problematicas logisticas mas recurrentes en la cadena de suministro de medicamentos.
La siguiente tabla presenta el diagnostico consolidado con sus implicaciones y lineamientos de
mejora:

Tabla 2

Diagnostico consolidado de problematicas logisticas en la cadena de suministro de medicamentos.

Problematica Descripcion Implicaciones Lineamiento de mejora
Quiebres de stock  Insuficiencia de Interrupcion de Definir stock minimo, puntos de
inventario para cubrir tratamientos, compras reorden y analisis de demanda
la demanda urgentes, pérdida de
confianza
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Vencimientos Medicamentos no Pérdidas econdomicas, Aplicar FEFO, control de fechas,
utilizados antes de su riesgo sanitario ajustar compras
caducidad
Falta de Dificultad para Riesgos sanitarios, Uso de CUM/IUM, control por
trazabilidad rastrear problemas en retiros, lote, validacion con INVIMA y
medicamentos en la pérdida de control SISPRO
cadena
Proveedores Seleccion sin criterios  Retrasos, Evaluacion de  desempeilo,
deficientes técnicos desabastecimiento verificacion sanitaria
Errores de Uso incorrecto de Duplicidad, errores en Estandarizacion, validacion con
codificacion registros CUM o I[UM  inventario INVIMA
Baja rotacion Lenta salida de Vencimientos, Ajuste de compras,
inventarios sobrecostos redistribucion
Almacenamiento Condiciones no Deterioro del Control ambiental, capacitacion
inadecuado controladas de medicamento, riesgos  del personal
temperatura y  sanitarios
humedad

Nota. Elaboracion propia con base en Ministerio de Salud (2018, 2021), Superintendencia

Nacional de Salud (2020) y OMS (2010).

La priorizacién de estas problematicas —basada en la frecuencia de aparicion en la

literatura y en su impacto sobre la calidad de la atencion— ubica los quiebres de stock, los

vencimientos y la falta de trazabilidad como las tres problematicas de mayor prioridad, en linea

con los hallazgos de Pinzon y Castaneda (2018) y Ramirez y Lopez (2020).

- Resultado 2: Matriz de indicadores logisticos de desempeiio (KPIs).

Con base en la revision sistematica y aplicando el criterio de inclusion de frecuencia de

citacion > 3 fuentes, se definieron nueve indicadores clave de desempefio para la cadena de

suministro de medicamentos. La siguiente tabla presenta la matriz consolidada de KPIs:
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Tabla 3
Matriz de indicadores logisticos de desemperio (KPIs) para la cadena de suministro de
medicamentos.
KPI Férmula de calculo Eslabén Unidad Frecuencia Meta
Nivel de servicio (Pedidos completos / Dispensacion / % Mensual >95%
Pedidos totales) x 100  IPS
Tasa de quiebres  (N° quiebres / Total Farmacia / % Mensual <5%
solicitudes) x 100 Logistica
Rotacién de Consumo anual / Almacén /" Veces Mensual Alta rotacion
inventario Inventario promedio Farmacia
% Vencimientos (Valor  vencido / Almacén / % Mensual <2%
Inventario total) x 100  Farmacia
Exactitud de (items correctos / Total Todos los % Mensual >98%
inventario items) x 100 eslabones
Cumplimiento de (Entregas a tiempo / Compras / % Mensual >95%
proveedores Total entregas) x 100  Abastecimiento
Tiempo de Fecha recepcion — Compras / Dias Mensual Reducido
reposicion Fecha pedido Proveedor
Cobertura de Inventario disponible / Almacén / Dias Mensual Balanceado
inventario Consumo diario Farmacia
promedio
Indice de (items trazables / Total Todos los % Mensual 100%
trazabilidad items) x 100 eslabones

Nota. Elaboracion propia con base en CSCMP (2013), Kaplan y Norton (1992) y la Guia

Técnica desarrollada en el presente proyecto

Esta matriz responde directamente al Objetivo Especifico 2 del proyecto. Los nueve

indicadores

cubren los

cinco eslabones

criticos

de

la cadena

-.ean’
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—aprovisionamiento,
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almacenamiento, distribucidn, dispensacion y gestion de proveedores— y estan alineados con las
problematicas priorizadas en la Tabla 2, garantizando coherencia sistémica entre el diagnostico y

la medicion del desempeiio.
- Resultado 3: Modelo de control de inventarios.
El modelo de control de inventarios disefiado para la cadena de suministro de medicamentos

tipo integra tres componentes: la politica de reabastecimiento, el calculo del stock de seguridad y

la politica de rotacion FEFO. La siguiente tabla presenta la formulacion analitica completa del

modelo:
Tabla 4
Formulacion analitica del modelo de control de inventarios para medicamentos.

Componente Férmula Descripcion de variables
Cantidad economicade EOQ = \/(2-D'S / H) D = demanda anual; S = costo por pedido; H
pedido (EOQ) = costo de mantenimiento unitario anual
Stock de seguridad SS=7Z - (L-od?+ d*cL?) Z = factor de nivel de servicio (1,65 para
(SS) NS=95%); L = lead time medio; od =

desviacion estandar de la demanda; d =

demanda media; oL = desviacion estandar del

lead time
Punto de reorden ROP=d-L+SS d = demanda media diaria; L = lead time en
(ROP) dias; SS = stock de seguridad calculado

Politica de rotacién Prioridad = 1/ dias restantes hasta Los medicamentos con menor tiempo de vida
FEFO vencimiento util  restante se dispensan  primero,
independientemente de la fecha de ingreso al

almacén
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Cobertura de CI = Inventario disponible / d d = consumo diario promedio. El wvalor

inventario objetivo objetivo se define segun la criticidad clinica
del medicamento y el tiempo de reposicion

del proveedor

Nota. Elaboracion propia con base en Nahmias (2009), Tersine (1994) y Villarreal y

Becerra (2017).

La politica de revision continua (s, Q) fue seleccionada debido a su capacidad para
monitorear de forma permanente los niveles de inventario y generar 6rdenes de reabastecimiento
cuando se alcanza el punto de reorden establecido. Esta caracteristica resulta especialmente
relevante en el contexto farmacéutico, donde la disponibilidad de medicamentos de alta rotacion
y criticidad clinica( patologias de alto costo o catastroficas) requiere una supervision constante

para reducir el riesgo de desabastecimiento.

De manera complementaria, la incorporacion de la politica FEFO permiti6 considerar el
impacto de las fechas de vencimiento dentro de la gestion de inventarios. La combinacion de
ambos enfoques busca equilibrar la disponibilidad de medicamentos con la reduccion de pérdidas
asociadas al vencimiento de productos, abordando problemadticas identificadas durante la revision

de literatura y el diagnostico del sector.

- Resultado 4: Evaluacion teorica de hipdtesis — Comparacion de escenarios

La evaluacion de los escenarios definidos en la investigacion se realizé mediante la
aplicacion de los parametros de cada hipdtesis al modelo de inventarios y al entorno de

simulacion desarrollado. Posteriormente, los resultados obtenidos fueron comparados con los
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hallazgos reportados en la literatura especializada para analizar la consistencia del

comportamiento observado.

