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Resumen / Abstract

Para responder a las necesidades de un entorno cambiante, se hace necesario
modificar el funcionamiento de las organizaciones, 0 sea, sus procesos. Ya no se
piensa en disefios con una estructura inmutable con el paso de los afios, sino
permanentemente sometidos a revisiones, en virtud de que cada proceso de por si es
mejorable. Actualmente, las instituciones de salud luchan por incorporar herramientas
y modelos de gestion como: Benchmarking, Gestién por Procesos o Reingenieria e
intentan generalizar la revision de los procesos como una practica sistematica, que a
la vez forme parte de la cultura médica. Como base para la mejora, es extendido el
uso de los mapas de procesos que, a partir de varios enfoques, permiten la
visualizacion y apreciacion de las interrelaciones entre los procesos, y actividades
para perfeccionar los resultados que los clientes desean. Este trabajo propone un
procedimiento para la elaboracion de mapas de procesos de servicios hospitalarios, a
partir del analisis bibliografico y la evaluacion en la practica social.

Meeting the needs of a changing environment, calls for adjusting the organizations
performance, that is, their processes. It is unthinkable, to keep the same design for
years, but to revise it permanently; the fact is any process can be perfected.
Nowadays, Health care organizations make great endeavours for inserting
managerial techniques and models like Benchmarking, Business Process
Management or Business Process Reengineering; at the same time, they intend to
make process monitoring a routine in medical practice. Process mapping has been
considered the first step to improvement; this technique through different
approaches, allows to understand process and activities in order to increase their
performance based on clients expectations. This work proposes a procedure for
process mapping adjusted to health care processes, as a result of literature review
and practical experiences.
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INTRODUCCION

La eliminacién de los defectos, la mejora de la moral y la reduccién del tiempo para
comercializar productos y servicios, son objetivos esenciales y comunes de casi todas
las organizaciones. La clave para lograr estos objetivos yace en entender primero, y
después cambiar, los procesos subyacentes que introducen las ineficacias, defectos,
baja satisfaccion o el bajo ritmo de produccion [1].
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Para entender estos procesos es necesario apreciar las
interrelaciones existentes entre distintas actividades, analizar
cada actividad, definir los puntos de contacto con otros
procesos, asi como identificar los  subprocesos
comprendidos. De esta manera, los problemas existentes
pueden ponerse de manifiesto de forma clara y propiciar el
inicio de acciones de mejora.

Los diagramas o mapas de procesos, son los métodos

utilizados para representar estos procesos con el fin de

conocerlos y por consiguiente mejorarlos.

¢Qué es un mapa de proceso?

"Se considera que un mapa de proceso es una ayuda visual

para imaginarse el proceso donde se muestra la union de

entradas, resultados y tareas" [2]. Es una técnica muy
extendida y cotidiana, que permite definir, describir, analizar

y mejorar los procesos para perfeccionar los resultados

deseados por los clientes [3]. Los mapas de proceso, ademas

de incitar el nuevo pensamiento, constituyen una de las
maneras mas eficaces de ganar una comprensién de los
procesos existentes. Peppard y Rowland (1995) plantean que

el mapa de procesos tiene ciertas desventajas [4]:

e  Pueden distraer en gran medida. Las empresas se
ocupan mas de la integridad de los mapas que de
aumentar la velocidad de sus acciones.

e  Pueden perder relevancia para los trabajadores.

e Una elaboracién no adecuada puede provocar que no
sean buenos medios de comunicacion para la alta
gerencia.

e  Puede que en ocasiones, si se les toma como elementos
rigidos, la gerencia no percibe la posibilidad del
cambio y otros modos de hacer mas efectivos. Estos no
son invariables en el tiempo sino el reflejo gréafico del
funcionamiento del proceso.

