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RESUMEN EJECUTIVO

La revalidacion de titulos de profesionales extranjeros es un tema de sumo cuidado debido
a que se debe asegurar que estos tienen las competencias para desarrollar su actividad en la sociedad
en la que se insertan. Esto busca asegurar el EUNACOM, donde médicos con titulo obtenido en el
extranjero buscan revalidar su titulo para ejercer en Chile. La inclusion de estos médicos ha sido
visto como una buena politica publica para aumentar la cantidad de médicos con respecto a la
cantidad de habitantes, tasa en la que el pais esta al debe comparados con el promedio de la OCDE.
Pero, al aumentar la cantidad de médicos que se busca revalidar, la asignacion de calendarios de
pruebas se vuelve un problema cada vez mas complejo de solucionar.

Para apoyar este proceso es que la Unidad de Revélida de la Facultad de Medicina de la
Universidad de Chile se propuso el desarrollo de este proyecto que consta de 2 modelos: El primero,
de calendarizacion semestral, maximiza la cantidad de cupos a ofertar y generar un calendario
semestral, con el fin de poder revalidar a mas médicos al semestre, mejorando también las
condiciones en las que rinden estas pruebas. El segundo, de asignacién de revalidantes y pruebas,
busca generar un calendario que permita evaluar de forma eficiente a los revalidantes que estan
pendientes debido al Estallido Social del 2019, y la pandemia del Covid-19.

Para resolver estos problemas se utilizo la metodologia de Ingenieria de Negocios, la cual
brinda un apoyo paso a paso en la deteccion del problema, planteamiento de la solucion, cdmo se
integra en los procesos de la organizacion, el redisefio de estos, y el apoyo tecnoldgico que se
requiere para su implementacion.

Las soluciones propuestas utilizan herramientas de la investigacion de operaciones como
redes de flujo y modelamiento de programacion entera mixta, utilizando bases de datos para
conseguir los datos necesarios con los que se ejecutan los modelos de optimizacion, cumpliendo
con los requerimientos definidos por la Unidad de Revalida.

Los resultados del modelo de calendarizacion semestral han logrado generar un calendario
que permite maximizar la cantidad de revalidantes que se pueden inscribir en un semestre,
permitiendo que todos conozcan las condiciones, y fechas en que rendiran cada prueba, con la
misma separacién ente cada una de ellas, generando que las configuraciones tengan mayor
homogeneidad entre los grupos. El segundo modelo permitié lograr un aumento de un 63,8% en la
tasa de egresos de los revalidantes pendientes, utilizando mejor los centros de simulacién y las
asignaciones de las especialidades y los revalidantes que rinden cada prueba.
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CAPITULO 1: INTRODUCCIONY CONTEXTO

1.1. Antecedentes de la Industria

La educacion superior a nivel mundial se enfrenta de manera permanente a desafios en torno
a la mejorar y certificar la calidad de los profesionales, la generacion y difusion del conocimiento,
y el reconocimiento internacional. Por su parte, la homologacion o revalidacion de titulos entre
paises es un aspecto de importancia para asegurar la equivalencia de los planes de estudios y calidad
profesional en distintas disciplinas.

En Chile es posible realizar la habilitacion profesional de titulos obtenidos en el extranjero
mediante tratados internacionales, leyes creadas especialmente para este propdsito, y el sistema de
revalidacién y reconocimiento. En particular, la tarea de revalidar los titulos profesionales y grados
academicos obtenidos en el extranjero recae, desde el afio 1866, en la Universidad de Chile, la que
busca acreditar la idoneidad del titulo obtenido en el extranjero y del titulado, para el desempefio
de dicha profesion en el pais, permitiéndole a su vez la profundizacion de su formacion en las areas
propias de su ambito. Y define como revalidacion a la “certificacion de equivalencia entre un titulo
profesional o un grado académico obtenido en el extranjero, con el respectivo titulo profesional
otorgado por la Universidad de Chile u otras instituciones nacionales de educacién superior
universitaria” (Litvak & Gonzalez, 2003; Universidad de Chile, 2005).

Dentro de la revalidacion de titulos, la acreditacion de graduados de medicina se realiza
mediante una prueba de acreditacion especifica en cada uno de sus niveles de especialidad. En
2008, se promulgo la ley No. 20.261 que crea Examen Unico jNacional de Conocimientos de
Medicina (en adelante EUNACOM) vy, en 2009, se aprueba el reglamento para su rendicion
("Decreto de Salud No. 8 de 2009, DS 8/2009.," 2009). EI examen consta de una seccion teorica
(EUNACOM-ST) y una seccidn practica (EUNACOM-SP) que, a su vez, se subdivide en las etapas
de Medicina Interna, Pediatria, Obstetricia-ginecologia y Cirugia.

La Asociacion de Facultades de Medicina de Chile (en adelante ASOFAMECH) delega a
las distintas facultades miembro la mision de garantizar la calidad de los médicos que atienden en
el sistema de salud chileno, independiente si realizaron sus estudios en el pais o en el extranjero,
mediante la ejecucion del EUNACOM-SP (EUNACOM, 2021).



1.2. Descripcion General de la Organizacion

1.2.1. La Universidad de Chile

La Universidad de Chile es la institucion de educacion superior mas antigua del pais y es
una de las universidades con mayor prestigio y tradicion de Sudamérica, siendo reconocida, por
ejemplo, en el cuarto lugar a nivel latinoamericano por el QS World University Rankings (QS
World University Rankings, 2021).

Esta es reconocida como descendiente de las primeras universidades conventuales fundadas
en Chile durante el siglo XVII y la Universidad de San Felipe, creada en 1738. Posteriormente, y
gracias a una ley organica dictada en 1842, se le otorga su el nombre que mantiene hasta la
actualidad y la funcion de superintendencia de todos los niveles de ensefianza del pais, la ensefianza
de los estudios superiores, promover la investigacion y divulgacion cientifica y literaria, como
también el trabajo de servir de auxiliar a los trabajos de las diversas dependencias de la
administracion del Estado (Universidad de Chile, 2021).

Esta se define como “una institucion de educacién superior de caracter nacional y publica,
gue asume con compromiso y vocacion de excelencia la formacion de personas y la contribucion
al desarrollo espiritual y material de la Nacion, construyendo liderazgo en el desarrollo innovador
de las ciencias y las tecnologias, las humanidades y las artes, a través de sus funciones de docencia,
creacion y extension, con especial énfasis en la investigacion y el postgrado™ (Universidad de
Chile, 2021).

Como una universidad publica del siglo XXI, la Universidad de Chile ha definido sus
objetivos estratégicos de tal forma que pueda cumplir con su excelencia y tradicion, y que ademas
esté actualizada a las problematicas actuales. Es asi que define su mision y vision como:

1.2.1.1. Vision de la Universidad de Chile

En la préxima década vemos una universidad efectivamente nacional y estatal, con altos
niveles de calidad, pluralismo, equidad social y de género y pertinencia para abordar con conciencia
social, critica y de manera éticamente responsable, los desafios en los planos de la ensefianza
superior, la investigacion, la creacion, la extension y la vinculacion con el medio, al servicio del



pais, con vocacion integradora del sistema de educacion estatal y de protagonismo en redes
universitarias latinoamericanas e internacionales, particularmente con universidades publicas.

Para lograr lo anterior la Universidad de Chile se propone:

Desarrollar e incrementar la docencia, investigacion y creacion, extension y
vinculacion con el medio del més alto nivel, acorde con los desafios nacionales e
internacionales, para formar integralmente personas éticas, de alta calidad
profesional, pluralistas y con compromiso social, pensar estratégicamente el pais,
contribuir a su desarrollo humano, social, econdémico, tecnolégico y cultural de forma
sustentable y configurar a la Universidad de Chile como un referente para otras
instituciones.

Avanzar en la vinculacién de la labor académica y de la comunidad universitaria en
el marco de los desafios y necesidades de nuestra sociedad, de la region
latinoamericana, del concierto internacional y del medio ambiente, con el fin de
cumplir con el compromiso publico de la Universidad de Chile con el desarrollo
sustentable del pais y la sociedad.

Ser una universidad integrada que permita asegurar caracteristicas académicas,
estructurales y de gestion similares en cada una de sus Facultades e Institutos para el
logro de los dos objetivos anteriores, en un marco de participacion, libertad de
investigacion y de catedra, respeto, pluralismo, ausencia de inequidades econémicas
y de género y busqueda del bienestar de toda la comunidad universitaria.

Promover, potenciar y cumplir un papel articulador en la creacion de un nuevo
sistema nacional de educacion, donde ésta sea entendida como un derecho social. Para
ello, la universidad debera fortalecer su politica e institucionalidad de educacion, para
convertirse en un actor relevante en su disefio y puesta en practica, fomentando una
estrecha relacion con las otras universidades estatales, fortaleciendo las comunidades,
impulsando la calidad de sus funciones, su democracia y autonomia universitaria.

Desarrollar niveles crecientes de insercion y participacién en redes universitarias
internacionales, tanto con el resto de América Latina como con otros centros lideres
disciplinarios o tematicos para compartir experiencias y desarrollar la cooperacién en
investigacion y formacion de pre y postgrado con una mirada integradora y
transdisciplinaria.



1.2.1.2. Misién de la Universidad de Chile

"La generacion, desarrollo, integracion y comunicacion del saber en todas las areas del
conocimiento y dominios de la cultura constituyen la misién y el fundamento de las actividades de
la Universidad, conforman la complejidad de su quehacer y orientan la educacion que ella imparte".

"La Universidad asume con vocacion de excelencia la formacion de personas y la
contribucion al desarrollo espiritual y material de la Nacién. Cumple su misién a través de las
funciones de docencia, investigacion y creacion en las ciencias y las tecnologias, las humanidades
y las artes, y de extension del conocimiento y la cultura en toda su amplitud. Procura ejercer estas
funciones con el mas alto nivel de exigencia".

"Es responsabilidad de la Universidad contribuir con el desarrollo del patrimonio cultural
y la identidad nacionales y con el perfeccionamiento del sistema educacional del pais."

1.2.2. La Facultad de Medicina

La Facultad de Medicina (En adelante FAMED) es una de las 5 facultades que conformaron
a la Universidad de Chile en su fundacion el afio 1842, sin embargo, su origen se remonta a 1833
con la escuela de la especialidad.

Esta es pionera en la formacion de profesionales de la salud y actualmente es la unidad
académica mas grande de la Universidad de Chile. Esta estad encargada de la formacion de
profesionales de la salud, investigadores y académicos, comprometidos con la tradicion de
universidad publica, con presencia en los diferentes ambitos del quehacer nacional.

En la actualidad, en ella se imparten 8 carreras de pregrado: Medicina, Enfermeria,
Tecnologia Médica, Nutricién y Dietética, Kinesiologia, Obstetricia y Puericultura, y Terapia
Ocupacional.