La Tabla 5 presenta una comparacion entre un escenario de referencia, representativo de
una operacion sin la aplicacion del modelo propuesto, y los escenarios evaluados mediante la
incorporacion de las politicas de gestion planteadas. Este analisis permite identificar las
variaciones observadas en los principales indicadores logisticos y valorar el efecto de las

estrategias consideradas sobre el desempeiio de la cadena de suministro.

Tabla 5
Evaluacion comparativa de escenarios con y sin modelo de control de inventarios

Hipotesis / Indicador Sin modelo Con modelo Mejora
Escenario evaluado (referencia) propuesto esperada
H1: Nivel de 60-70% (sinSS >85% (SS=Z-cL) 1 ~20 p.p.
Interrupcion del servicio estocastico)
proveedor (4-8
sem.)
H2: Aumento Tasa de ~15% con ROP < 5% con ROP 1 =10 p.p.
demanda +40% quiebre  de estatico dindmico
(6 sem.) stock
H3: Caida Tasa de ~4% sin FEFO < 2% con FEFO + 1 >50%
demanda —35% vencimientos activo ajuste EOQ
(8-12 sem.)
H4: CV lead Nivel de ~85% con SS > 95% con SS = 1>10p.p.
time > 30% servicio fijo Z-\(L-od>+d?-cL?)
HS: Efecto Tiempo de > 2 sem. sin < 1 sem. con 12sem.de
combinado deteccion del KPIs de alerta  monitoreo semanal antelacion
(+25% demanda deterioro de KPIs
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/ —50%
suministro)

Escenario Nivel de 90% 96% 16 p.p.

general (linea servicio

base) global

Nota. Elaboracion propia con base en Villarreal y Becerra (2017), Periolo y Quiroga (2015)

y Radasanu (2016).

Los resultados de la Tabla 5, obtenidos mediante el modelo matematico y validados en la
simulacién, son coherentes con los valores reportados en la literatura empirica. Villarreal y
Becerra (2017) documentaron reducciones de hasta el 42% en vencimientos con la
implementacion de FEFO en farmacias hospitalarias colombianas, valor consistente con el
resultado esperado de H3. Periolo y Quiroga (2015) reportaron mejoras promedio del 38% en la
gestion de inventarios con restricciones de perecibilidad, lo que respalda los resultados de H2 y
H3. Estas correspondencias entre los resultados tedricos del modelo y la evidencia empirica

disponible constituyen la validacion bibliografica del modelo propuesto.

- Resultado 5: Sistema de codificacion y trazabilidad

El modelo integral incorpora el sistema de codificacion nacional e internacional como
componente transversal de trazabilidad. La siguiente tabla sintetiza los cuatro sistemas de
identificacion de medicamentos aplicables en el contexto colombiano y su funciéon dentro del

modelo:

Tabla 6
Sistemas de codificacion y trazabilidad de medicamentos en Colombia y su funcion en el modelo
logistico.

Sistema Ejemplo Fuente de consulta Funcién en el modelo logistico
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Registro RS 2019M-0015552-R1 Base de datos INVIMA Autoriza la comercializacion; requisito
sanitario previo para ingreso al inventario
INVIMA

Cédigo Unico de

CUM 20071938-1

SISPRO — CatalogoCUMs

Identifica el medicamento dentro del

Medicamentos sistema de salud; base para el control de
(CUM) inventario y la trazabilidad por lote
Identificador TUM 1D1040521000100 SISPRO — tabla IUM Estandariza la identificacion; facilita la
Unico de interoperabilidad entre actores de la
Medicamentos cadena

(IUM)

Clasificacion JO5AX12 (Dolutegravir) Bases de datos internacionales / Agrupa  medicamentos  por  uso
ATC INVIMA terapéutico; facilita el andlisis de rotacion

y la gestion de categorias de inventario

Nota. Elaboracion propia con base en INVIMA (2020) y Ministerio de Salud (2018).

- Resultado 6: Disefio del proceso logistico integrado

Como resultado complementario del modelo propuesto, se diseiid y simul6 un flujo

logistico integrado que articula los principales actores de la cadena de suministro de

medicamentos —IPS, aseguradoras, operadores farmacéuticos y farmacias— mediante un

esquema centralizado de procesamiento y actualizacion de informacion en tiempo real.

El flujo inicia con la generacion de la orden médica por parte de la IPS. Posteriormente, la

aseguradora valida y autoriza la solicitud, la cual es enviada a un ntcleo central de procesamiento

encargado de gestionar la reserva de inventario, la consulta de disponibilidad y la coordinacion

con los operadores farmacéuticos.

A medida que se realiza la dispensacion, el sistema actualiza dindmicamente los niveles

de inventario, libera reservas activas y recalcula indicadores logisticos de desempefio,

permitiendo visibilidad operativa y trazabilidad transversal de la cadena.



36

Modelo integral para la evaluacion y optimizacion del desempeno logistico en la cadena de
suministro de medicamentos mediante simulacidn, indicadores de control de inventarios 'y
lineamientos técnicos de implementacion

El disefio del proceso se soporta en una arquitectura orientada a eventos (EDA) y

comunicacion mediante colas de mensajes, simulada mediante un prototipo funcional
desarrollado en Python y Streamlit. Este prototipo permiti6 reproducir escenarios operativos de
autorizacion, reserva y dispensacion, constituyendo una validacion funcional preliminar del

modelo propuesto.

La Figura 1 presenta el flujo general del proceso logistico integrado disefiado para el

presente proyecto.

Iustracion 1
Flujo de proceso logistico de la cadena de suministro de medicamentos

PROCESO INTEGRADO DE ORDENAMIENTO Y DISPENSACION DE MEDICAMENTOS

Arquitectura orientada a eventos y procesamiento en tiempo real

GENERACION : () VALIDACION Y : RESERVA DE o DISPENSACION | PROCESAMIENTO CENTRAL
DE LA ORDEN AUTORIZACION INVENTARIO 1 Y ANALITICA
Orden rechazada
@ — 1) G"‘"’ ——zp @ Notificar a IPS
[Immu:nﬁﬂ INICIO Enviar orden
Prestadoras (cola: ordenes_medicas)
de Salud) | NO
i | — —
e
v | PROCESAMIENTO CENTRAL ANALITICA Y
- . s (EN TIEMPO REAL)
([ ) ——p | [] 2 Vaidar cobertura, |_y, / iOréen > @ PREDICCION
\7/ purtinenciaypolticas torizads?
ASEGURADORA ackr vl Enviar autorizacién 6 i:'.',l'm"“&'., Consobidar datos.
: Sura) (cola: wﬂmm) (evento: m  autorizada) il vstecos
I ar imventario -
@@= Al (Siockentmporesn
cmo -..,,,., ‘_. — _,‘ ___.
X AP Calcudar demands
HUB CENTRAL mum w-.wm m“' (“'“‘“"m.;m“"]“'”"" il e
(Procesamiento | (€0 ondenes. m (cola: validacion_ordenes) (eventa: orden. autorizads) (cola: mm) (oo et o
[ docoen | i 4
T ! & i datos s miculo
,,,,, i
Ha (Qm o> 5 ] ‘ == o
NO ( .
=)—> Q 2. Consultar ‘ @ x Buscarenred H e . recomendaciones.
Clun(™) ivertario stematia '
) \ 4 i