Sin embargo, las razones para el empleo de los mapas de

proceso pesan mucho mas que sus desventajas. Al decir del

propio Peppard y otros autores, éstas son:

e  Muy utilizables. Explican los procesos més claro que las
palabras; pues pueden ofrecer descripciones Utiles y
relativamente baratas, que ayudan a mejorar y redisefiar
los procesos de negocio.

e Al trabajar individuos en los mapas se gana mayor
comprensién de las tareas y problemas de la
organizacion.

e Son herramientas Utiles en la Reingenieria’ de Procesos.

e La identificacion, analisis, disefio y mantenimiento de
los procesos es el motivo de atencion de la Gestion de
Procesos que contempla varias fases entre las que se
encuentra la representacion y elaboracién de mapas de
procesos [5].

Las instituciones hospitalarias luchan por incorporar

herramientas y modelos de gestion del mundo industrial

como Benchmarking, Gestién por Procesos 0 Reingenieria
ademas de generalizar como parte de la cultura
organizacional la revision de los procesos. Y es que en las

Gltimas décadas, es mayor la preocupacion por optimizar los

! Aldowaisan y Gaafar (1999) definen la meta de la reingenieria
(BPR) en que ésta sirve para lograr mejoras dramaticas en las
medidas de actuacion del negocio a través del cambio radical del
disefio. Uno de sus principales exponentes es Harrington.
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resultados y ofrecer servicios de salud con elevada calidad,
eficiencia y efectividad, pues “sin una gestion adecuada de
los diferentes elementos (...), la practica clinica puede
encontrar una variabilidad por encima de lo razonablemente
esperable, y alejarse con facilidad de los intereses de los
pacientes y de los profesionales [6].

La gestion por procesos en los servicios de salud “supone
reordenar flujos de trabajo de toda la instalacion sanitaria
(...)” con el fin de dar una atencion y respuesta Unica,
dirigida tanto a aumentar la satisfaccion de los pacientes
como a facilitar las tareas a los profesionales [7].

Ahora ¢como llevar a cabo e instrumentar estos mapas de
procesos?

DESARROLLO

Herramientas para elaborar mapas de procesos

Es posible crear diferentes mapas en dependencia de las
técnicas de representacion utilizadas para construir modelos
de procesos, las cuales se resumen en la Tabla 1. Los
enfoques para elaborar mapas de procesos pueden variar de
acuerdo a diferentes atributos: nivel de detalle, uniones
jerarquicas entre los mapas, tipos de flujos, estructura
organica, simbolos, operadores I6gicos y tiempo de flujo [8].
La literatura recoge una gran gama de herramientas de
representacion de procesos con las caracteristicas de que,
hoy en dia, se alternan enfoques tradicionales como los
cursogramas analiticos y sindpticos o de recorrido [9], con
diagramas IDEFO, mapas de senda, arriba-abajo, de la
cadena de valor o As-Is, en circunstancias donde el analisis
del valor afiadido, como instrumento de mejora, ha cobrado
gran fuerza en el accionar de las empresas del mundo.

Los diagramas As-Is se han ganado la popularidad en el
mundo empresarial de hoy por su posibilidad de detallar en
las actividades que ocurren en un proceso. Son hoy
préacticamente un requisito en la mayoria de los métodos para
la mejora de los procesos.

En tanto, la Servuccién ha devenido en la forma de
representacion grafica de un servicio y presupone la
organizacion de los elementos fisicos y humanos en la
relacién cliente-empresa, necesaria para la realizacion de la
prestacion de un servicio.

Queda claro que la utilizacién de un enfoque u otro estara
condicionado por los objetivos que se persigan, es decir,
detallar en las tareas de un proceso, mostrar las areas
implicadas en el proceso o el nivel de jerarquia de éste.
Procedimientos para la elaboracion de mapas de
procesos

No importa la técnica que se adopte, la representacion de
procesos por medio de mapas, conlleva varias fases; y
diversos autores aportan procedimientos para su ejecucion.
La Tabla 2 resume un grupo de los procedimientos de mas
actualidad.