También, esta facultad es una de las 4 fundadoras de la Asociacion de Facultades de
Medicina de Chile, donde se definié en manera conjunta el perfil de egreso del médico que se
requeria para el pais: “La Educacion Médica a nivel de la Escuela de Medicina deberd contribuir a
la formacion de un médico no especializado, cuya preparacion esté de acuerdo con las necesidades
de salud del pais, con la evolucion de las ciencias médicas y con los requerimientos derivados de
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la naturaleza y responsabilidad de sus funciones y de su posicion en la sociedad” (Dr. Octavio
Enriquez Lorca, 2013).

1.2.2.1. Vision de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

Consistente con la naturaleza estatal y pablica de la Universidad de Chile, su Facultad de
Medicina es referente nacional y latinoamericano en materia de formacion universitaria de
excelencia, con caracter solidario y articulador de las funciones de docencia, atencién clinica
centrada en la persona, investigacion y extension universitaria, orientadas al valor publico de la
transformacion social en el ambito de la salud, contando con una comunidad universitaria
integrada, inclusiva, pluralista, con igualdad de género, democrética, participativa y competente,
tanto en su funcionamiento interno, como en su relacion con la sociedad, con el propoésito de ser
protagonista en el fortalecimiento de las politicas publicas de salud que apunten a mejorar la
equidad, el bienestar y calidad de vida de la poblaciéon™.

1.2.2.2.  Misién de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

“Lamision de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile es servir a las necesidades
de salud del pais, formando profesionales integrales con pensamiento critico y principios éticos,
generando conocimiento pertinente y vinculando su quehacer con la comunidad y el entorno,
mediante docencia de pre y post grado, extension, desarrollo de investigacion biopsicosocial y
actividad docente-asistencial, en un marco de compromiso social y publico, sélidas bases
cientificas y humanistas, espiritu de colaboracion y excelencia”.

1.2.2.3. Estructura de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

En la Figura 1 se aprecia el organigrama de la Facultad de Medicina de la Universidad de
Chile, que esta dirigida por el decano, y se identifica bajo este el Vicedecano. También cada
direccion descrita cuenta con su director respectivo. El personal de ésta se divide en 3 estamentos:
Personal de Colaboracion, Médico y Académico.
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Figura 1: Organigrama de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile.

Fuente: Desarrollado integramente a partir de los trabajos realizados por Nifiez (2018) y Montenegro (2018). Elaboracién
propia.

1.2.3. La Asociacion de Facultades de Medicina de Chile

La Asociacion de Facultades de Medicina de Chile (en adelante ASOFAMECH) fue
fundada en el afio 1962 con ocasion del primer Seminario de Formacion Profesional Médica el que
fue convocado por el Departamento Cientifico y Docente del Colegio Médico de Chile. Para ese
entonces las Facultades de Medicina de la Universidad de Chile, Universidad de Concepcion,
Pontificia Universidad Catolica de Chile y la Universidad Austral vieron la necesidad de establecer
un organismo gue se ocupase de la coordinacién de los postgrados y los temas nacionales de interés
para las universidades y el Servicio se Salud Estatal; y también, unir esfuerzos favoreciendo la
Calidad de la Educacion Médica y su Pertenencia Social, razones con las que deciden la creacion
de la ASOFAMECH, donde ademas, en un trabajo colaborativo definieron el perfil de egreso del
médico analizando las necesidades del pais: “La Educacion Médica a nivel de la Escuela de
Medicina debera contribuir a la formacion de un médico no especializado, cuya preparacion esté
de acuerdo con las necesidades de salud del pais, con la evolucién de las ciencias médicas y con



los requerimientos derivados de la naturaleza y responsabilidad de sus funciones y de su posicion
en la sociedad” (Dr. Octavio Enriquez Lorca, 2013).

1.2.3.1. Vision de la ASOFAMECH

La Asociacion de Facultades de Medicina de Chile declara lo siguiente como su vision:

e Ser una asociacion que incluya a todas las facultades que impartan la carrera de
Medicina.

e Ser reconocidos por promover la excelencia en la formacién médica de pregrado,
postgrado y postitulo.

e Ser referente nacional e internacional en la calidad de la formacion en salud y en
politicas sanitarias, participando en las decisiones que se adopten.

1.2.3.2.  Misién de la ASOFAMECH

La misién declarada por la ASOFAMECH es:

e Somos una asociacion de facultades que imparten la carrera de Medicina acreditada,
referente en la formacién en salud.

e Velamos por la calidad de la educacion médica de pregrado, postgrado y postitulo,
con el fin de aportar profesionales de excelencia parala sociedad chilena, en un
contexto de respeto a la persona, ético, pluralista y de bien comun.

1.2.4. Examen Unico Nacional de Conocimientos de Medicina

El Examen Unico Nacional de Conocimientos de Medicina (en adelante EUNACOM), es
un examen tedrico y practico de medicina general que se aplica a todos los egresados de las distintas
escuelas de medicina de Chile y a los médicos titulados en extranjero que deseen ejercer en el
territorio nacional. ElI examen comenzé a funcionar el afio 2009 como reemplazo del anterior
Examen Médico Nacional (EMN), que funciond entre los afios 2003 y 2008 (EUNACOM, 2021).



Este examen es desarrollado por la ASOFAMECH, por encargo del Estado, y exige un
puntaje minimo para su aprobacion, el cual es establecido por el Ministerio de Salud. De obtener
un puntaje igual o superior al establecido, el médico queda habilitado para ejercer la profesion en
el pais, y de haber obtenido el titulo en una institucion en el extranjero, la revalidacion automatica
del titulo; ser contratado en servicios de salud dependientes directamente del Ministerio de Salud
0 Municipales; otorgar prestaciones a beneficiarios FONASA; y postular a programas de
especializacion médica y/o posgrados.

El examen consta de dos secciones, una tedrica y otra practica: La seccion tedrica examen
es evaluada una vez al afio de manera simultanea en diferentes sedes a lo largo del pais. Esta
corresponde a un examen escrito de seleccion maltiple que no puede ser homologada.

La seccion practica consiste en la evaluacion clinica en un entorno de atencion médica real
o simulado, de 4 especialidades consideradas basicas, las cuales son: Medicina Interna, Cirugia,
Obstetricia-Ginecologia y Pediatria, las cuales son rendidas en la modalidad denominada como
Examen Clinico Objetivo Estructurado (En adelante ECOE).

Pueden homologar la seccion préctica los médicos formados en escuelas de medicina
chilenas con programas acreditados mediante los Examenes de Pregrado realizados en sus
respectivas escuelas; y aquellos médicos que, habiendo obtenido su titulo en el extranjero, lo hayan
revalidado en la Universidad de Chile.

Un ECOE es una herramienta de evaluacion practica donde los revalidantes rotan por
escenarios clinicos sucesivos y representativos de las competencias que se evalian, donde son
evaluados por un académico con experiencia a través de un vidrio espejo unidireccional, siguiendo
una pauta preestablecida, y ademas son grabados en video y audio (Kunakov Pérez, 2015).

La relevancia de incorporar médicos al sistema de salud nacional a través de este examen
se da debido a que existe un déficit de médicos por cada 10.000 habitantes, donde Chile obtuvo
una densidad de 22.9 en 2016, comparada con una tasa promedio de la OCDE la que asciende a los
33 puntos ("Glosa 01, letra i. Ley de Presupuestos Afio 2017," 2017). En cuanto a lo anterior, entre
los afios 2009 y 2019 se han incorporado 5.926 médicos al mercado laboral chileno por esta via, y
en paralelo mas de 16.000 médicos a través de las escuelas de Medicina chilenas. A pesar de esta
diferencia, en los afios 2018 y 2019 los médicos que ingresaron al sistema de salud a traves del
EUNACOM superaron a los egresados de las escuelas de Medicina nacionales, lo que ha servido



para catalogar este proceso como una buena politica nacional para suplir la falencia de médicos
generales.

1.2.5. La Unidad de Revalida de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

La Unidad de Revélida de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile corresponde
al area dedicada a la gestion y toma de examenes practicos de la revalidacion de titulos de medicos
extranjeros para aquellos que buscan realizar el proceso a través de la Universidad de Chile, y
desde el 2009 también para aquellos que lo hacen a través de ASOFAMECH. Esta también posee
dentro de sus funciones otorgar informacion oportuna a los revalidantes garantizando un servicio
de calidad y organizar y diligenciar la asignacion de candidatos al examen.

Para cumplir con este objetivo, la Unidad de Revélida solicita a la Universidad de Chile si
es posible contar con disponibilidad de 5 centros de simulacion clinica:

Centro de Habilidades Clinicas (CHC)
Centro de Simulacion de Obstetricia (SO)
Salud Publica (SP)

Sala 8

Centro de Simulacion Campus Sur

ok wdE

Ademas de éstos, y debido a la pandemia, se habilité un Centro Virtual ECOE, en donde se
evalUan las 4 especialidades por medio de Google Meet, y la repeticion correspondiente. También,
existen centros como CHC y el Centro Virtual, donde es posible tomar méas de una prueba de
manera simultanea, lo que ha sido recogido enumerandolos como sectores, donde éstos tienen mas
de uno, y el resto sélo uno.

La modalidad con la que la Unidad de Revalida ejecuta los exdmenes es dividiendo un dia
habil en 5 bloques horarios entre las 8:30 am y 20:15 pm, y dependiendo de la disponibilidad que
tengan los centros, se asigna una prueba o etapa por bloque y por sector del centro, especificando
la especialidad que sera evaluada, teniendo un aforo maximo de 6 personas por sector. Una etapa
estd compuesta por 6 estaciones, y un revalidante, para aprobar la etapa, debe rendir las 6 y lograr
una calificacion de al menos un 60% del puntaje total.



Una vez que un revalidante completa sus 4 etapas, y de tener una o mas especialidades
reprobadas, éste tiene la posibilidad de realizar la repeticion de una de ellas, para lo cual tiene que
inscribirse y se le realiza la asignacion de esta.

1.25.1. Estructura de la Unidad de Revélida

En la Unidad de Revalida esté presidida por José Peralta, director de la unidad, el cual es
apoyado en su labor por la Coordinacion de Administracion y Finanzas, Gestion de Calidad e
Ingenieria de Datos. Bajo ellos se ubica el Equipo Central, que se dedica a la coordinacion de los
revalidantes, evaluadores, pacientes simulados equipo técnico, y la topa de las distintas etapas.

|
|

! ! ' R

e S Tl e AuoADones
Figura 2: Organigrama de la Unidad de Revalida de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile.

Fuente: Organigrama de la Unidad de Revalida (2021), Planificacion estratégica 2021-2023.
1.3. Problema Identificado

La Unidad de Revalida realiza el examen en centros pertenecientes a la Universidad de
Chile, donde cada uno posee su propia planificacién de actividades, capacidad variable y
disponibilidad de acuerdo con las necesidades de la institucion para distintas unidades. En cada
proceso de revalida es necesario obtener la disponibilidad y capacidad de cada centro para realizar
la estimacion de cupos, generacion de grupos y calendarizacion. Ademas, para cada grupo con sus
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respectivas 4 etapas, se debe dar la posibilidad de repetir una y velar que la distancia en dias entre
dos etapas sea ecudnime, asegurando que no existan desventajas entre un grupo y otro.