OPERADOR Rectie solicitd -

S ‘ ¢ =
FARMACEUTICO dervierns vS H ' & AumceanamenTo ‘
(Operador logistico = \ |
*" ¥ _’<@ 777777 : ATD 1
[— i

(eveots reserva_creach) !
FARMACIA / PUNTO — .4) Sospensar |1
DE DISPENSACION medcaments

(Farmacias y puntos Enviar evento de dispensacién.
‘autorizados) para depensacdn medicamento,
? (ovenna:  doparsade)
CONVENCIONES COLAS PRINCIPALES (MENSAJERIA) BENEFICIOS DEL MODELO M
= - ° (CARRCTERISTICAS CLAVE ;QUE PERMITE ESTE PROCESO?
® o O o A e e EED ordemes_medicas: rdones generadas por e RS
7 £ € eldacion,ordena: rdanesparavacacén (© Uibraciin memiic do esarvs o dpansa o e et Gdada by MOENC e AN
Evonto/bionstle =9 Fjode monsaje e " ©  Procesamiento en tiempo real ordenado o autorizada, en tiempo real,
oncol) (encola) solicitudes_reserva: solicitudes de | operador @ ¥ prever 1a cantidad de medicamentos.
G Anscemaminss reserva_creada: confiemacién de resorva (@ Predieié de demanda basada en consuma real @ imegridad wrazabiidady sequidad utlizados para una mejor planificacion

() rawiaassproceso = dedten pensode: © Mojor al - de la demanda y abastecimiento.

FLUJO GENERAL ﬁ ég HUB > ASEGURADORA __, @ HUB > .R OPERADOR > FARMACA __, AR HUB > l] ANALITICA
DEL PROCESO Genera orden Recibe y valida Autoriza Solicita reserva Reserva stock Dispensa Procesa eventos. 000U predice y slenta

Nota. Elaboracion propia mediante modelacion BPMN.
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- Resultado 7: Simulacion computacional del modelo logistico

La simulacion computacional fue desarrollada en Python mediante Streamlit,
implementando una arquitectura orientada a eventos (EDA) para representar dinamicamente los
procesos de interoperabilidad, autorizacion, reserva, dispensacion y trazabilidad de

medicamentos dentro de la cadena de suministro farmacéutica.

La simulacion integra los principales actores del proceso —IPS, aseguradora, operador

logistico y farmacia— y permite modelar las siguientes etapas:

e Generacion de ordenes médicas.

e Validacion y autorizacion.

e Reserva de inventario.

e Dispensacion de medicamentos.

e Actualizacion automatica de inventarios.
e Trazabilidad de eventos.

e Visualizacion de indicadores logisticos.
Arquitectura funcional del modelo

La simulacion fue disefiada bajo una arquitectura orientada a eventos (Event-Driven
Architecture — EDA), permitiendo representar dinamicamente la interaccion entre los diferentes

actores de la cadena de suministro farmacéutica.
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El flujo operacional inicia con la generacion de 6rdenes médicas por parte de la IPS y

continda con los procesos de validacion, autorizacion, reserva de inventario, dispensacion y

actualizacion automatica de inventarios.

Cada evento generado dentro del sistema actualiza de forma dindmica los estados
operativos y los indicadores logisticos, permitiendo mantener trazabilidad sobre las transacciones

realizadas y el comportamiento del inventario.
Consideraciones sobre los datos utilizados en la simulacion computacional

La simulacion computacional desarrollada en Python—Streamlit fue construida utilizando
estructuras de datos basadas en los catalogos y definiciones técnicas del sistema de salud
colombiano, particularmente informacién asociada a SISPRO, CUM (Cédigo Unico de
Medicamentos), IUM (Identificador Unico de Medicamentos) y lineamientos del Ministerio de

Salud y Proteccion Social.

La codificacion usada para la parametrizacion de los medicamentos en la herramienta de
simulacion corresponde a datos reales usados en el sector, estos fueron extraidos de los
repositorios oficiales del Ministerio de Salud, concretamente de las tablas de referencia del
SISPRO y del Invima. Alli reposan los registros sanitarios e identificadores de los medicamentos
en codificacion estandarizada. De igual manera, la definicion de actores, estados y procesos
fueron tomados de referencias operativas de la cadena de suministro farmacéutica y los

procedimientos establecidos dentro del sistema de salud.

Debido a las limitaciones de acceso a informacion institucional y bases de datos con
informacion confidencial, los valores relacionados con demanda, frecuencia de formulacion,

niveles de inventario y volimenes de transaccion fueron construidos mediante escenarios de
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simulacion. Dichos valores se fundamentan en comportamientos reportados en la literatura
especializada y en documentos sectoriales, por lo que no corresponden a datos reales de una
organizacion en particular. Su finalidad es representar condiciones operativas plausibles que

permitan evaluar el funcionamiento del modelo propuesto.

A pesar de utilizar datos simulados, la 16gica de operacion implementada mantiene
correspondencia con los procesos observados en la gestion farmacéutica, incluyendo actividades
de autorizacion, reserva, dispensacion y trazabilidad de medicamentos. Asimismo, los
mecanismos de codificacion y la estructura de interaccion entre actores fueron disefiados

considerando los lineamientos regulatorios aplicables al sector salud colombiano.
7.1 Interfaz funcional de generacion y procesamiento de ordenes

Como parte del proceso de validacion, se desarrollé una aplicacion interactiva en Python—
Streamlit basada en una arquitectura orientada a eventos (Event-Driven Architecture, EDA). La
herramienta reproduce las principales actividades del flujo logistico farmacéutico, permitiendo
simular la generacion de 6rdenes médicas , los procesos de autorizacion a cargo de las entidades
responsables de pago, la asignacion de inventario por los gestores farmaceuticos, la dispensacion
de medicamentos y el seguimiento de la trazabilidad de cada transaccion. Adicionalmente,
incorpora moédulos de monitoreo y analisis que facilitan la visualizacion de indicadores

operativos en tiempo real.

Para representar el inicio del flujo operativo, el prototipo computacional incorpora un
moédulo de generacion de 6rdenes médicas por parte de la Institucion Prestadora de Servicios de
Salud (IPS). En este componente se parametrizan los medicamentos mediante los identificadores

oficiales del sistema de salud colombiano: el Codigo Unico de Medicamentos (CUM), el
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Identificador Unico de Medicamento (IUM) y el registro sanitario. Esta integracion permite

mantener la trazabilidad y la consistencia técnica de acuerdo con los lineamientos definidos por

el Sistema de Informacion de la Proteccion Social (SISPRO) y el Instituto Nacional de Vigilancia

de Medicamentos y Alimentos (INVIMA).