Como resumen de la tabla citada se puede plantear que la
mayoria de los procedimientos aboga por un primer paso que
comprenda la delimitacion y definicién del proceso (bien
podria apoyarse en aspectos como caracterizacion y
clasificacion de sistemas productivos (resumidos en [10])
para, posteriormente, identificar las actividades o procesos
(en dependencia del nivel de detalle) y su secuencia hasta
producir el resultado final.
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TABLA1
Resumen de herramientas para la representacion de
procesos

Diagrama Caracteristicas

Diagrama OPERIN, de
operaciones de proceso
0 cursograma sindptico®

Muestra la secuencia cronolégica de todas
las operaciones e inspecciones.

Muestra, ademas de lo anterior, todos los
traslados, demoras y almacenamientos con
los que tropieza un articulo en su recorrido
por la planta.

Registra como el proceso actual realmente
opera, a través del flujo de trabajo o de
informacion. Brinda mejor visibilidad.
Permite el andlisis de cada actividad.

Se trazan los movimientos del producto o
Diagrama de recorrido de sus componentes y se indican las

[9]. actividades en los diversos puntos sobre un
plano de la fabrica o zona de trabajo.

Se sigue y mide con un hilo el trayecto de
trabajadores, materiales o equipos en
sucesion de hechos sobre un plano 0 modelo
Estudia operaciones repetitivas, que se
descomponen en actividades elementales
en relacion con las manos del operario.
Muestra los pasos principales del proceso
desde los macro procesos hasta los
subprocesos de cada uno jerarquicamente
(de arriba hacia abajo).

Similares a los mapas de flujos pero
muestran, explicitamente, la estructura de
la organizacion. Las filas indican "quién”
hace el paso del proceso, a decir: un
individuo, una seccién, 0 una organizacion.
Documentan procesos industriales que
seran mejorados con los métodos de
Mapas de la cadena de manufactura flexible (lean manufacturing),
valor para eliminar despilfarros y actividades
(stream value map) que no aportan valor a los procesos®.
Relevante en gestion y mejora aplicando
principios de 6 sigma

Diagrama OTIDA, de
flujo de proceso o
cursograma analitico®.

Diagramas As Is

Diagrama de hilo [9]

Diagrama bimanual [9]

Meétodo de arriba-abajo*

Mapas de Proceso de
senda (swimlane)

IDEF03 [12] Integra las técnicas IDEFO y PFN-IDEF3
Es inherente en su uso una evaluacion de si
ASME® [4] una actividad afiade valor o no. Esclarece

las areas de pérdidas o actividades que no
aportan valor.

Representacion simplificada de un sistema
de prestacion de un servicio a partir de los
siguientes elementos: cliente, soporte
fisico, personal de contacto y servicio

Servuccion’ [13]

2 La informacién referente a los diagramas OPERIN y otros
referidos més adelante como OTIDA, de hilo, recorrido y bimanual,
pueden ser encontrados en el libro de la OIT(1987) [9].

3 El cursograma analitico tiene tres bases posibles: el operario
(Diagrama de lo que hace la persona), el material (Diagrama de
coémo se manipula el material) y el equipo (Diagrama de como se
emplean).

4 Esta herramienta y las que le siguen se refieren en [8; 11].

® Los despilfarros y actividades que no aportan valor entran en una
variedad de formas: Sobreproduccién por encima de la demanda,
tiempo ocioso, movimiento innecesario de materiales y personas,
reprocesos, inventarios excesivos, produccién defectuosa, controles
excesivos, etc.

® Sociedad Americana de Ingenieros Mecanicos

" Parra Ferié (2005) [14] en su tesis doctoral hace una sintesis de
esta técnica y su principal aporte en este sentido es la vinculacion
con la logistica en lo que define “Logistica de Servucciéon”

Es comln también el tratamiento del término “propietario”
del proceso, es decir, aquellos que intervienen en las
diferentes tareas, a partir de cuyas entrevistas se puede
examinar conexiones, relaciones y el funcionamiento real de
los mismos, de tal manera que se llegue a su total
comprensién y conocer donde podrian fallar las conexiones o
actividades. Por otra parte, algunos autores plantean la
utilizacién de la modelacion para la simulacion del
funcionamiento de los procesos [12; 15; 16]. Otro aspecto,
que solo una metodologia formaliza explicitamente, es la
deteccion de las mediciones de resultados y puntos criticos
de control.