La Unidad de Revélida ha llevado a cabo la realizacion del EUNACOM-SP desde 2009,
pero no es si no desde el afio 2018, donde la cantidad de candidatos ha aumentado de manera
exponencial, llegando a los 1.209 revalidantes en 2018, 2.248 en 2019 y 1.877 en el 2020, lo que
ha hecho gque una correcta asignacion del calendario semestral vuelva una tarea dificil de concretar,
ya que la carga de trabajo ha aumentado tremendamente con la cantidad de revalidantes;
provocando ademas una baja capacidad de reaccion frente a los requisitos de cambio en la
programacion.

En base a que es el aumento de revalidantes lo que revela problemas que no eran visibles
anteriormente, se ha identificado el principal problema como:

“¢Como mejorar el proceso de Revalida para garantizar igualdad de condiciones en la
rendicion de pruebas para los revalidantes bajo una demanda y complejidad creciente? ”

1.4. Objetivos y Resultados Esperados del Proyecto

1.4.1. Objetivo General

Redisefiar el proceso de calendarizacion de etapas del EUNACOM-SP de la Unidad de
Revalida de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile, con el fin de disminuir los tiempos
de asignacién del calendario semestral de pruebas, igualando las condiciones de rendicion de estas
pruebas, para mediados del 2021.

1.4.2. Objetivos Especificos

1. Redisefiar los subprocesos de asignacion de grupos del proceso de revalida y de
gestion de agenda de revalidantes del proceso de pendientes 2019 y 2020.

2. Definir criterios para la asignacion de una prueba en un dia en especifico y su
interaccion con las demas pruebas, en ambos procesos.
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1.4.3.

Desarrollar y evaluar un modelo de asignacion que genere el calendario de rendicion
de pruebas de los grupos, disminuyendo el tiempo que toma la asignacion, y
cumpliendo con los criterios respectivos de manera eficiente.

Implementar un modelo de asignacion operativo que genere egresos de los
revalidantes pendientes del calendario 2019, 2020, 2021; disminuyendo el tiempo
que toma la asignacion, y cumpliendo con los criterios respectivos de manera
eficiente.

Resultados Esperados

El redisefio los subprocesos, en BPMN, de asignacion de grupos del proceso de
revalida y de gestion de agenda de revalidantes del proceso de pendientes 2019 y
2020.

El detalle de los criterios para la asignacion de una prueba en un dia en especifico y
su interaccion con las demas pruebas, en ambos procesos.

Un prototipo de un modelo, desarrollado y evaluado, de asignacion que genere el
calendario de rendicion de pruebas de los grupos, disminuyendo el tiempo que toma
la asignacion, y cumpliendo con los criterios respectivos de manera eficiente.

La implementacion de un modelo de asignacion que genere egresos, disminuyendo
el tiempo de procesamiento, de los revalidantes pendientes del calendario 2019,
2020, 2021; disminuyendo el tiempo que toma la asignacion, y cumpliendo con los
criterios respectivos de manera eficiente.

1.5. Alcances

Este trabajo tiene un enfoque a la mejora en la gestion de la calendarizacién de las etapas

que rinden los revalidantes, por lo que plantea un redisefio a el Proceso de Asignacion de Grupos
y al recientemente creado Proceso de Gestion de Agenda, generando un impacto en la manera en
que el Equipo Central construye los calendarios de actividades; y a los revalidantes, igualando las
condiciones en que rinden sus etapas (en cuanto a plazos entre cada una de ellas).

12



El usuario final del prototipo sera uno de los miembros del Equipo Central, que actualmente
genera los calendarios de actividades.

1.6. Riesgos Potenciales

Para el proyecto, se han detectado 4 principales riesgos que podrian impactar en su
desarrollo e implementacion, ademas, se ha realizado un andlisis falla y efecto FMEA del impacto
que podrian generar de darse, enumerandose segun el mayor Namero Prioritario de Riesgo o NPR,
que estima la gravedad de cada riesgo segun la severidad, ocurrencia y probabilidad de deteccién,
COmMo Se muestra a continuacion:

Tabla 1: Matriz FMEA de riesgos principales del proyecto.

Fuente: Elaboracion Propia.

Riesgo Severidad Ocurrencia Deteccidn NPR
Soporte y mantencion
de desarrollo 7 6 5 210
tecnoldgico
Calidad y cambios en
la arquitectura de los 8 8 3 192
datos
Pérdida fjel usuario 5 6 4 144
final
Resistencia al Cambio 8 5 3 120

Utilizando el NPR se determina que el mayor riesgo es el de Soporte y Mantencion del
Desarrollo Tecnoldgico, el que puede llevar al fracaso del proyecto ya que no se utilizarian los
desarrollos realizados en el futuro, debido a que el proceso de toma de exdmenes del EUNACOM-
SP cambia las condiciones de rendicion con cierta regularidad, es posible que, si no se plasman
estas actualizaciones en los modelos, ya no se ajusten a las necesidades del cliente. Luego, la
calidad de los datos, si fuera una mala calidad, podria hacer que los modelos no pudiesen leerlos y
afectarian a su funcionamiento; también, si se realizan cambios en la arquitectura de datos, por
ejemplo, cambio de nombres en las columnas, o el formato en que se almacena cierto dato (ambas
cosas ocurren con cierta regularidad), puede afectar el correcto funcionamiento de los desarrollos
e incluso podrian no poder funcionar. Tambien, existe el riesgo de que, por una rotacion de
personal, el usuario final que se capacite a utilizar las soluciones tecnoldgicas se desvincule de la
organizacion, sin capacitar a un nuevo integrante para la utilizacion de estos, por lo que quedarian
en desuso. Por ultimo, esta el riesgo de la resistencia al cambio, donde por opcion propia los
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integrantes de la unidad no quieran utilizar las soluciones presentadas y por lo tanto genere un
fracaso del proyecto.
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CAPITULO2: MARCO TEORICO

2.1. Metodologia de Ingenieria de Negocios

La Metodologia de Ingenieria de Negocios introduce conceptos a utilizarse en el disefio,
construccién e implementacion de una arquitectura genérica que estructura los procesos internos
de una organizacion, la cual permite la interaccion de estos con la estrategia por la que ha optado
dicha organizacion, los objetivos acordes a esta, el modelo del negocio; mediante el disefio de
patrones de negocio (Barros, 2015).

Esta metodologia proporciona una base para el desarrollo de sistemas de informacion, y
proyectos innovativos con apoyo en las TI, la cual sigue las siguientes etapas:

METODOLOGIA INGENIERIA NEGOCIOS

PLANTEAMIENTO TEORIAS
4———— PLANIFICACION
ESTRATEGICO ESTRATEGICA
i Planes
CONCEPTOS
DEFINICION N
NEGOCIOS,
MODELO DE NEGOCIOS ¢ TEORIAS Y
CONCEPTOS
i Modelo negocio GESTION, TI
DISENO ONTOLOGIA,
ARQUITECTURA PROCESOS | ARrauUITECTURA
GENERICA, TI

Arquitectura macroprocesos y
requerimientos procesos

_ PATRONES DE
DISENO PROCESOS,

DETALLADO PROCESOS < TEORIAY
PRACTICAS DE

J l Requerimientos T1 GESTION, Tl

Disefio DIS,ENO 0O, UML,
procesos APLICACION APOYO FRAMEWORKS
,
— - - ¢ HERRAMIENTAS
ﬁ i Disefio aplicacién DE DESARROLLO
CONSTRUCCION E HERRAVIITAS
z 4—— DESARROLLO
IMPLEMENTACION GESTION DEL
CAMBIO

Procesos y aplicaciones
implementados

Figura 3: Metodologia de Ingenieria de Negocios.

Fuente: Barros, O. (2015). Ingenieria de Negocios: Disefio Integrado de Servicios, sus Procesos y Apoyo TI.
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1. Planteamiento Estratégico: Establece el posicionamiento estratégico de la organizacion
siguiendo la metodologia Delta (Hax & Wilde, 2003), donde se coloca como foco al cliente.
También se analizan los objetivos que esta posee, y cdmo conversan con este
posicionamiento. Esta etapa representa la base para el desarrollo de las demas.

2. Desarrollo del Modelo de Negocios: Representa la materializacion del planteamiento
estratégico desarrollado, de tal manera que se defina como se genera valor de cara al cliente,
utilizando como base el modelo Canvas, (Osterwalder, 2011) 2009).

3. Disefio de Arquitectura de Procesos: En base a los pasos anteriores, se identifican los
macroprocesos mas relevantes o patrones, y como se relacionan entre si. En particular se
utilizan la arquitectura de negocios genérica, evaluando si es necesario generar mas de una
cadena de valor. La notacion donde se modelan estas acciones, relaciones y actividades es
IDEFO.

4. Disefio de Procesos: A partir de la arquitectura generada, se ahonda en los procesos mas
especificos de la organizacion, utilizando en primera instancia los patrones establecidos
para las aperturas de los macroprocesos, y luego con la notacion BPMN se disefian los
procesos y subprocesos en especificos de la organizacion.

5. Disefio de la Aplicacion de Apoyo: Con los procesos detallados, se determinan las
actividades que requieren de apoyos por parte de aplicaciones computacionales, disefiando
sus funcionalidades en base al estandar UML (Lenguaje Modelado Unificado).

6. Construccion e Implementacién: Una vez que se tiene el disefio de las funcionalidades, y
cumplidas las etapas de la presente metodologia, se debe llevar a cabo la implementacién
de los softwares y hardwares detallados anteriormente, llevandose a la practica los procesos
disefiados. Ademas, se debe analizar la factibilidad econémica propia de la organizacion, o
el beneficio social generado, dependiendo del alcance del proyecto.

2.2. Business Analytics

El siglo 21 ha mostrado la importancia que tienen los datos tanto para el mundo privado
como para el pablico. Es por ello que el estudio de los datos, de como conseguirlos, almacenarlos
y administrarlos ha ido al alza, generando nuevas carreras y profesionales en el rea. La importancia
de los datos viene dada por la informacién que se puede obtener de ellos, la que puede ser
transformada en conocimiento que sostenga y justifique las decisiones de negocio que se tomen, y
que también, permita definir decisiones con una perspectiva de futuro.
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El concepto de Business Analytics hace referencia al uso de los datos para responder
preguntas propias del negocio, para la cual se utilizan herramientas de la estadistica, gestion de
datos, visualizacién de éstos, aprendizaje de maquinas, y automaético; y cada vez haciendo mas
referencia al concepto de Big Data. Estas se utilizan con el principal objetivo de apoyar las
decisiones tanto comerciales como operativas, permitiendo maximizar las métricas de rentabilidad
y eficiencia (Pochiraju & Seshadri, 2019).