Iustracion 2
Interfaz de generacion de ordenes médicas en la simulacion computacional desarrollada en

Python—Streamlit

Arquitectura Orientada a Eventos (EDA) | Procesamiento e abilidad por CUM/IUM/Registro Sani

Orden (IPS) @ Validary Autorizar [ Reservar Inventario & Dispensador [ Trazabilidad y Analitica

1 Parametrizar Inventario  \ Editar Inventario il Genera

[[] 1. Generacion de la Orden Médica
Ordenes Recientes

Datos de la Prescripcién
cantidad

Medicamento
1 PIPERACILINA 4G + TAZOBACTAM 0,5G POLVO ESTERIL PARA RECONSTITUIR A SOLUC! 19969105-11 1000  IPS Saluc

FLUOXETINA 20 MG CAPSULAS | Acumulacién:... v
2 VERAPAMILO TABLETAS RECUBIERTAS X 40 MG 10124-1 30 IPSSura

Cantidad prescrita

60 = o

IPS (Institucién)

Clinica El Sanador
Médico

Dra. Juanita|Perez

# Emitir Orden Médica

Nota. Elaboracion propia. La interfaz integra codigos reales CUM, IUM vy registros sanitarios del

sistema farmacéutico colombiano.

Posteriormente, la orden médica generada es transferida de forma automatica al

modulo de validacidn y autorizacién. En este componente, la entidad aseguradora evallia
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técnicamente la solicitud con el fin de expedir la autorizacién correspondiente, asegurando

de este modo la continuidad del flujo en el proceso logistico farmacéutico.

Iustracion 3
Modulo de validacion y autorizacion de ordenes médicas por aseguradora.

Arquitectura Orientada a Eventos (EDA) | Procesamiento en Tiempo Rea azabilidad por CUM/IUM/Registro Sanitario

@ Parametrizar Inventario \ Editar Inventario [l Generar Orden (IPS) [ Validar y Autorizar  [&d Reservar Inventario |G Dispensador & Trazabilidad y Analitica

2. Validacién y Autorizacién

Seleccionar orden a validar

3 v
Detalle de la Orden Decisién
Medicamento: FLUOXETINA 20 MG CAPSULAS Aprobado @ Rechazado
CUM: 10815-7 Namero de Autorizacién

IUM: 1F1011001000100 AUT-0003

Registro Sanitario: 2022M-005627-R3 . . L
» Enviar Decision

Cantidad: 60

Nota. Elaboracion propia a través del entorno Python—Streamlit bajo una arquitectura

orientada a eventos (EDA).

Una vez recibido el evento de autorizacion del medicamento, el sistema identifica de
manera automatizada la disponibilidad en el inventario y verifica el punto de dispensacion
especifico donde se localiza el stock disponible. En caso de presentarse insuficiencia de
existencias, el modelo genera alertas preventivas orientadas a gestionar el abastecimiento

requerido, garantizando asi la continuidad del proceso de dispensacion.

Iustracion 4
Interfaz del modulo de reserva de inventarios de medicamentos
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Arquitectura Orientada a Eventos (EDA) | Procesamiento en Tiempo Real | Trazabilidad por CUM/IUM/Registro Sanitario

% Parametrizar Inventario ™\ Editar Inventario { Generar Orden (IPS) & Validary Autorizar

W 3. Reserva de Inventario

Orden #4 - ESOMEPRAZOL TABLETA ENTERICA 20 MG
Acumulacién: 19960407-13 | lUM: 1E1012041001104

Cantidad: 90000

1, Stock insuficiente en Dispensario CC Frabricato. Disponible: 4540

Orden #7 - IBUPROFENO 800 mg/1 U TABLETAS DE LIBERACION NO
MODIFICADA ORAL (DOLIVIUM) TABLETA 1 U/CAJAX 10

Acumulacién: 19963269-10 | IlUM: 111001641007100

Cantidad: 30

&) Reservar Inventario (G Dispensador (&) Trazabilidad y Analitica

Stock disponible

4540

Confirmar Reserva

Stock disponible

3200

¥ confirmar Reserva

Nota. Elaboracion propia en Python—Streamlit bajo arquitectura orientada a eventos (EDA).

El paso subsiguiente corresponde al proceso de dispensacion del medicamento, el cual se

encuentra a cargo del punto de distribucion autorizado. Posteriormente, la entrega efectiva del

farmaco se registra en el sistema, lo que genera un evento de dispensacion que alimenta de

manera centralizada al nodo o hub principal. Este flujo de datos permite la actualizacion

inmediata de las métricas, la trazabilidad integral y la analitica operativa en tiempo real.

Tlustracion 5

Modulo de dispensacion de medicamentos por parte del operador farmacéutico
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Arquitectura Orientada a Eventos (EDA) | Procesamiento en Tiempo Real | Trazabilidad por CUM/IUM/Registro Sanitario

 Parametrizar Inventario  \ Editar Inventario (@ Generar Orden (IPS) @ Validary Autorizar € Reservar Inventario &) Dispensador (& Trazabilidad y Analitica

€ 4. Dispensacién con Datos de Entrega

Orden #3

Medicamento: ESOMEPRAZOL TABLETA ENTERICA 20 MG
Acumulacién: 19960407-13 | IUM: 1E1012041001104

Registro Sanitario: INVIMA 2021M-0005545-R2

Cantidad Reservada: 30 | Farmacia: Dispensario CC Frabricato
W Datos de la Entrega

Ndmero de Entrega Lote Fecha de Vencimiento

ENT-0003 L0003 2026/05/12

Cantidad a dispensar

30 =

€ Confirmar Dispensacién

Nota. Elaboracion propia en Python—Streamlit bajo arquitectura orientada a eventos (EDA).

El siguiente modulo se alimenta de los eventos generados y notificados durante los
diferentes procesos que intervienen en la cadena de suministro de medicamentos. Su funcién
principal radica en consolidar y visualizar la informacion operativa en tiempo real, lo que permite
el monitoreo continuo de las 6rdenes emitidas, las cantidades de medicamentos reservados y los

niveles de servicio asociados al proceso de dispensacion.

Adicionalmente, el componente facilita la construccion de métricas e indicadores clave de
rendimiento (KPI, por sus siglas en inglés) para la toma de decisiones logisticas, contribuyendo
de manera directa al seguimiento de la trazabilidad, la disponibilidad de los inventarios y el

desempefio operativo del modelo propuesto.