Todos los procedimientos ilustran de manera general como

apoyarse en la elaboracién de mapas para entender procesos

de cualquier naturaleza, quizas obviando las caracteristicas
distintivas de sistemas como los servicios hospitalarios.

De manera que estos procedimientos podrian enriquecerse de

acuerdo a un grupo de criterios entre los que cuentan:

e Incorporar la clasificacion y caracterizacion de sistemas
y procesos por la relevancia en las herramientas de
gestién y mejora a utilizar. Procedimiento propuesto
para la elaboracion de mapas de procesos.

e Complementar la documentacion del proceso con
aspectos referentes, por ejemplo, a la tipologia de casos
atendidos por el proceso, lo cual puede tener incidencia
en las secuencias tecnolégicas disefiadas para atender
dichos casos [17] y el analisis de puntos criticos de
control e indicadores.

e  Mas que basar la representacion en un tipo especifico de
mapa, combinar la utilizacién de los mismos en funcién
del objetivo que persigue el estudio o del nivel de
detalle a alcanzar en el anélisis.

Procedimiento propuesto para la elaboracion de mapas
de procesos. Particularizacion en servicios hospitalarios
A partir del estudio anterior y con base en los criterios que
suscitan posibilidades de mejora y aquellos que presuponen
ventajas en la aplicacion de estos instrumentos, se propone
un procedimiento ecléctico (Ver Figura 1) que permita
formalizar la representacion de procesos con elementos
propios de servicios hospitalarios®.

Paso 1: Definicion del proceso (Ficha de proceso)

En este paso se recoge informacién relativa al proceso,
generalmente contenida en la ficha de proceso, de existir
ésta. Dicha informacién estd relacionada con: mision del
servicio y objetivos, limites, entradas y salidas, clasificacion
y caracterizacién del sistema de servicio (alto contacto, bajo
contacto, etc.), paciente (case mix).

Este paso debe iniciarse en la clasificacion del tipo de
sistema de servicio objeto de analisis y la determinacion del
grado de contacto del paciente con el proceso [18], grado de
interaccion y adaptacion, junto al grado de intensidad de la
mano de obra. Estas clasificaciones son necesarias por su

8 LLos servicios hospitalarios representan los sistemas més costosos
dentro del sector de salud que se refiere a todos los servicios que
restauran la salud y elevan la calidad de vida en una comunidad.
Aportan un 11% de salud y consumen el 90% del gasto sanitario, lo
que justifica la atencién que se le dedica a la actividad hospitalaria
en funcion de hacerla méas eficiente, eficaz y efectiva [18; 19; 20].
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TABLA 2

Resumen de procedimientos para elaborar mapas de procesos

Autor

Procedimiento (pasos)

Bou y Sauquet
(2004) [22]

1. Definicion del proceso (ficha de proceso): mision del proceso, salida, clientes y requerimientos, fin y comienzo,
entradas clave

Identificacion de actividades.

Distincion entre actividades: las que siempre suceden, las que algunas veces suceden.

Construccion del diagrama

Despliegue del proceso en subprocesos ( aumentar el nivel de detalle)

Biazzo (2000) [12]

Plas w0

Definicion de los limites, de los consumidores, de las principales entradas y salidas y de los actores involucrados en el

flujo de trabajo.

2. Entrevistas con aquellos responsables de las diferentes actividades del proceso y estudio de la documentacion
disponible.

