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Resumen
La presente tesis titulada “Optimizacién del Proceso de Programacion de
Medicamentos e Insumos a fin de garantizar la disponibilidad y acceso en la Red
de Salud Jauja. — Huancayo”, tiene por finalidad tomar acciones frente a la
situacion critica que se viene evidenciando en la Red de Salud Jauja, en el
proceso de programaciéon de medicamentos e insumos, asi como el nivel de
insatisfaccion de los usuarios por falta de medicamentos a los asegurados y no

asegurados.

Con este trabajo se busca alcanzar el abastecimiento oportuno de productos
farmacéuticos en los centros asistenciales a cargo, a fin de garantizar la atencion
oportuna de los medicamentos e insumos evitando pérdidas econdémicas a la
institucion. Para realizar este analisis primero se tuvo que identificar el
desabastecimiento en la Red de Salud Jauja a los asegurados, a fin de proceder
a recolectar la informacién relevante acerca del proceso de programacion y

adquisicién de medicamentos e insumos.

De esta informacion obtenida se examind el proceso de programacion de
medicamentos e insumos delegados segun el propésito de la actividad para
establecer el método mas econdmico para su realizacion y evaluacion de los
resultados obtenidos. Por lo que se procedié a definir el nhuevo método a
establecer en la Red de Salud Jauja, con el tiempo correspondiente a las

personas interesadas.

La Investigacién realizada es de Tipo Investigacién Aplicada, la cual se focalizd
en la identificacidén de las cadenas de valor que contengan relaciones causales
entre las principales causas y los efectos de la problemética que se desea
cambiar; y en base a ello proponer una alternativa de solucién en la intervencion

sustentada en evidencias.

Palabras claves: Gerencia Publica, Programacion, Medicamentos e Insumos,
Disponibilidad, Acceso
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Abstract
The purpose of this thesis is to take action to address the critical situation that
has been evident in the Jauja Health Network in the process of programming
medicines and supplies, which is reflected in the availability of medicines and
supplies over the years, as well as the level of dissatisfaction among users due
to the lack of medicines for the insured and uninsured; thus increasing with this
work the timely supply of pharmaceuticals in the health care centers in charge
and ensuring timely care of medicines and supplies, avoiding economic losses to
the institution. In order to carry out this analysis, it was first necessary to identify
the shortage in the health network and explain to the insured the process to be
followed in order to collect relevant information on the process of acquiring

medicines and supplies.

From this information obtained, we proceed to examine the procedure for the
programming of medicines and supplies delegated according to the purpose of
the activity in order to establish the most economical method for its
implementation and evaluation of the results obtained. Therefore, we proceeded
to define the new method to be established in the planning and budgeting area
of the Jauja Health Network. With the corresponding time to the interested

persons.

Likewise, conclusions were drawn regarding the availability of medicines and
supplies and the level of dissatisfaction due to the lack of them throughout the
2020 period, indicating actions that should be taken into account to improve the
problems presented. Finally, recommendations are made to improve the
programming process in order to obtain a greater availability of delegated

pharmaceutical products for the benefit of the insured of the Jauja health network.

Key words: process, programming, medications and supplies, availability,

access, health network.
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