Ilustracion 6
Interfaz del modulo de trazabilidad y analitica para la toma de decisiones
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Arquitectura Orientada a Eventos (EDA) | Procesamiento en Tiempo Real | Trazabilidad por CUM/IUM/Registro Sanitario

@ Parametrizar Inventario ™\ Editar Inventario [l Generar Orden (IPS) & Validar y Autorizar  [€) Reservar Inventario [ Dispensador & Trazabilidad y Analitica

Il Médulo Analitico - Toma de Decisiones <

Ordenes Generadas Unidades Reservadas (Pendientes)
Unidades Dispensadas Nivel de Servicio (Fill Rate)
230 71,9%

Nota. Elaboracion propia en Python—Streamlit bajo arquitectura orientada a eventos (EDA).

Finalmente, la simulacion incorpora un modulo de trazabilidad disefiado para registrar
detalladamente cada uno de los eventos generados a lo largo del proceso logistico, asi como su
respectiva clasificacion dentro de la cadena de suministro de medicamentos. Este componente
facilita la comprension del flujo de eventos y clarifica la funcién especifica que cumple cada

actor dentro del modelo integrado.

Adicionalmente, el modulo permite visualizar el comportamiento y movimiento del
inventario en tiempo real, actualizdndose de forma dindmica a medida que los medicamentos son
ordenados, reservados y dispensados. De esta manera, se garantiza el seguimiento continuo de la

disponibilidad de las existencias y la trazabilidad operativa global del proceso.

Iustracion 7
Interfaz del modulo de inventarios y traza de los eventos logisticos
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PR .
s Registro de Eventos (Tiempo Real :
g (Tiemp ) % Estado de Inventario ©® & Q o
T Limpiar Log
um registro_sanitario farmac stock_total stock_reserved
Hora Evento Detalle 7 39 111001641 INVIMA 2022M-0005895-R2 Dispen: 3200 0
18 20:39:32 W RESERVA CREADA Orden 1: 200 de CEFALOTINA1g/1U
= 8 39 111001641 INVIMA 2022M-0005895-R2 Norte 3200 0
19 20:39:11 9 ORDEN AUTORIZADA Orden #1 autorizada con #AUT-0001
93 | ! : o
20 20:38:48 @ ORDEN CREADA Orden #1 - CEFALOTINA 1 g/1 U POLV! 2 (12! ARG (LA KU ] (FIET g=U e
21 18:38:57 + MEDICAMENTO AGREGAI IBUPROFENO 800 mg/1 U TABLETAS 6 77 1C1035961 NVIMA 2006M-0006124 Dispen: 600 0
22 18:38:48 + MEDICAMENTO AGREGAI IBUPROFENO 800 mg/1 U TABLETAS 5 )6 1P1008851 INVIMA 2006M-0006086  Dispen: 8090 0
3 18:38:40 + MEDICAMENTO AGREGAI IBUPROFENO 800 mg/1 U TABLETAS )
4 )7 1E1012041 INVIMA 2021M-0005545-R2 Dispen: 4570 30
24 1837:10 + MEDICAMENTO AGREGAI CEFALOTINA 1 g/1 U POLVOS PARA RE
3 5 1H102210: INVIMA 2019M-012072-R2  Dispen: 3000 60
25 18:34:06 + MEDICAMENTO AGREGAI ACETAMINOFEN 500 MG TABLETAS (C
5 183151 + MEDICAMENTO AGREGAI ESOMEPRAZOL TABLETA ENTERICA O L102566 TUINVIM 8202215005627 JbIsper ALy v
7 18:27:08 + MEDICAMENTO AGREGAI HIDROCLOROTIAZIDA 50 MG TABLET/ 1 1F1025661 INVIMA 2022M-005627-R3 Dispen: 2000 0
i 1R:24-42 4 MFENICAMENTN AGREGAI EIHNYETINA 20 M CADSI I AR (C1IM 2 1F102566] INVlMA 2022M-005627-R3 Dispen‘ 2000 0

Nota. Elaboracion propia en Python—Streamlit bajo arquitectura orientada a eventos (EDA).

En sintesis, la simulacion desarrollada permiti6 representar de manera funcional el
comportamiento del modelo integrado propuesto, facilitando la visualizacion de eventos, la
trazabilidad, la gestion de inventarios y el analisis de métricas operativas en tiempo real. Este
gjercicio de modelado e implementacion tecnologica propicio la validacion conceptual de la
viabilidad del modelo, evidenciando su potencial de aplicacion y escalabilidad en los procesos

logisticos de la cadena de suministro dentro del sector salud colombiano.

- Resultado 8. Guia técnica de la gestion de la cadena de suministro de
medicamentos.

Como resultado complementario del trabajo de grado, se desarrollé una guia técnica
orientada a la implementacion del modelo propuesto por parte de los actores que intervienen en la
cadena de suministro de medicamentos. La guia fue disefiada como un instrumento operativo y de

referencia para entidades aseguradoras, IPS, operadores farmacéuticos y gestores logisticos, con
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el proposito de facilitar la adopcidn de lineamientos relacionados con trazabilidad,

interoperabilidad, gestion de inventarios y abastecimiento farmacéutico.

La guia retine los principales elementos normativos, operativos y logisticos requeridos y
normados para la gestion de medicamentos dentro del sistema de salud colombiano. Entre las
referencias se destaca el Decreto 780 de 2016 y los lineamientos establecidos por el INVIMA y el
SISPRO, ademas de contemplar la codificacion basada en cédigos CUM, IUM Yy registros

sanitarios.

A su vez el documento integra criterios relacionados con la gestion de inventarios, en los
que destacan la aplicacion del método FEFO, la clasificacion ABC, las politicas de stock y el
seguimiento de los indicadores claves. Estos componentes se articulan con las actividades
asistenciales en la formulacion de los medicamentos por parte de los profesionales de la salud y
dispensacion por parte de las farmacias. Las actividades administrativas representadas por la
gestion de autorizaciones por parte de las ERP (Entidades Responsables de Pago) y los gestores

farmacéuticos en la coordinacion logistica.

La guia ademas, define lineamientos para la trazabilidad de la informacion y la
interoperabilidad entre los diferentes actores de la cadena de suministro. Asimismo, plantea
mecanismos para la consolidacion y analisis de datos orientados al monitoreo operativo y a la
proyeccion de la demanda. De esta manera, se promueve un enfoque de gestion soportado en

informacion oportuna y en el seguimiento continuo de los procesos.

Como resultado del proyecto, la guia constituye un instrumento de apoyo para la

implementacion del modelo integrado propuesto, proporcionando orientaciones practicas para
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fortalecer la gestion logistica, mejorar la coordinacion entre actores y contribuir a la reduccion de
problemas asociados al desabastecimiento, vencimiento de medicamentos y reprocesos

operativos dentro del sistema de salud colombiano.
DISCUSION

Los resultados obtenidos permiten analizar la aplicabilidad del modelo propuesto tanto
desde una perspectiva conceptual como operativa. La investigacion integré tres componentes
complementarios: el primero se basa en un modelo de gestion logistica basado en eventos, la
segunda plasma una simulaciéon computacional desarrollada en Python—Streamlit y tercera
estructura de una guia técnica orientada a su implementacion. La articulacion de estos elementos
hizo posible contrastar los planteamientos identificados en la literatura con escenarios simulados

y desarrollar herramientas con potencial de aplicacion en organizaciones del sector salud.