3. Creacion del modelo basado en la informacién recogida y revision paso a paso del modelo de acuerdo a la l6gica del

ciclo de los “autores-lectores”( donde los lectores pueden ser tanto aquellos que participan en el proceso como los

potenciales usuarios del modelo)

Herramientas de 1. Identificar el proceso “Clave” y asignarle un nombre.
calidad ® 2. ldentificar las funciones mas importantes involucradas en el proceso mediante una lista al costado izquierdo del mapa.
3. Identificar el punto de partida y representarlo en el lado superior izquierdo.
Moverse hacia abajo y a la derecha para ingresar las actividades asociadas con cada participante. Evitar los detalles.
4. Conectar las actividades mediante una flecha desde el proveedor hasta su cliente mas inmediato.
5. Identificar las mediciones que existan para cada salida una vez que haya terminado el Mapeo.
Ahoy (1999) [15] 1. Determine los Limites: ;Ddénde un proceso empieza?, ;Dénde un proceso acaba?
2. Liste los Pasos: Use un verbo para empezar la descripcion de la tarea.
3. Secuencie los Pasos
4. Dibuje los Simbolos Apropiados
5. Modelo del sistema: Dibujo de mapas mediante la modelacién de sistema.
6. Chequee para completamiento. Incluya la informacién que sea pertinente en el mapa, uso de titulo y fecha para la

referencia facil.
7. Finalice el Organigrama
¢Las personas estan siguiendo el proceso como esta trazado?

martpros *°

http://accounting.s

1. Identificacion del proceso — obtener la informacién completa de todos los procesos.
Recogida de la informacién — identificar objetivos riesgos, y puntos de control en el proceso.
Entrevistas y mapeo — entender el punto de vista de los individuos del proceso y disefiar los mapas.
Andlisis -- utilizar herramientas para hacer que el proceso se ejecute con mas eficiencia y efectividad.

Sociedad
latinoamericana
para la Calidad

2
3
4
1. Propésito. Analizar cdmo se pretende utilizar el Diagrama de Flujo.

2. Determinar nivel de detalle requerido.

3. Definir los limites

4. Utilizar simbolos apropiados —

5. Hacer preguntas: ;Quién recibe el input?, ;Qué es lo primero que se hace con el input?

6. Documentar — Documentar cada paso en la secuencia. ; Qué produce este paso? ;Quién recibe este resultado? ;Qué pasa
después? ;Alguno de los pasos requiere de inputs que actualmente no se muestran?

7. Completar — Continuar la construccion del diagrama hasta que se conecten todos los resultados (outputs) definidos en el
extremo derecho del diagrama. Si se encuentra un segmento del proceso que es extrafio para todos en el salén, se debera
tomar nota y continuar haciendo el diagrama.

8. Revision. ;Todos los flujos de informacién encajan en los inputs y outputs del proceso? ¢ El diagrama muestra la
naturaleza serial y paralela de los pasos? ¢El diagrama capta de forma exacta lo que realmente ocurrié — a diferencia de la
forma cdmo se piensa que las cosas deberian pasar o coémo fueron disefiadas originalmente?

9. Determinar oportunidades.

Ficha de
proceso

Y v

Paso 2 Identificacion de
actividades

Paso 3 Seleccion del mapade |4
proceso

Paso 1 Definicion del proceso (g Caracterizacion
y clasificacion

v Andlisis de riesgos
Paso 4 Diagramay documentacion y puntos de control
v A
| Paso 5 Revision |
I

l Paso 6 Oportunidades de mejora i<

Figura 1 Procedimiento propuesto para la elaboraciéon de mapas
de procesos. Particularizacion en servicios hospitalarios.

® Referido en [22].
0 Referido en [22].
! Referido en [22].
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influencia en las decisiones de operaciones, y en el disefio y
mejora de procesos™. En la determinacién del mercado de
este tipo de sistema, varios autores refieren la necesidad de
agrupar los pacientes de un hospital en tipologias de casos
atendidos, esto es lo que se conoce como case mix (referido
en [24]) cuya medicion se efectla a través de los GDR
(Grupos relacionados de diagnéstico)™®.