Este concepto ha sido definido en 3 principales categorias, clasificadas segun lo que se esta
estudiando, y ciertas preguntas que se buscan resolver (Lepenioti et al., 2020):

Descriptive Analytics: O anélisis descriptivo, consiste en el uso de datos historicos, se da
informacion sobre los eventos pasados. Las principales preguntas que se quieren resolver utilizando
este tipo de andlisis son: “;Qué ha pasado?”, “;Por qué paso eso?”, y “;Qué esta pasando ahora?”.

Predictive Analytics: O analisis predictivo, a partir de los datos histéricos, se pretende
conocer lo que sucedera en el futuro. Las principales preguntas que se quieren resolver utilizando
este tipo de analisis son: “;Qué pasara?”y “;Por qué sucedera?”.

Prescriptive Analytics: O analisis prescriptivo, proporciona informacion util para la toma
de decisiones en el mejor momento. Las principales preguntas que se quieren resolver utilizando
este tipo de analisis son: “;Qué debo hacer?” y “;Por qué deberia hacerlo?”.

Actualmente, la gran mayoria de los andlisis realizados en los negocios apuntan a las
categorias de descriptive analytics y predictive analytics, utilizando las metodologias de mineria
de datos, aprendizaje de maquinas e inteligencia artificial (den Hertog & Postek, 2016) por lo que
se considera que la analitica prescriptiva es ain menos madura, sin embargo, con las nuevas
tecnologias de la informacion y comunicaciones, como la transmision a tiempo real, sensores que
impulsan operaciones comerciales y el internet de las cosas, han proporcionado a las empresas
informacién relevante para la toma de decisiones, y han impulsado a la comunidad de la
investigacion de operaciones hacia un trabajo en conjunto con el analisis prescriptivo, que permita
ayudar a las empresas, mediante el desarrollo de métodos y algoritmos que apunten en esta
direccién (Lepenioti et al., 2020).

2.2.1. Investigacion de Operaciones
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La investigacion de operaciones (I0) corresponde a una rama interdisciplinaria de las
matematicas aplicadas que expresa su utilidad a través de la confeccién de modelos, tanto
cuantitativos como cualitativos, que son utilizados como una importante ayuda en la toma de
decisiones para la resolucion de problemas complejos (Monks, 2015) Las aplicaciones donde se
utiliza esta disciplina varian en areas como las fuerzas armadas, construccion, salud,
telecomunicaciones, planeacion financiera, transporte, entre otras lo que hace que constantemente
se estén generando nuevas aplicaciones y metodologias que se relacionan con los nuevos desafios
de estas areas de interés (Hillier & Lieberman, 2002).

En los ultimos afios, las innovaciones generadas tanto en las ciencias como en la tecnologia
han hecho eco en la comunidad de la investigacion de operaciones generando nuevas areas de
interés en cuanto a la investigacion, y nuevos horizontes de aplicaciones para los cientificos de esta
disciplina (Calleja et al., 2019).

Actualmente, la 10 es utilizada ampliamente en los campos que requieren el respaldo
matematico para la toma de decisiones complejas. Si bien su aplicacion puede darse en una gran
diversidad de industrias, servicios publicos y de gobierno, segln la procedencia del problema
estudiado, es la seleccion de la alternativa adecuada lo que presenta la mayor dificultad ante la gran
complejidad de los problemas del mundo actual, cada vez mas dinamico e incierto (Calleja et al.,
2019).

Las nuevas problematicas conducen a la generacién y formulacion de nuevos modelos, los
gue necesitan de nuevos y poderosos métodos de célculo, previstos por la tecnologia, pero, a su
vez, estas nuevas metodologias requieren y motivan el desarrollo de nuevos trabajos investigativos.
Esta interaccidn entre los mundos de la computacion, nuevas tecnologias, y la 10, genera un ciclo
de trabajo que va avanzando en la generacion de nuevas metodologias teoricas y tecnologias de
mayor rendimiento que amplian la gama de problemas manejables, generando asi nuevas
posibilidades de aplicacion de ambas &reas (Gallo, 2004).

La 10 se basa en las Gltimas tecnologias desarrolladas en los ambitos de la analitica, la
simulacion, optimizacion y las probabilidades y estadistica. Estos métodos utilizan herramientas y
técnicas avanzadas con el fin de proporcionar poder analitico, el cual es utilizado como apoyo para
la toma de decisiones en tiempo real de las organizaciones. Esto relaciona fuertemente la analitica,
en especifico la analitica prescriptiva, con la 10, ya que la primera ayuda a alcanzar los objetivos
comerciales mediante el analisis de los datos, y la creacion de modelos predictivos que permiten
pronosticar y optimizar el rendimiento de los procesos comerciales (INFORMS: Operations
research & analytics, 2021).
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2.2.1.1. Problemas de Asignacion: Problemas de Agendamiento

Los problemas de asignacion corresponden a un tema ampliamente estudiado en la
programacion matematica, como un problema de optimizacién combinatoria. Estos se basan en
resolver situaciones en las que n objetos pueden ser asignados a m otros objetos, buscando una
manera Optima que minimice los costos asociados a la realizacion de las tareas dadas, o bien,
maximice el beneficio total, considerando a su vez una serie de restricciones. Dentro de los
principales problemas de asignacion se destacan: La asignacion de personal de ventas a ciertos
territorios, la asignacion de rutas a vehiculos, la asignacion de contratos a licitadores mediante la
evaluacion de las ofertas de los proveedores competidores, la asignacion de ingenieros de
desarrollo a varios sitios de construccién, la asignacion de las clases a los respectivos profesores,
la asignacion de equipos a ciertos proyectos considerando el costo de cada equipo para lograr el
trabajo (Singh et al., 2012).

Un problema particular de asignacion corresponde a los problemas de Scheduling o
agendamiento, los que se basan en la idea de la asignacion de trabajos a maquinas, suponiendo que
se tiene una cantidad de méaquinas m y una cantidad de trabajos n, se busca generar un calendario
de asignacidn para cada uno de los trabajos en las maquinas dadas, utilizando uno o mas intervalos
de tiempo, satisfaciendo ciertas restricciones dadas por el problema. Ademas, se busca generar este
calendario principalmente minimizando los costos asociados a la asignacion en los recursos
involucrados (Brucker, 2007).

2.2.1.1.1. Problemas de Timetabling: Timetabling para Asignacion de
Examenes

En la literatura se encuentra la existencia de dos grandes problemas de gestion de agenda o
calendarizacion, correspondientes a los problemas de Scheduling y Timetabling. Los problemas de
Timetabling pueden definirse como la busqueda de colocar ciertos recursos, en un nimero limitado
de horarios y lugares, sujeto a ciertas restricciones, donde el proposito es satisfacer la mayor
cantidad de objetivos que han sido previamente establecidos (Wren, 1996). Por otro lado, los
problemas de Scheduling, buscan determinar la secuencia en que se ejecutan ciertas actividades y
los recursos asignados a estas, intentando la minimizacion de costos o maximizacion de utilidades
(Chaudhuri, S., & Walker, R. A. (1995). High level synthesis: Introduction to scheduling
problems.). De esto se infiere que los primeros, buscan determinar cuando y donde se ejecutaran
ciertas actividades, donde la decision pasa por cumplir mayormente los requerimientos,
considerando el tiempo dado, pero sin tomar en cuenta los costos asociados a dicha asignacion.
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Dentro de las numerosas aplicaciones que consideran los problemas de Timetabling, se
destacan los de instituciones del &rea de la salud (por ejemplo, la programacion del horario de
médicos, cirujanos, y enfermeras), transporte (por ejemplo, horarios de trenes y autobuses).
Deporte (por ejemplo, la generacion de calendarios de partidos) y de instituciones educacionales
(por ejemplo, horarios de clases) (Petrovic & Burke, 2004).

En cuanto a lo anterior, existen dos grandes tipos de asignacion de agendamiento u horarios
educacionales (o Educational Timetabling): La primera corresponde al agendamiento u horario
escolar (School Timetabling), donde Pillay (2014) lo describe como una tupla de asignatura,
profesores y salas de clases como los recursos que deben ser asignados, donde generalmente, los
estudiantes son agrupados en clases antes del proceso de construccién del horario.

Por otro lado, existe el agendamiento u horario universitario (University Timetabling), el
cual, a su vez, se divide en dos grandes categorias: Clases y exdmenes. Entre sus diferencias
destacan que los exdmenes deben programarse tales que ningun estudiante tenga mas de un examen
en el mismo horario, los que también, por lo general, utilizan mas de una sala, por temas de espacio;
a su vez, la programacion de clases se genera antes de que se conozcan el tamarfio de los cursos, y
por lo general, solo se realiza una clase en una sala al mismo tiempo (Burke et al., 1997). Para la
resolucion de este tipo de problemas, los investigadores han aplicado algoritmos basados en
programacion en enteros (integer programming), redes de flujo (network flow), la coloracion de
gréaficos, inteligencia artificial, simulated annealing, tabu search, y algoritmos genéticos (genetic
algorithms) (Schaerf, 1999).

El problema de la asignacion de examenes consiste en la asignacion de estos a un nimero
determinado de periodos de tiempo de tal manera que se cumplan usa serie de restricciones, cOmo
(Carter et al., 1996):

1. Algunos examines estan preasignados a franjas horarias especificas (por ejemplo, la
noche).

2. Limitaciones de capacidad de asientos de las salas.
3. Ciertos examenes deben rendirse en una secuencia en especifico.

4. Puede haber un numero méaximo de examenes dentro de un periodo o un nimero
méaximo de estudiantes por periodo.

5. Puede suceder que un examen se rinda en 2 0 mas salas, por lo que se intenta que
estas salas sean cercanas para permitir el traslado de los profesores.
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En términos matematicos el problema, de manera simplificada, ha sido modelado por
Schaerf (1999) como sigue: Existen g cursos Kj, ..., K;y un examen para cada curso K;. También
hay r grupos de examenes Sj, ..., S, tales que en cada S; hay estudiantes que toman todos los
examenes en S;. EI numero de periodos para modelar el problema es p y el nimero maximo de
exadmenes que puede ser asignado en el periodo k es [, y como un examen puede utilizar més de
una sala, este nimero es menor o igual al nimero de salas. Es asi, que la formulacion general del
problema se modela como se presenta a continuacion:

Encontrary;, (i=1..q;k=1..p)

14
S.a zyik =1 (l = 1CI)
k=1
q
zyik < lk (k =1 p)
i=1

Zyik <1 (U=1..mk=1..p)
i€s;

_ (1, Siel examen del curso K; es agendado en el perido k
Yile = {0, Sino

2.2.1.1.1.1.  Redes de Flujo para el problema de Timetable:

Una red de flujo se define como un grafico G = (IV,A) en conjunto con informacion
numeérica. En la representacion, b; corresponde al suministro externo de flujo que llega a cada nodo
[ € V', la capacidad de cada arco (i, ) € A se representa como w;;; el costo por unidad de flujo a

lo largo del arco (i, j) se define como ¢;;; f; ; denota la cantidad de flujo que pasa a través del arco
(i,7) (Bertsimas & Tsitsiklis, 1997).