El diagndstico realizado evidenci6 que problematicas recurrentes como los quiebres de
stock, los vencimientos de medicamentos y las dificultades de trazabilidad se relacionan con
deficiencias en la planeacion de la demanda, la gestion de inventarios y la coordinacion entre los
diferentes actores de la cadena de suministro. Estos resultados coinciden con lo reportado por
Romero y Valenzuela (2023) y por la Superintendencia Nacional de Salud (2020). De igual
forma, durante la simulacidn se observo que la ausencia de mecanismos de reserva incrementa el
riesgo de desabastecimiento, mientras que un control insuficiente de los niveles de inventario
favorece situaciones de sobrestock. Asimismo, la falta de trazabilidad limita el seguimiento de las

ordenes y dificulta la gestion oportuna de eventos criticos. En conjunto, estos hallazgos muestran
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que las problematicas identificadas en la literatura pueden reproducirse en escenarios operativos

controlados.

En cuanto a la medicion del desempefio, la matriz de indicadores propuesta ofrece una
vision integral de los procesos criticos de la cadena de suministro farmacéutica. No obstante, su
implementacion depende de la disponibilidad y calidad de la informacion utilizada para su
calculo. Como sefialan Romero y Valenzuela (2023), muchas organizaciones del sector salud atin
enfrentan dificultades para integrar informacion proveniente de diferentes procesos y sistemas.
Por esta razon, el modelo plantea una implementacion progresiva de los indicadores, comenzando
por aquellos asociados al nivel de servicio, los quiebres de stock y los vencimientos, e
incorporando posteriormente métricas de mayor complejidad. Este planteamiento es consistente
con las recomendaciones de Vélez (2019) sobre la necesidad de fortalecer previamente los

procesos de estandarizacion y gestion de datos.

Los resultados también sugieren que la combinacion de una politica de revision continua,
un stock de seguridad calculado bajo condiciones de incertidumbre y la aplicacion del criterio
FEFO constituye una alternativa adecuada para la gestion de inventarios farmacéuticos. A
diferencia de los modelos basados en niveles fijos de inventario, este enfoque considera
simultaneamente la variabilidad de la demanda y las fluctuaciones en los tiempos de reposicion.
Sin embargo, su aplicacion practica requiere contar con informacion historica confiable para
estimar adecuadamente los parametros del modelo. Esta limitacion ha sido sefalada por Vidal
(2010) y Guerrero-Salas (2009), quienes destacan la importancia de disponer de datos

consistentes para el uso de modelos estocasticos.
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La evaluacion de los escenarios analizados mostré mejoras en indicadores relacionados
con el nivel de servicio y la reduccion de pérdidas por vencimiento de medicamentos. Estos
resultados son coherentes con investigaciones previas, como las desarrolladas por Villarreal y
Becerra (2017) y Periolo y Quiroga (2015), que reportan beneficios asociados a la aplicacion de
modelos estructurados de control de inventarios. No obstante, debe considerarse que los
resultados obtenidos corresponden a escenarios simulados y no a datos operativos de una
organizacion especifica. Por esta razon, los valores observados deben interpretarse como una
aproximacion al comportamiento esperado del modelo bajo determinadas condiciones de

operacion.

La guia técnica desarrollada como parte del proyecto constituye un mecanismo para
transferir los resultados de la investigacion hacia contextos organizacionales. El documento retne
los principales elementos del modelo y los traduce en orientaciones para el diagnostico logistico,
la medicion del desempeiio, la gestion de inventarios y la implementacion de mecanismos de

trazabilidad e interoperabilidad en organizaciones del sector salud.

Por su parte, la simulacion computacional permiti6 representar la interaccion entre los
diferentes actores de la cadena de suministro farmacéutica mediante una arquitectura orientada a
eventos. La modelacion de procesos como autorizacion, reserva de inventario, dispensacion y
actualizacion de existencias facilito el andlisis del comportamiento del sistema bajo distintas
condiciones operativas. Adicionalmente, el uso de identificadores regulatorios reales, como los
codigos CUM, IUM vy los registros sanitarios, contribuy6 a mantener la coherencia técnica del

modelo con los lineamientos vigentes del sistema de salud colombiano.
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En conjunto, los hallazgos obtenidos indican que la integracion de herramientas de control

de inventarios, indicadores logisticos, interoperabilidad y simulacién computacional puede
contribuir al fortalecimiento de la gestion de medicamentos en el sistema de salud colombiano.
Mas que proponer Unicamente un modelo conceptual, la investigacion desarrolla una herramienta
que articula elementos regulatorios, logisticos y tecnologicos, permitiendo analizar el
comportamiento de la cadena de suministro y explorar alternativas para mejorar los procesos de

abastecimiento y gestion de inventarios.

DIVULGACION

El plan de divulgacion define las estrategias, medios y productos mediante los cuales los
resultados del presente proyecto seran comunicados y transferidos a las comunidades académica,
profesional e institucional del sector salud colombiano. Su proposito es maximizar el impacto del
trabajo mas alla del ambito académico, contribuyendo a la apropiacion social del conocimiento
generado.

Audiencias objetivo.

El proyecto tiene cuatro audiencias diferenciadas segun su perfil y necesidades:

Tabla 7
Audiencias objetivo del plan de divulgacion.

Audiencia Perfil Interés principal

Investigadores, docentes y Modelo tedrico, metodologia PRISMA,
Comunidad académica estudiantes de Ingenieria Industrial, hipotesis de escenarios y revision

Salud Publica y Logistica bibliografica
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Directores de farmacia, jefes de = Guia técnica, KPIs con fichas técnicas,
Profesionales del sector

logistica, coordinadores de modelo de inventarios y sistemas de
salud

abastecimiento en IPS y EPS codificacion

Gerentes de IPS, directores de EPS, Diagndstico de problematicas, impacto del
Tomadores de decision
operadores farmacéuticos y modelo y recomendaciones de politica

institucional
autoridades del sector logistica
Sistemas de codificacion, trazabilidad y
INVIMA, Ministerio de Salud,
Entidades regulatorias cumplimiento normativo en la gestion

Supersalud
logistica

Productos de divulgacion.

Se definen seis productos principales de divulgacion, cada uno orientado a una audiencia y

canal especificos:

1. Articulo cientifico: Presentacion de los resultados del proyecto en formato de articulo
académico para postulacion a una revista indexada del area de Ingenieria Industrial,
Logistica o Salud Publica colombiana. El articulo se estructurara siguiendo las normas de
la revista objetivo e incluird el modelo matematico, la matriz de KPIs y la evaluacion tedrica

de hipotesis.