Paso 2: Identificacion de actividades y tareas

En este paso surgen preguntas que ayudarian a esclarecer la
identificacion y determinacion de las actividades que
conforman el proceso:

e ;Cudles suceden siempre?

e ;Cuadles suceden a veces?

Paso 3: Tipo de mapa o enfoque

o Determinar nivel de detalle y objetivo del analisis

En dependencia de los objetivos y el nivel de detalle que se
persigan, se escogerd una técnica de representacion. Puede
que en un momento determinado se utilice una combinacién
de técnicas. Los diagramas As Is son ideales en este paso,
por su posibilidad de representar actividades y conexiones tal
como suceden en la realidad operativa. Los mapas IDEFO
con un detalle superior podrian ser el comienzo para
entender los procesos compuestos por varios subprocesos y
sus conexiones, de manera que se tenga en cuenta el efecto
de la mejora en otros procesos y sus relaciones. Si el proceso
analizado es de alto contacto y el objetivo que se persigue es
registrar los momentos de contacto del cliente con la
organizacion y en ellos dedicar los esfuerzos de gestion, pues
el ciclo de servicio puede ser muy util.

Paso 4: Diagrama y documentacion

Este paso comprende:

e Entrevistas con ejecutantes del proceso.

e Mostrar las actividades que realmente ocurren.

e Documentar sobre errores o fallas que se cometen en el
proceso.

Determinar riesgos y puntos criticos de contro
Inventario de momentos de verdad.
Protocolos (préacticas clinicas, variabilidad), normas.
Tiempo del ciclo.

Costos.

|14

12 Este punto se alinea con la propuesta de Schroeder (1992) [18],
de clasificar los servicios de acuerdo a cuatro categorias: fabrica de
servicios, taller de servicios, servicios masivos y servicios
profesionales. Otros elementos a analizar podrian ser la definicion
del flujo como lineal, intermitente y proyecto o fabricacion contra
almacén o contra pedido. Una vez definidos estos elementos se
recomienda caracterizar el sistema a partir de variables como las
gue propone Fernandez Sanchez (1993) [23].

13 Este se ha convertido en el principal sistema de clasificacién de
pacientes utilizado en Europa, fundamentalmente como un
instrumento de gestion hospitalaria que permite identificar la
actividad diaria y constituye un lenguaje comin entre médicos y
gestores para fijar objetivos y monitorizarlos.

Y El punto critico de control es una fase que si se controla,
eliminara o reducira un peligro a un nivel aceptable y el riesgo es
una estimacion de la probabilidad de causar dafio o peligro
potencial; entonces se podria implementar un procedimiento para
el anélisis de riesgos y puntos criticos de control con el fin de
monitorear el proceso [25]. Esta fase comprenderia, desde la
determinacién de los riesgos y peligros asociados a las actividades
del proceso, hasta establecer los limites criticos en cada punto y los
indicadores asociados a cada punto critico.