Los problemas de asignacion modelados como una red de flujo utilizan m proveedores e
igual nimero de consumidores. El i-ésimo proveedor puede ofrecer s; unidades de cierto bien, y el
j-ésimo consumidor tiene una demanda de d; unidades, donde se asume que la cantidad demandada

es igual al suministro total Y2, s; = X7, d;; el problema busca asignar a cada consumidor la
demanda que necesita, minimizando los costos asociados a la asignacion, referenciados como c;;,
y su modelamiento simplificado se da a continuacion:
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m m

i=1j=1

saZfU—d G=1,..,m)

ZB—&O m)

fij =0 Vij

El modelamiento de los problemas de Timetabling como una red de flujo ha sido abordado
ampliamente debido a que estos pueden resolverse de manera eficiente sin importar su tamafio, lo
que permite que sean faciles de manejar y ser resueltos de una manera corta en cuanto al tiempo
(de Werra, 1985).

Para la formulacion general del problema de Timetabling como una red de flujo, se han
definido: La matriz de incidencia del borde del vértice como A,,«.,, el vector de suministros como
b1, limites inferiores 1, €l vector de capacidad u;x.,, Y las clases ¢;, i € (1, ..., m) (Schaerf,
1999).

m
minz cjxj
j=1
s.a.Ax =b

[<x<u

Al resolver esta red de flujo, se obtiene un ndmero entero, debido a la propiedad
unimodularidad total (Papadimitriou & Steiglitz, 1998),es el resultado de un calendario para todas
las clases dadas.
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CAPITULO 3: PLANTEAMIENTO ESTRATEGICO Y MODELO DE
NEGOCIOS

3.1. Posicionamiento estratégico

Utilizando el modelo Delta de Hax para representar el posicionamiento estratégico de la
Facultad de Medicina de la Universidad de Chile, es posible ubicarla entre Mejor Producto y
Solucidn Integral para los Clientes, con una tendencia a ubicarse mas cercana al mejor producto,
en especifico como una Diferenciacion, al incluir en su oferta la calidad de sus docentes, el nivel
de los estudiantes, y la calidad de la investigacion y su relevancia a nivel pais.

A partir de este posicionamiento, se determina que la Unidad de Revalida aporta generando
evaluaciones de acorde con las necesidades en temas de salud, de la poblacién chilena, y asi,
aquellos medicos que revalidan su titulo por esta via tienen una calidad similar a los profesionales
formados en el pais, y un conocimiento destacado en cuanto a las enfermedades comunes de la
poblacién chilena.

Lock-in
sistémico

Solucion
integral para
los clientes

Mejor
producto

Figura 4: Posicionamiento Estratégico de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile segin el modelo Delta Hax.

Fuente: Desarrollado integramente a partir de los trabajos realizados por Nufiez (2018) y Montenegro (2018). Elaboracién
propia.
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3.2. Modelo de Negocios

La Facultad de Medicina de la Universidad de Chile materializa su posicionamiento
estratégico utilizando el modelo Canvas para representar su modelo de negocios centrado en las
prioridades del impacto en las necesidades que presenta sociedad en términos de salud, y como se
consigue este; como también la docencia, investigacion siempre con una mirada desde la

excelencia. Esta definicion se observa en la figura a continuacion:

Asociaciones Clave Actividades Clave Propuesta de Valor Relaciones con el Segmento de
) ) ) Cliente Clientes
Gobierno: MINSAL Proceso de Nuevos Docencia de Calidad
Socios Académicos Desarrolios Brindar soluciones Directa Esth_Jdlgnte;&‘.yd |
— Proceso de sanitarias ala Indirecta protesionales de fa
Asociaciones i iy . salud
) Planificaciony sociedad
profesionales ) )
Evaluaciones Implementar Sociedad
Sector privado de P itad Canales
salud Recursos Clave resuftados
desarrollados a Docencia
Capital Humano través de c Clini
. o ampus Clinicos
avanzado investigaciény P
Infraestructura extension Centro_s de_ )
clinica Investigacion
Estudiantes de
excelencia

Estructura de Costos Fuentes de Ingreso

Docencia Aranceles
Innovacién Venta de Servicios
Departamentos Proyectos

Remuneraciones

Figura 5: Modelo de Negocios de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile.

Fuente: Desarrollado integramente a partir de los trabajos realizados por Nufiez (2018) y Montenegro (2018). Elaboracion
propia

Esta definicion divide al modelo en 9 bloques claves para el analisis de la empresa a la
interna, y cdmo se desenvuelve en su entorno o hacia el exterior. Estos blogues se definen a
continuacion:

Segmento de Clientes

La Facultad de Medicina posee distintos segmentos de clientes que dependen a quien apunta
el servicio que se esta ofertando.
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Uno de estos segmentos corresponde a los estudiantes, lo que pueden ser de Pregrado,
Posgrado y Postitulo, que segun su nivel de educacion alcanzado les es permitido acceder a los
distintos programas de cada grado. En este sentido, este segmento también estd compuesto por los
profesionales del area de la salud que estan interesados en la realizacion de un Postgrado o Postitulo
en FAMED.

El siguiente segmento corresponde a la sociedad, que esta compuesto por los pacientes que
acuden en busca de servicios médicos brindados por los alumnos o profesionales de la facultad.
También se compone por todas las personas que se ven beneficiadas de las investigaciones e
innovaciones desarrolladas en FAMED.

En cuanto a la Unidad de Revalida, su labor esté dirigida a los profesionales del area de la
salud, en especifico médicos titulados, que obtuvieron su titulo en el extranjero y que buscan ejercer
su profesién en Chile.

Propuesta de Valor

Como la Facultad de Medicina ofrece diferentes servicios, ésta posee distintas propuestas
de valor segun tanto lo que se oferte, como a quién se dirija.

Para el segmento de los estudiantes, se propone la entrega de docencia de alta calidad,
avalada por el nivel de los académicos que ejercen y realizan la transferencia de conocimientos con
el fin de formar profesionales de excelencia para el pais.

También, FAMED entrega conocimiento tanto a estudiantes de la misma universidad, otras
universidades, como para la sociedad, a través del desarrollo de distintos proyectos de
investigacion, con el fin de generar un impacto en el bienestar social.

Por altimo, se busca brindar soluciones sanitarias de acorde a las necesidades que tiene el
pais, otorgando los mejores servicios en cuanto a salud, a los pacientes que llegan a la red de
atencion de la universidad, como también, relacionado con el punto anterior, mejorar la oferta de
servicios de cara a las nuevas necesidades que se presenten en la sociedad chilena.
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Canales

Como ha sido mencionado, los distintos servicios ofertados por la facultad tienen distintos
canales por los cuales llegar a su usuario, los cuales pueden ser presenciales como a través de una
plataforma web.

Para términos de docencia, los estudiantes acceden a esta por medio de las salas de clases,
las que por la contingencia del Covid-19, han sido transformadas por salas de clases online, donde
el conocimiento se les es transmitido por los docentes. También, es a través de la plataforma web
donde acceden a estas aulas virtuales, y donde también pueden acceder al material docente que es
puesto a disposicion para reforzar, o exigido para alcanzar los conocimientos impartidos durante
el programa. Ademas, se encuentran los campus clinicos, que es donde el conocimiento practico
es adquirido por parte de los estudiantes.

Por Gltimo, los centros asistenciales y campus clinicos corresponden a los canales por donde
los profesionales de salud entregan servicios sanitarios a la sociedad.

Relacion con el Cliente

Si bien la Facultad de Medicina cuenta con distintos segmentos de clientes, esta se relaciona
tanto de manera directa como indirecta con ellos, teniendo distintos grados de intimidad:

e Directa: Esta se da con los estudiantes de manera tanto colectiva al asistir a clases
tanto presenciales como online, y personal cuando interacttan directamente con el
docente en las visitas a campus clinicos y con los becados de especialidad. También
existe una relacion directa y personal cuando los pacientes reciben atencion en los
servicios de salud por parte de los profesionales de la facultad.

e Indirecta: Esta corresponde a cuando los estudiantes estudian a través del material
puesto a su disposicion a través de la plataforma web oficial de la universidad, como
también con la adquisicion de conocimientos por parte de la sociedad al realizarse
investigaciones y/o innovaciones realizadas por los miembros de la FAMED.
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Fuentes de Ingreso

Entre las fuentes de ingresos que se reciben por la entrega de los distintos puntos de la
propuesta de valor, se destacan:

e Aranceles: Correspondiente al pago por parte de los estudiantes por su respectivo
programa de pregrado, postgrado o postitulo, y los pagos que realizan los becados.

e Venta de Servicios: Los que corresponden a consultorias como, por ejemplo, de
acreditacion y calidad y el disefio de gestion de redes asistenciales; al Centro de
Equipamiento y Servicios de Apoyo Tecnoldgico, y la venta de servicios que realiza
la Unidad de Revélida a ASOFAMECH, al acreditar a los médicos mediante la via
propuesta por esta.

e Proyectos: Corresponde al financiamiento pablico como privado que reciben los
proyectos de investigacion y/o innovacion desarrollados en la facultad.

Recursos Clave

Hace referencia a aquellos activos fundamentales para la correcta entrega de la propuesta
de valor a los clientes finales, como lo son los docentes, funcionarios y el personal de apoyo de
excelencia tanto para la docencia, como la investigacion y atencion sanitaria. También se cuenta
con la infraestructura, presente en 5 campus, con los laboratorios equipados para realizar docencia,
investigacion y la revalidacion de titulos.

Actividades Clave

Son aquellas acciones que resultan vitales tanto para que la organizacion funcione, y que
permiten el correcto uso de los recursos clave para poder crear y ofrecer la propuesta de valor.
Entre ellos destacan el proceso de nuevos desarrollos que permiten incorporar las oportunidades
de mercado existentes, dar solucion a los requerimientos de los clientes o desarrollar
investigaciones e innovaciones del ambito sanitario; y el proceso de planificacion y evaluaciones,
gue incluye la gestion de la infraestructura, docentes y funcionarios, durante el afio académico.

27



Socios Clave

Corresponden a la red de aliados, proveedores y/o socios que ayudan a llevar a cabo la
actividad de la organizacion. Para FAMED estos son: el MINSAL, y en especifico el vinculo que
este permite con los hospitales publicos donde los estudiantes realizan sus trabajos practicos.
También existe una alianza con los académicos de la Facultad de Ingenieria, con el fin de generar
investigacion multidisciplinaria para dar solucién a problematicas a nivel pais. Ademas, existen
alianzas con el sector privado y asociaciones profesionales, donde los estudiantes pueden realizar
sus rotaciones, y donde destaca ASOFAMECH, que es la encargada de la gestién del EUNACOM.

Estructura de Costos

Este punto hace referencia a aquellos pagos necesarios para la operacion de la organizacion.
Ente ellos destacan las remuneraciones de los docentes, funcionarios y personal de apoyo; el gasto
en las distintas investigaciones realizas por el cuerpo académico de la facultad; y las distintas
actividades propias de cada departamento.