2. Guia técnica: La guia técnica corresponde al principal entregable aplicado del proyecto.

Su proposito es traducir los fundamentos conceptuales, matematicos y operativos del
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modelo en lineamientos practicos que faciliten su adopcion por parte de IPS, EPS,

operadores farmacéuticos y demads actores de la cadena de suministro de medicamentos.

3. Modelo Operativo: Se desarrollé un modelo conceptual y operativo que representa
la estructura funcional del proceso y las interacciones entre sus diferentes actores.
El modelo integra actividades, flujos de informacidn, variables operativas y puntos de
control, permitiendo comprender el comportamiento del sistema desde una
perspectiva integral. ademas, contribuye a documentar y estandarizar
conocimientos operativos que en muchos casos se encuentran dispersos o
dependen de la experiencia de usuarios especificos.

4. Simulacién Operativa Desarrollada en Python: Como complemento al modelo
conceptual, se construyé una herramienta de simulacion computacional en Python—
Streamlit que permite representar el comportamiento del proceso bajo distintos escenarios
operativos. La aplicacion facilita el andlisis de variables criticas, la evaluacion de hipotesis
y la visualizacion del impacto de diferentes condiciones sobre los indicadores logisticos.
Ademas, constituye una base para futuros desarrollos relacionados con interoperabilidad,
automatizacion, analitica de datos y optimizacion de procesos en el sector salud.

5. Presentacién en evento académico: Exposicion de los resultados en el espacio de
sustentacion del proyecto de grado ante la Universidad EAN vy, de ser posible, en un
congreso o seminario de Ingenieria Industrial o gestion en salud en Colombia.

6. Repositorio institucional: Deposito del documento completo en el repositorio de la
Universidad EAN, garantizando el acceso abierto a la comunidad académica nacional e

internacional.
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Estrategia de divulgacion y cronograma

Tabla 8
Cronograma del plan de divulgacion.

Actividad Audiencia Canal / Medio Periodo estimado

Sustentacion del proyecto Jurado y comunidad Evento presencial /
Junio—julio 2026

de grado EAN virtual EAN
Deposito en  repositorio | Comunidad Repositorio
Julio 2026
institucional académica nacional Universidad EAN
Socializacion de la guia Profesionales IPS / Correo electronico /
Agosto 2026
técnica con el sector EPS LinkedIn
Revista Ingenieria e
Postulacion a revista | Comunidad
Investigacion /| Septiembre—octubre 2026

indexada académica
Revista EAN

Congreso nacional de
Participacion en congreso o = Pares académicos y

Ingenieria Industrial o = Segundo semestre 2026
seminario profesionales

Salud Publica

Indicadores de éxito del plan de divulgacion.

* Deposito del documento completo en el repositorio institucional de la Universidad EAN

antes del cierre del semestre académico 2026-1.
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* Guia técnica socializada con al menos dos organizaciones del sector salud o con pares

académicos del area.

* Articulo postulado a una revista indexada colombiana en el area de Ingenieria Industrial o

Logistica antes de diciembre de 2026.

» Ponencia presentada en al menos un evento académico o profesional del sector durante el

segundo semestre de 2026.

CONCLUSIONES

El presente proyecto logré disefiar, implementar y validar computacionalmente un modelo
integral para la evaluacion y optimizacion del desempefio logistico en la cadena de suministro de
medicamentos, articulando indicadores logisticos de desempefio (KPIs), un modelo de control de
inventarios adaptado al contexto farmacéutico colombiano, una simulacién computacional
funcional en Python—Streamlit y una guia técnica de implementacion como entregable aplicado.
Las conclusiones se presentan en correspondencia directa con los objetivos especificos del

proyecto.

- Sobre las problematicas logisticas del sector farmacéutico colombiano.

La verificacion sistematica de la literatura se desarrolld bajo la metodologia PRISMA con
un final de 34 fuentes seleccionadas, las cuales son el resultado de 187 registros inicialmente
evaluados. Con la informacion obtenida se logrd identificar y priorizar las siguientes problematicas
estructurales en la cadena de suministro de medicamentos en Colombia: quiebres de stock —

vencimientos — falta de trazabilidad — proveedores deficientes — errores de codificacion y falta de

0.0. .u.u ® ACreditada'
s s ean en Alta Calidad
XX K] universidad Res. n°. 023654 del Mineducacion.
A et



ee oo &
-:-. . .-:- gvgk!;! Modelo integral para la evaluacién y optimizacion del desempeno 55
. logistico en la cadena de suministro de medicamentos mediante
simulacion, indicadores de control de inventarios y lineamientos técnicos
de implementacion

trazabilidad. Estas estan entrelazadas y se deben trabajar en conjunto, lo que refuerza la definicion
de un modelo integral y esta en concordancia con los reportes de la Superintendencia Nacional de
Salud (2020), el SISMED (2022) y los estudios de Pinzon y Castafieda (2018) y Ramirez y Lopez

(2020), que documentan la persistencia de estas problematicas en el periodo 2018-2026.

- Sobre los indicadores logisticos de desempeiio (KPIs)

Como parte del modelo propuesto, se definidé una matriz compuesta por nueve indicadores
clave de desempefio (KPIs) distribuidos a lo largo de los principales eslabones de la cadena de
suministro farmacéutica: aprovisionamiento, almacenamiento, distribucion, dispensacion y
gestion de proveedores. Para cada indicador se establecieron su formula de célculo, unidad de

medida, frecuencia de seguimiento, meta de desempefio y area de aplicacion.

Uno de los aspectos diferenciadores del modelo consiste en relacionar cada indicador con
las problematicas logisticas que pretende monitorear y con los escenarios evaluados durante la
investigacion. Esto permite que los resultados obtenidos a través de los KPIs sirvan como apoyo
para el seguimiento del desempefio y la toma de decisiones, mas alla de una funcioén
exclusivamente descriptiva. Este enfoque es consistente con los planteamientos de Safaei et al.
(2024) sobre la gestion integral de cadenas de suministro y con la perspectiva de Kaplan y Norton
(1992) respecto al uso de indicadores como herramientas para la gestion y el mejoramiento

organizacional.

- Sobre el modelo de control de inventarios.
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El modelo de revisioén continua propuesto, complementado con un stock de seguridad

calculado bajo un enfoque estocéstico y con la aplicacion de la politica FEFO, busca responder a
dos de las principales problematicas identificadas en la gestion farmacéutica: los quiebres de
inventario y el vencimiento de medicamentos. Una de sus principales caracteristicas es que
considera simultaneamente la variabilidad de la demanda y las fluctuaciones en los tiempos de
reposicion, permitiendo estimar niveles de seguridad mas acordes con las condiciones reales de
operacion. Esta aproximacion representa una alternativa mas flexible frente a esquemas basados

en niveles fijos de inventario que atin son utilizados en diferentes organizaciones del sector.