e  Flujo informativo.
Paso 5: Revision
Con el proposito de chequear que el diagrama o mapa esté
completo. Existe otro grupo de preguntas que también
pueden ayudar a esclarecer ciertos aspectos:
e/ Todas las actividades estan incluidas?
e ;Existe alguna que no pertenece a este proceso? [26]
e ;Todos los implicados estan de acuerdo en que ese es el
proceso tal como es?
En este paso juegan un papel muy importante los miembros
del equipo e involucrados de los procesos, siendo éstos los
ejecutantes de todas y cada una de las actividades objeto de
analisis. Debe quedar claro que se necesita la descripcion tal
como sucede en la realidad.
Paso 6: Detectar oportunidades de mejora
Se buscan las posibilidades de mejorar los procesos a partir
de la eliminacién o minimizacion de los efectos de
elementos como los despilfarros, inventarios excesivos,
gasto elevado de recursos, actividades innecesarias,
reprocesos, minimizacién del tiempo por actividad y esperas,
entre otros.
Esta dltima fase empieza por la identificacion de las
oportunidades de mejora, a partir del analisis que suscitan los
pasos anteriores, y es la entrada de la mejora de los procesos.
Para ello la autora recomienda diversas técnicas como:
costeo por actividades (ABC), andlisis del valor afiadido o
Poka Yoke para la eliminacion de errores. Este
procedimiento no pretende ser estético, sino articularse en
funcion de las nuevas condiciones que puedan surgir en el
funcionamiento del proceso, de ahi que todas y cada una de
sus etapas pueden activarse convenientemente para dar paso
a nuevos analisis.
Aplicacion en servicios hospitalarios.
herramientas de analisis
El procedimiento propuesto ha sido aplicado en diversos
procesos hospitalarios (ver Tabla 3), los cuales han
permitido valorar el disefio del proceso, las actividades y su
secuencia, analisis del valor, deficiencias en el sistema
fisico, organizacion del proceso, riesgos y puntos de control,
analisis de ciclo de tiempo, entre otras.

Relacién con

CONCLUSIONES

La representacion de procesos mediante mapas, es una etapa
esencial en su gestién y mejora. Los mapas de procesos
permiten visualizar como funcionan y se interrelacionan los
procesos y actividades de la empresa y, por consiguiente,
detectar oportunidades de mejora. Las técnicas de
representacion grafica utilizadas en la actualidad, son la base
para maximizar las expectativas de los clientes por medio de
manejar los procesos en términos de calidad, rendimiento,
tiempo de respuesta o costo. Es por eso éstos son
reconocidos como elemento fundamental en la Gestion por
Procesos.

Los servicios de salud hoy dia reconocen la necesidad de
incorporar nuevos modelos de gestién que les permitan
reducir al maximo la variabilidad que es caracteristica de sus
procesos clinicos, y reordenar flujos de trabajo para dar una
atencion y respuesta Unica, dirigida tanto a aumentar la
satisfaccion de los pacientes, como a facilitar el trabajo de
los profesionales. El procedimiento propuesto es resultado
del estudio de procedimientos precedentes y la incorporacion
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TABLA3

Aplicacion de mapas de proceso en diferentes procesos hospitalarios

Mapa de
proceso

Procesos o servicio

Objetivo

Herramientas asociadas

Mapa general de
proceso

Conjunto de procesos del Hospital

Visualizar la configuracion de los
procesos y sus interconexiones

Diagrama de interrelaciones

Diagrama  de
flujo (OTIDA)

Hospitalizacion, Medios
Diagnostico, Gestion de la
Calidad, Gestion logistica 'y

Urgencias y emergencias

Visualizar las diferentes operaciones,
traslado, inspecciones y demoras.

Andlisis del ciclo de tiempo y
Andlisis de cargas y capacidades

Diagrama As Is | Hospitalizacion, Medios | Representar las actividades y su | Andlisis del valor, Andlisis de
Diagnéstico y Gestién de la | secuencia. Detectar fin y comienzo | riesgos y puntos de control,
Calidad del proceso Evaluacion de las entradas y
proveedores y Estudio de tiempo.
Diagrama Hospitalizacion y Medios | Disefio del servicio a partir de los 4 | Deteccion de problemas existentes
Servuccion Diagnésticos elementos referentes al sistema servuctivo.
Diagrama Hospitalizacion(Medicina Interna) | Conexiones entre los diferentes | Andlisis de la  conexidn
IDEFO Abastecimiento técnico material y | subprocesos a un detalle superior proveedor-proceso- cliente

Consulta externa.

Diagramas  de
hilo y recorrido

Salas de hospitalizacion

Analisis de recorrido de pacientes por
las diferentes operaciones.

Andlisis de las distancias
recorridas.  Organizacion  del

proceso.

de criterios enriquecedores en su utilizacién, asi como la
adecuacién a servicios hospitalarios, teniendo en cuenta sus
caracteristicas propias. %4
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