3.3. Diagnostico de la Situacion Actual

Como ha sido mencionado, el problema identificado es: ;Como mejorar el proceso de
Revalida para garantizar igualdad de condiciones en la rendicion de pruebas para los revalidantes
bajo una demanda y complejidad creciente?”. Para analizar los distintos escenarios donde es
posible dar una solucion (aunque sea de forma parcial) se emple6 la metodologia de Arbol de
problemas, en su version de Arbol How (Chevallier, 2016), para su primera apertura se han
utilizado los patrones de negocio (Barros, 2015).
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Figura 6: Analisis de problema a partir de un Arbol-How.

Fuente: Elaboracion Propia.

De este andlisis se desprenden 9 hipotesis que para mejorar la situacion actual dando
solucion total o parcial del problema detectado. Estas fueron analizadas y comparadas en cuanto a
la dificultad de implementacion y el impacto que podrian lograr en la organizacion, mediante la
creacion de una matriz de esfuerzo-impacto:

e Hipdtesis n°1 (H1): Mejorando los procesos de gestion de la Unidad a través de la
definicion de un proceso de planificacidn estratégica que permita generar indicadores
de gestion, con los que se pueda trabajar para mejorarlos.

e Hipdtesis n°2 (H2): Mejorando los procesos de gestion de la Unidad a través de una
mejor relacion con la Facultad de Medicina de la UCH, con la que se pueda definir
anticipadamente la disponibilidad de los centros de simulacién.

e Hipdtesis n°3 (H3): Creando un proceso de construccion de nuevas capacidades, a
través del disefio de la infraestructura que permita evaluar las condiciones actuales de
los centros y plantear mejoras para aumentar la compatibilidad con la lista de
estaciones disponibles.

e Hipotesis n°4 (H4): Evaluando apoyos tecnoldgicos que permitan el uso de nuevas
tecnologias e insumos en las evaluaciones.
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Hipdtesis n°5 (H5): Mejorando la asignacion de etapas, permitiendo una
recalendarizacion de las actividades considerando obtener un calendario més flexible
y que genere una disminucién en los tiempos de generacion de calendario, y
maximizando la cantidad de cupos de revalidantes a ofertar.

Hipotesis n°6 (H6): Mejorando la asignacion estaciones asignadas a cada etapa, que
permita seleccionar aquellas con menos errores, pacientes simulados mejor
evaluados, y la compatibilidad entre centros y estaciones.

Hipotesis n°7 (H7): Analizando el comportamiento de los usuarios (revalidantes) con
el fin de clasificar la demanda y generar pronésticos para la asignacion de
repeticiones.

Hipotesis n°8 (H8): Mejorando las solicitudes de equipo técnico, que permitan
disminuir retrabajos a través de la gestion de requerimientos y solicitudes, y
definiendo las prioridades de desarrollo del equipo.

Hipdtesis n°9 (H9): Mejorando asignacion de recursos a través de la coordinacion de
las actividades del equipo, definiendo roles y tareas, combinado con la utilizacién de
un sistema de gestion de tareas.
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Esfuerzo

Impacto

Figura 7: Matriz de esfuerzo-impacto (En rojo aquellas no implementables o fuera del &mbito de accion).

Fuente: Elaboracion propia.

A partir del analisis de esta matriz se determina que a tratar es la Hipotesis N°5: “Mejorando
la asignacion de etapas, permitiendo una recalendarizacion de las actividades considerando obtener
un calendario méas flexible y que genere una disminucién en los tiempos de generaciéon de
calendario, y maximizando la cantidad de cupos de revalidantes a ofertar”. Esta fue elegida debido
a que posee un impacto medio-alto y la urgencia de la contingencia, sobre todo por la
recalendarizacion de actividades online y presenciales durante la pandemia del COVID-19, y una
posterior calendarizacion de actividades ya terminado el periodo 2020/2021.

3.3.1. Problemas ldentificados

En base a la hipotesis escogida para tratar, y realizando un analisis al problema original, es
posible encontrar 2 subproblemas a los que se busca dar solucion en el proyecto:
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3.3.1.1. Problema de Calendarizacion de Actividades Semestrales

El primero de los problemas hace referencia a que actualmente la calendarizacion de
actividades semestrales, utilizando la disponibilidad de los centros de simulacion. Esta
calendarizacion debe respetar las siguientes reglas:

1. Laduracion de cada semestre es de 16 semanas.
2. Ladisponibilidad de los centros no es siempre constante durante el semestre.
3. Todos los revalidantes deben rendir 4 etapas de especialidades distintas.

4. Un revalidante siempre rinde sus especialidades con la misma distancia en cuanto a
semanas.

5. Los revalidantes son asignados a grupos, lo que define la semana en que comienzan
el proceso y el espaciamiento entre cada una de sus etapas.

6. Estos grupos pueden tener 4 configuraciones, segun el espaciamiento equidistante
entre las etapas, este puede ser 1, 2, 3 0 4 semanas entre cada una.

Esta asignacion al ser realizada a mano genera grandes 2 ineficiencias:

1. La planificacion semestral es realizada por personal altamente calificado,
tomandoles aproximadamente 2 dias habiles, lo que refleja un costo de oportunidad
de ser asignados a otra tarea en un tiempo crucial como es el previo a comenzar el
semestre.

2. No se tiene certeza que la combinatoria de grupos, su configuracion de inicio y
espaciamiento, y la cantidad de revalidantes que componen a cada uno maximice la
cantidad de cupos a ofertar. Como cada revalidante realiza un pago para rendir el
examen, el no maximizar su cantidad genera un costo de oportunidad.

3.3.1.2. Problema de Recalendarizacion de Actividades o Asignacion de
Revalidantes y Pruebas
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El problema de recalendarizar las actividades se aborda exclusivamente para el periodo
2019-2020-2021, donde hay presentes revalidantes pendientes desde el Estallido Social vivido en
Chile en octubre del 2019, aquellos que debian iniciar su proceso en el 2020 y que debido a la
pandemia del Covid-19, se extiende como periodo de toma de examenes al 2021.

Para este periodo, y debido a la pandemia mencionada, la que impide la toma de exdmenes
presenciales en ciertas comunas y limita los aforos, se permite a los revalidantes del periodo 2020
rendir me manera online utilizando un centro virtual por Google Meet, donde se conecta el
revalidante, el paciente simulado y un evaluador, reunion que queda grabada. A diferencia de los
revalidantes del periodo 2019 que no estan habilitados para rendir en este centro, a excepcion de
que expresamente se declaren disponibles.

Ademas, se han encontrado revalidantes que cuentan con exclusiones de asignacion, por
ejemplo, que por motivos de imposibilidad de desplazamiento desde otras regiones se les puede
evaluar solamente mediante el centro virtual; por otro lado, hay algunos revalidantes que por
sospecha de incurrir en fraude (como buscar en internet durante una evaluacion) sélo podran rendir
de manera presencial.

También, para este periodo extraordinario se ha determinado que los revalidantes rindan 3
de las 6 estaciones en cada evaluacion, de manera que, de obtener un bajo puntaje, debera rendir si
o0 si de manera presencial su segunda mitad, a modo de darle todas las ventajas que tienen las
evaluaciones tradicionales y presenciales para que logre aprobar la especialidad. Esto significa que
un revalidante es asignado a su primera mitad de etapa sin conocer la modalidad (Online o
Presencial) que estara habilitado a rendir la segunda.

Una vez terminado el proceso, los revalidantes tienen la opcion de repetir una de las
especialidades que tenga reprobada. Esta es asignada de la misma manera que las etapas que ya
rindid, rindiendo en dos tandas de 3 estaciones, con la salvedad de que todos los revalidantes estan
habilitados para rendir de manera online, excepto a que presente alguna exclusion.

Para la asignacion, los revalidantes han sido incluidos en grupos, los que pueden ser del
periodo anterior o del actual, con las diferencias ya descritas. Ademas, a algunos de los grupos del
periodo actual se les ha determinado una fecha especifica para rendir sus especialidades, donde se
necesita asignaros entre esas fechas, o con el menor atraso posible, como se muestra a continuacion:
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Tabla 2: Fechas calendarizadas en que se ha acordado que algunos grupos deben rendir sus especialidades.

Fuente: HojaMadre.xlIsx, pestafia Grupos.

idGrupo| Grupo |Cantidad Medicina Interna Pediatria Ginecologia Cirugia
11 Nuevo 1 50 6 al 10 de julio 20 al 24 de julio 3 al 7 de agosto 17 al 21 de agosto
12 Nuevo 2 50 6 al 10 de julio 20 al 24 de julio 3 al 7 de agosto 17 al 21 de agosto
13 Nuevo 3 50 13 al 17 de julio 27 al 31 de julio 10 al 14 de agosto 24 al 28 de agosto
14 Nuevo 4 50 24 al 28 de agosto 13 al 17 de julio 27 al 31 de julio 10 al 14 de agosto
15 Nuevo 5 50 27 al 31 de julio 10 al 14 de agosto 24 al 28 de agosto 7 al 11 de septiembre
16 Nuevo 6 100 31 de ago_sto al 04 de 17 al 21 de agosto 7 al 11 de septiembre | 21 al 25 de septiembre
septiembre
5 al 9 de octubre 07 al 11 de septiembre | 21 al 25 de septiembre
17 Nuevo 7 100 19 al 23 de octubre 2020 2020 2020 2020
5 al 9 de octubre 9 al 13 de noviembre | 23al 27 de noviembre
18 Nuevo 8 100 19 al 23 de octubre 2020 2020 2020 2020
19 NUEVO 9 100 21 al 24 de diciembre 7 al 11 de diciembre | 9 al 13 de noviembre | 23 al 27 de noviembre
2020 2020 2020 2020
20 Nuevo 10 50 21 al 24 de diciembre 72l 11 de diciembre 4 al 08 de enero 2021 | 18 al 22 de enero 2021
2020 2020
08 al 12 de marzo
21 Nuevo 11 50 22 al 26 de marzo 2021 2021 4 al 08 de enero 2021 | 18 al 22 de enero 2021
22 |Nuevo12| 250 | 22a126demarzozoo1 | %% 1220291 MAIZ0 | 12 a1 16 de abril 2021 | 26 al 30 de abril 2021
23 |Nuevo13| oso | 29demarzoalzdeabril | 15al19demarzo | o o5 o neit 2021 | 03 al 07 de mayo 2021
2021 2021
10 al 14 de mayo - A
24 Nuevo 14 250 24 al 28 de mayo 2021 2021 07 al 11 de junio 2021 | 21 al 24 de junio 2021
31 de mayo al 4 de junio 17 al 20 de mayo - 28 de junio al 02 de julio
25 Nuevo 15 250 2021 2021 14 al 17 de junio 2021 2021

Otro punto a tener en cuenta es que la creacion de pruebas tiene costos de utilizacién del

espacio, los evaluadores y los pacientes simulados, por lo que es necesario terminar con los
pendientes en la menor cantidad de pruebas posible. Ademas, como es un proceso atrasado, se
solicita que se generen la mayor cantidad de egresos en las fechas mas proximas, lo que genera
liquidez ya que ASOFAMECH realiza el pago por el revalidante cuando termina el proceso.