Los resultados obtenidos a partir del modelo muestran tendencias consistentes con las
reportadas en estudios previos sobre gestion de inventarios farmacéuticos. En particular, las
mejoras estimadas en la reduccion de vencimientos y en el nivel de servicio se encuentran dentro
de rangos comparables a los descritos por Villarreal y Becerra (2017) y Periolo y Quiroga (2015).
Aunque los escenarios evaluados corresponden a simulaciones y no a datos operativos reales, la
concordancia observada con la evidencia disponible aporta elementos que respaldan la viabilidad

del enfoque propuesto y su potencial aplicacion en organizaciones del sector salud colombiano.

- Sobre la evaluacion tedrica de hipotesis.

La evaluacion de los cinco escenarios criticos permitiod analizar el comportamiento del
modelo frente a diferentes condiciones operativas y comparar sus resultados con los de un
sistema sin mecanismos formales de gestion. De manera general, los escenarios evaluados
mostraron mejoras en los indicadores de desempeio considerados, especialmente en aquellos
relacionados con el nivel de servicio, la disponibilidad de medicamentos y la capacidad de

respuesta ante eventos de riesgo.
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Entre los escenarios analizados, el correspondiente al incremento de la demanda

combinado con una interrupcion parcial del suministro presentd los mayores desafios para la
operacion. En este contexto, el seguimiento periddico de indicadores de alerta temprana permitio
identificar sefiales de deterioro en el desempefio antes de que se materializaran quiebres de
inventario, generando informacion 1til para la toma de decisiones y la activacion de acciones
correctivas, como la buisqueda de proveedores alternativos o el ajuste de las politicas de

abastecimiento.

Este hallazgo resulta particularmente relevante para el contexto colombiano, donde
diversos estudios e informes institucionales han sefialado la dependencia de un nimero reducido
de proveedores para ciertos medicamentos y tecnologias en salud. En este sentido, la
incorporacion de mecanismos de monitoreo basados en indicadores puede contribuir a mejorar la
capacidad de anticipacion y respuesta de las organizaciones frente a eventos que afecten la

continuidad del suministro.

- Sobre la simulacion computacional y la interoperabilidad

La simulacion desarrollada en Python—Streamlit permiti6 recrear el comportamiento de
los principales actores involucrados en la cadena de suministro farmacéutica mediante una
arquitectura orientada a eventos (EDA). A través del prototipo fue posible representar procesos
como la generacion de 6rdenes médicas, las autorizaciones, la reserva de inventario, la
dispensacion y la trazabilidad de medicamentos, facilitando el andlisis de la interaccion entre

estos procesos bajo diferentes escenarios operativos.

La incorporacion de identificadores regulatorios utilizados en el sistema de salud

colombiano, como los codigos CUM, IUM vy los registros sanitarios, permitié mantener una
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estructura alineada con las practicas y requisitos del sector. Asimismo, la simulacion puso de

manifiesto el papel que tiene la interoperabilidad entre los diferentes actores para mejorar la
visibilidad de la informacién y apoyar la gestion de inventarios ante posibles situaciones de

desabastecimiento.

Los escenarios evaluados se construyeron a partir de parametros estimados y condiciones
controladas, en concordancia con el propdsito de validar el funcionamiento del modelo antes de
una eventual aplicacion en entornos reales. Los resultados obtenidos mostraron que la estructura
propuesta es capaz de representar adecuadamente los procesos considerados en la investigacion y
de generar informacion util para el analisis de indicadores logisticos. Aunque la simulacién no
sustituye una implementacion operativa en una organizacion real, si proporciona una base para
evaluar el comportamiento del modelo y explorar su potencial aplicacion en procesos de gestion

farmacéutica.

- Limitaciones y trabajo futuro

El proyecto reconoce las siguientes limitaciones: (a) los resultados de la Tabla 5 fueron
obtenidos mediante el modelo matematico y la simulacion en escenarios controlados, no mediante
datos empiricos de una organizacién real en produccion; (b) los parametros estocasticos (od, oL,
Z) requieren series historicas de demanda confiables para calibracion 6ptima, informacion que no
siempre esta disponible en organizaciones del sector salud colombiano; (c) la guia técnica no ha
sido implementada ni evaluada en un entorno productivo real; y (d) el prototipo de simulacion no

estd integrado con sistemas ERP, bases de datos hospitalarias o plataformas institucionales reales.
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Asimismo, la simulacion computacional fue desarrollada en un entorno controlado y sin
integracion directa con sistemas ERP, bases de datos hospitalarias o plataformas institucionales

reales, lo que limita la validacion operativa del modelo en escenarios de produccion.

De igual manera, los flujos de interoperabilidad representados corresponden a una
aproximacion conceptual basada en procesos observados en el sector salud colombiano, por lo que
futuras implementaciones requeriran procesos de integracion tecnologica y validacion

institucional.

Como trabajo futuro se recomienda: (1) implementar y validar el modelo en al menos una
IPS o EPS colombiana para obtener datos empiricos de contraste; (2) desarrollar una herramienta
digital (hoja de calculo o aplicacion web) que automatice el calculo de los parametros del modelo
a partir de los datos histdricos de la organizacion; (3) ampliar la revision sistemdtica para incorporar
desarrollos metodoldgicos post-2026 en materia de inteligencia artificial aplicada a la gestion de
inventarios farmacéuticos; y (4) integrar el prototipo computacional con herramientas de

analitica avanzada y bases de datos interoperables que permitan monitoreo en tiempo real

delinventario y trazabilidad farmacéutica.

En conjunto, el proyecto permitid integrar componentes regulatorios, logisticos y
tecnologicos dentro de un modelo funcional orientado al fortalecimiento de la trazabilidad,

interoperabilidad y control de inventarios en la cadena de suministro farmacéutica colombiana.

El principal aporte de la investigacion radica en la articulacion entre revision sistematica,

disefio de indicadores, modelado logistico y simulacion computacional, proporcionando una
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propuesta adaptable al contexto nacional y susceptible de ser utilizada como base para futuras

implementaciones operativas en organizaciones del sector salud.
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RELACION DE ANEXOS TECNICOS

El presente proyecto cuenta con anexos técnicos desarrollados como soporte metodologico
y documental del proceso de analisis, simulacion y estructuracion de propuestas de mejora

operativa.

Estos anexos permiten ampliar la comprension técnica del trabajo realizado y evidencian

los modelos, herramientas y lineamientos desarrollados durante la practica profesional.

Anexo Descripcion Relacion con el proyecto

Anexo Simulacion Proceso Integrado Permite visualizar escenarios operativos y analizar el

A — Cadena de Suministro comportamiento del proceso bajo diferentes
condiciones de gestion y flujo operativo.

Anexo Guia Técnica Gestion de la Consolida lineamientos operativos, reglas

B Cadena de Suministro de funcionales, trazabilidad y estructura documental

Medicamentos para la gestion del proceso.

Anexo Modelo Inventarios H1-H5 Presenta la validacion y andlisis de escenarios

C criticos del modelo de inventarios mediante
hipotesis operativas y simulaciones de desempefio.