3.3.2. Arquitectura de Procesos AS IS

La arquitectura de macroprocesos es utilizada para la modelar los procesos centrales de una

organizacion. Este framework define la arquitectura de la organizacion utilizando patrones de
procesos que se dan como grandes grupos de actividades las que se definen como Macroprocesos,
los cuales son: Planificacion del Negocio, Desarrollo de Nuevas Capacidades, Cadena de Valor y
Gestion de Recursos Habilitadores (Barros, 2015).
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Para modelar los procesos de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile, se han
utilizado los trabajos de Nufiez (2018) y Montenegro (2018), pero realizando un enfoque en la
actividad de la Unidad de Revélida. Para este modelamiento se utiliza la notacion IDEFO, la que se
detalla a continuacion:

Macroprocesos Nivel 0

En este punto se instancia el nombre del proceso general que engloba a los 4 macroprocesos
y los principales inputs, outputs, controles y mecanismos.

Los inputs que se utilizaran son: La informacién del mercado, Requerimientos de la
Sociedad, Insumos, Requerimientos de ASOFAMECH vy los Revalidantes que pueden ser por
medio de ASOFAMECH o por medio de la misma Universidad de Chile.

Los mecanismos utilizados son la Infraestructura que dispone la facultad, los Recursos
Humanos y los Estudiantes.

Los controles a utilizar destacan la Normativa ASOFAMECH para la toma de examenes
del EUNACOM-SP, El Reglamento Universitario, y en lo legal, la Ley N° 20.261 y Decreto de
Salud N° 8/2009.

Los outputs esperados son la Investigacion y Extension, Informacion al Mercado y
Profesionales del area de la Salud aprobados y los que han reprobado el EUNACOM.
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Figura 8: Diagrama de arquitectura de procesos nivel A-0 de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile.

Fuente: Desarrollado integramente a partir de los trabajos realizados por Nufiez (2018) y Montenegro (2018). Elaboracion

Macroprocesos Nivel |

propia

En este nivel se destacan los 4 macroprocesos que definen el funcionamiento general de la
organizacion y se identifica el principal &ambito donde se desarrolla el proyecto.

La Figura N°9 detalla la arquitectura de procesos de la Facultad de Medicina, donde se ha
modelado con dos cadenas de valor, la Formacion Profesional, Investigacion y Extension, y la
Revalidacion de Titulos Extranjeros, las que operan de manera independiente, pero comparten
inputs como insumos, mecanismos como la infraestructura, controles como normativas internas y
legales y productos del Desarrollo de Nuevas capacidades, y de la Planificacion de la Facultad de
Medicina.
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La Cadena de valor donde se encuentra el proyecto detallado es la de Revalidacion de
Titulos Extranjeros, la que tiene como input a los Revalidantes que son aquellos médicos
extranjeros que buscan poder ejercer la medicina en Chile, y por lo tanto se inscriben para dar el
examen; los insumos necesarios como materiales de grabacidon tanto de audio como de video; y los
requerimientos que da ASOFAMECH como por ejemplo tener cierta cantidad de grupos que
finalicen de manera rapida, es decir, rindan las 4 especialidades con 1 semana de espaciamiento
entre una y otra, o que ciertos revalidantes rindan solo algunas de las especialidades ya que tienen
vigente un resultado de proceso anteriores. Entre los controles esta la Normativa que
ASOFAMECH tiene para la toma de exdmenes, como que los revalidantes no deben rendir mas de
una especialidad a la semana; en lo legal, la Ley N° 20.261 y Decreto de Salud N° 8/2009, que
determinan el reglamento para la rendicion del EUNACOM, los Planes y Metas que define la
Facultad de Medicina; y los desarrollos de Nuevas Capacidades que se generan en proyectos o
mejoras tecnoldgicas. Y los outputs que tiene son las Necesidades del proceso hacia los Servicios
Centrales y de Apoyo, Propuestas de Innovaciones (Nuevas ldeas), profesionales que han
reprobado su EUNACOM, y profesionales capacitados para la sociedad chilena, esta informacion
puede apreciarse en la siguiente figura:
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Figura 9: Diagrama de arquitectura de procesos nivel AO de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile.

Fuente: Desarrollado integramente a partir de los trabajos realizados por Nufiez (2018) y Montenegro (2018). Elaboracién
propia

Macroprocesos Nivel 11

Dentro de la cadena de valor seleccionada se ubica el proyecto en la Gestion de Rendicién
y Evaluacion del EUNACOM (como se ve en la Figura 10), que es donde se realizan la
planificacion, programacion y control pertinentes para que se desempefie de manera correcta la
produccion y entrega, que en este caso corresponde a la toma de los examenes del EUNACOM,
evaluacion, y la entrega correcta de los resultados obtenidos a cada revalidante.

En este proceso se realiza la planificacion de las pruebas a tomar durante el semestre, las
necesidades que se tendran, la proyeccion de los recursos humanos e infraestructura que se
necesitaran para estas pruebas y nuevas ideas de proyectos de mejora del proceso.
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Figura 10: Diagrama de arquitectura de procesos nivel A4, Cadena de Valor de Revalidacion de Titulos Extranjeros.

Macroprocesos Nivel 111

Fuente: Elaboracion Propia.

Observando dentro de la Gestion de Rendicion y Evaluacion del EUNACOM, es posible
identificar que el proyecto se ubica dentro de la Planificacion de Rendicion de Examenes, siendo
los examenes las etapas del EUNACOM-SP, y corresponde donde se genera el calendario, segun
la capacidad que se tenga en cuanto a infraestructura y los RRHH que se dispongan. La
representacion de este nivel se muestra a continuacion:
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Figura 11: Diagrama de arquitectura de procesos nivel A43, Gestion de Rendicion y Evaluacion del EUNACOM.

Fuente: Elaboracién Propia

3.3.3. Modelamiento Detallado de Procesos AS IS

Para modelar ambos problemas a solucionar, se han detallado dos procesos, uno de ellos
corresponde al proceso de Recalendarizacion de Actividades para el periodo 2020/2021, el cual
difiere del proceso definido por la Unidad de Revalida debido a la imposibilidad de tomar etapas
de manera presencial y posteriores reducciones de aforo por la pandemia del Covid-19, por lo que
se cred un proceso solo para lograr cerrar el periodo de la mejor manera. Ambos procesos se
detallan a continuacion:

3.3.3.1. Modelamiento Detallado de Procesos AS IS del Proceso Operativo de
Revalida (Calendarizacion de Actividades semestrales)

Para el problema de calendarizacion de actividades en un periodo normal, el proceso se ha
divido en 3 partes, para su analisis detallado, de la siguiente manera:
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Figura 12: Diagrama actual del Macroproceso Operativo de la Unidad de Revalida.

Fuente: Macroproceso Operativo 2021.

En la Figura 12, se observa que el proceso comienza cuando ASOFAMECH ya cuenta con
los revalidantes que aprobaron la parte tedrica del examen (EUNACOM-ST) y solicita cupos a la
Universidad de Chile para la toma de la parte tedrica. Por su parte el Equipo Central de la Unidad
de Revalida comienza la etapa de Asignacion de Grupos, donde elabora una planificacion inicial,
que es un calculo aproximado de la capacidad de revalidantes que la Universidad de Chile es capaz
de evaluar en 20 semanas, utilizando la disponibilidad de los centros de simulacion del semestre
anterior, la que es recibida y revisada por ASOFAMECH. Esta planificacién representa una guia
del orden que tendra el semestre, utilizando s6lo 4 grupos y se utiliza para comenzar las gestiones
de la induccidn del Revalida.
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A continuacién, el Equipo Central confirma con los distintos centros de simulacién su
disponibilidad durante el semestre a planificar, y elabora la Planificacion Final del semestre y
conformacién de grupos, con el nimero de revalidantes que cada uno contendra. Esta planificacion
es enviada a ASOFAMECH para la inscripcion de los revalidantes en los grupos creados llenando
asi la nomina oficial de revalidantes, la que, una vez enviada a la Unidad de Revélida conteniendo
los datos personales de cada revalidante, el grupo al que pertenecen y las etapas inscritas (fecha,
centro y horario en que cada revalidante rinde cada etapa). Esta informacion es procesada y/o
cargada por el equipo central en la base de datos.

Un grupo es definido por la fecha en la que esos revalidantes inician el proceso, y cuenta
con una configuracién Unica de fechas en que estos rendiran las 4 etapas obligatorias. Luego, los
revalidantes pueden inscribirse en una de estas especialidades como repeticién, donde ya no son
fijadas las fechas para los grupos, sino que se generan nuevos grupos de repeticion. Esta
configuracién debe cumplir las siguientes restricciones en cuanto a la frecuencia en que se rinden
las pruebas:

1. Cada revalidante puede rendir una especialidad a la semana.

2. Cada revalidante debe rendir pruebas consecutivas con una separacion maxima de
4 semanas.

3. Pararendir la prueba de repeticion, el revalidante debe primero haber rendido las 4
etapas obligatorias.

4. La prueba de repeticidn de cada revalidante debe tener una separacion minima de 2
semanas con respecto a la ultima prueba rendida.

Con la némina oficial de revalidantes incluida en la base de datos de la Unidad de Revélida
se da paso a la Induccién , que consiste en la capacitacion de los colaboradores nuevos (Como
coordinadores, validadores de pruebas y pacientes simulados), y de los revalidantes, a través de un
video de induccion. Ademas, si el revalidante esta habilitado para la rendicion Virtual de los ECOE,
se le hace una capacitacion adicional para que esté preparado para la modalidad.

Luego, se continta con la Planificacién, la que se muestra en la Figura 13, la que comienza
con el subproceso de Eleccion y Construccion de Pruebas, donde se asignan las 6 estaciones que
seran evaluadas en cada prueba, cumpliendo con que las estaciones asignadas sean de la
especialidad correspondiente, y que el nivel de dificultad de 4 de ellas sea medio (entre un 33.3%
y un 66.6% de aprobacion histérica), una de nivel facil (entre 66.6% y 100% de aprobacion
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historica) y una dificil (entre 0% y 33.3% de aprobacién histdrica), que pruebas de la misma
especialidad no repitan estaciones en 28 dias, excepto a que sean pruebas espejo (es decir, pruebas
que se rinden de manera simultdnea). También, se realiza la asignacion colaboradores de Revalida
(validadores, evaluadores y pacientes simulados). Este subproceso da paso a los subprocesos de
Gestion de Ensayos y de Gestion de Papeleria e Insumos. EI primero corresponde a la asignacion
manual de revalidantes a las pruebas ya creadas, que tengan cupos disponibles en la modalidad de
ensayo, que corresponde que un revalidante rinda una prueba sin que sea parte de las 4
oportunidades oficiales, a modo de practica para su prueba oficial, pero, si logra obtener un puntaje
sobre el 60% el revalidante puede optar por inscribir este resultado como el oficial, pasando a la
segunda mitad de su etapa. El segundo, corresponde al envio, un dia antes de la prueba, de un
resumen de informacion al equipo coordinador con la informacion de la némina de los revalidantes,
pacientes simulados y coordinadores asignados a las pruebas a evaluarse, la informacion de la
prueba (especialidad, centro, sector y horario), e informacion oficial de las estaciones. También, se
le indica a los revalidantes si deben rendir en la primera o segunda mitad del blogue, de tal manera
que puedan programarse para llegar con 15 minutos de anticipacion. También se realiza la
impresion de la papeleria y traslado al centro correspondiente, junto con los insumos necesarios
para montar las estaciones. Por ultimo, se inscribe la ndmina oficial de la jornada en la matriz
ECOE, conteniendo tanto a colaboradores como a revalidantes.

La siguiente etapa corresponde a la Implementacién ECOE, que es la rendicion del examen,
el cual puede ser de modalidad presencial u online. En esta los coordinadores registran los eventos
que puedan llegar a ocurrir antes, durante, o después de la prueba; generan los registros de la prueba
como el traspaso de la grabacion desde las camaras a un computador, y la creacion de un Informe
de Ejecucidn, y la informacion para la evaluacion posterior.
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Figura 13: Diagrama actual del Macroproceso Operativo de la Unidad de Revalida.

Fuente: Macroproceso Operativo 2021.

La siguiente etapa es la de analisis de resultados (ver la Figura 14), que comienza con la
revision de que todos los puntajes de las pruebas hayan sido ingresados a la matriz ECOE. Al
ingresar los puntajes, los evaluadores pueden dejar comentarios si consideran que se vio afectada
la evaluacion, como el estado de la grabacidn, la pauta de evaluacion o dudas sobre el criterio
empleado para la asignacion de puntajes. También se realizan comentarios sobre los pacientes
simulados, de tal manera de poder mejorar los guiones o poder seleccionar a los mejores actores.

Una vez revisados los comentarios e ingresados todos los puntajes se da por cerrada la
matriz, con lo que se procede con el envio de los resultados a los revalidantes. Estos pueden pedir
una recorreccién de la prueba, donde el puntaje obtenido puede aumentar o decrecer, ya que su
etapa es revisada por otro evaluador.
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Figura 14: Diagrama actual del Macroproceso Operativo de la Unidad de Revalida.

Fuente: Macroproceso Operativo 2021.

Por ultimo, se da paso a la etapa de Envio de Actas y Cierre Administrativo, que es donde
los puntajes obtenidos por los revalidantes en sus pruebas se utilizan para generar estados de
finalizacion, los que son ‘Aprobados’ o ‘Reprobado’. Una vez que un revalidante actualiza los
estados de sus 4 etapas, y ha rendido su repeticion (en el caso que lo solicite), se genera un acta de
finalizacién, la que es enviada a ASOFAMECH vy se gestiona el pago correspondiente desde esta
entidad a la Unidad de Revélida, finalizando el proceso.

3.3.3.2.  Modelamiento Detallado de Procesos AS IS del Subproceso de Eleccion y
Construccion de Pruebas periodo 2020/2021 (Recalendarizacion de
Actividades para el Periodo 2020/2021)

Por otro lado, el proceso de recalendarizacion de actividades para el periodo descrito ha
sido creado dada la contingencia de la pandemia del Covid19, generandose un proceso unico que
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difiere del macroproceso operativo descrito, y se ha modelado de la siguiente manera, el cual se ha
dividido en dos, para su analisis detallado:

Rechazar
inscripcion

de Pruebas periodo 202072021

Eleccidn y construccién

Mo ,()

Confirma Fin
asistencial

Figura 15: Diagrama actual del proceso de Eleccion y construccion de Pruebas para el periodo 2020/2021.

Fuente: Elaboracién Propia

Como se aprecia en la Figura 15, se comienza el proceso con la definicién del periodo que
se desea programar. A continuacion, se confirma la disponibilidad de los distintos centros de
simulacion para la creacion de las pruebas. Una vez confirmada, se utiliza la calendarizacion
realizada en la tabla Horario para Agendar en Calendly (ver Tabla 3) como base para la creacion
de pruebas del periodo. También, se consideran si el mes anterior se cancelaron pruebas y contando
la cantidad de cancelaciones para cada especialidad, se generan mas pruebas a modo de
compensacion, creando la propuesta de calendario que es ofertada a los revalidantes para que se
inscriban mediante Calendly, de manera voluntaria, llenando un formulario. El proceso de
inscripcion se mantiene abierto durante dos semanas, donde una vez cerrado se revisan la cantidad
de inscripciones a cada prueba, las que tienen un nimero maximo de 6 revalidantes. Posteriormente
se confirma la inscripcion de los revalidantes y de quedar cupos disponibles se Ilenan de manera
manual con revalidantes disponibles para esa especialidad de la prueba, y se informa la inscripcion.
De no llenarse una prueba al tiempo destinado para ello, se cancela la prueba, donde se debe avisar
a los revalidantes que si estaban inscritos.
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Figura 16: Diagrama actual del proceso de Eleccion y construccion de Pruebas para el periodo 2020/2021.

Fuente: Elaboracién Propia

A continuacion, se genera el calendario de pruebas oficiales, con lo que se debe consolidar
la informacion para la asignacion de Estaciones, Pacientes Simulados y Evaluadores, y de
Coordinadores y Validadores. Por Gltimo, se asigna manualmente los datos vacios de estas
asignaciones.
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Tabla 3: Pestafia ‘Horario para Agendar en Calendly’.

Fuente: Horario para Agendar en Calendly.xlIsx

N° Bloque Hora Grupos Lunes Martes Miercoles Jueves Viernes Sabado
. . . . Medicina . . . Medicina . . . . .
0830 a 0910 Pediatria . Pediatria T Cinugia Pediatria
1 08:30 a 10-:30 — —
002021000 | Pediatia ~ | MedCina | oot - | Medicna  _ |\ e v | Pediatia ~
interna interna
) . o . Medicina . L . Medicina - _ . - .
10:45 a 11:25 Cirugia o —— Pediatria o —— Cirugia Pediatria
2 10:45 a 12:45 = —
: ) o . icina L . icina _ . L .
11:35a12:15 Cirugia o Pediatria o —— Cirugia Pediatria
. ) o Nz — = = . | Medcina _ | Medicina
13:45a 14:25 Pediatria Ginecologia Ginecologia Ginecologia T [
3 13:45 a 15:45 — —
143521515 | Pediatia ~ | Ginecologia ~ | Ginecologia ~ | Ginecologia ~ | Medicina | Medicina
interna interna
16:00 a 16:40 | Ginecologia ~ | Ginecologia ~ | Cirugia  ~ | Pediatria ~ “’l'r?tde'fr:ga «| Cciuga -
4 16:00 a 18:00
. ) . . - . - L Medicina -
16:50 a 17°30 | Ginecologia ~ | Ginecologia ~ Cirugia ~ | Pediatria ~ ETE - Cirugia -
- . e - Medicina - . . . .
18:15a 1855 Pediatria ~ Cirugia A T - Cirugia ~ | Ginecologia ~ | Ginecologia ~
D 18.15a20:15 =
: e - Medicina - . : : .
19:05a 19:45 Pediatria ~ Cirugia > o —. - Cirugia ~ | Ginecologia ~ | Ginecologia ~

3.4. Cuantificacion del Problema

Analizando el problema de calendarizacion semestral se observa que la etapa de Asignacion
de Grupos toma alrededor de 2 semanas, ya que es una tarea realizada de manera manual. Dentro
de esta, lo que genera mayor tiempo de espera es que la respuesta de los centros de simulacion
sobre su disponibilidad durante el semestre. Sin embargo, se observa que existe la oportunidad de
mejora en la creacion de la planificacion final del semestre, donde se observa que la tarea toma de
al menos 4 dias habiles de dedicacion completa de 2 integrantes altamente calificados de la Unidad
de Revalida.

La planificacion considera 16 semanas para la toma de examenes, donde los revalidantes
deben rendir sus 4 etapas, y posteriormente terminando este periodo se comienzan a agendar las
repeticiones correspondientes. EI Gnico input que con el que se cuenta es la disponibilidad de los
centros de simulacién, con el cual se busca generar una configuracion de grupos y fechas que
maximice la cantidad de revalidantes que pueden ser evaluados en el semestre.

En cuanto al problema de recalendarizacion de actividades durante el periodo 2020/2021,
se determino que al 01/05/2021 se contaba con 1.376 revalidantes pendientes, y dependiendo de
cuantas especialidades deben rendir adn, se identificé la siguiente distribucion, donde 706 de ellos
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aun no habian comenzado el proceso; 284 ya habian comenzado 1 de sus etapas; 151, 2 de ellas, y
s6lo 235 tenian una especialidad pendiente.

Etapas
restantes

I -
I 151

I S |
1 7 06

0 50 100 150 200 250 300 350 400 450 500 550 600 650 700 /50

PRSI

Recuentode ID

Figura 17: Cantidad de Revalidantes pendientes segin la cantidad de especialidades que tienen pendientes.

Fuente: Elaboracion Propia

Para este periodo, al comenzar de manera virtual y voluntaria, se permitid a los revalidantes
rendir 3 de las 6 estaciones que componen una prueba completa, por lo que el avance de ellos en
el proceso no se da de igual manera que en un periodo comin. Ademas, hay revalidantes antiguos
que segun la modalidad pactada al momento de su inscripcion con ASOFAMECH, sélo pueden
rendir de manera presencial a menos que voluntariamente expresen su intencion de rendir alguna
de las especialidades de manera virtual.

Es por lo anterior que se han generado 3 estados si un revalidante esta pendiente en una de
sus etapas, los cuales son ‘No rendido’, que significa que el revalidante debe rendir las dos mitades
de la especialidad; ‘Pendiente presencial (3)’, que corresponde a que el revalidante ya rindi6 una
mitad de la especialidad, y puede rendir solamente de manera presencial la segunda, esto pasa por
2 motivos, el revalidante pertenece a uno de los grupos antiguos donde solo puede ser agendado de
manera presencial, o el puntaje obtenido en esta primera mitad fue menor al 60% del total; y por
ultimo, ‘Pendiente online o presencial (3)’ que significa que el revalidante ya completé la primera
mitad de su etapa, y puede ser asignado a su segunda mitad en modalidad tanto online como
presencial. La cantidad de revalidantes pendientes por especialidad y segun el estado se muestra a
continuacion:

49



Especialidad

Medicina
Interna

Pediatria

Ginecologia
y Obstetricia

Cirugia

Estado

Mo rendido 460

Pendiente online o

presencial (3) 127

Pendiente presencial (3) 328

No rendido

Pendiente online o

presencial (3) 28

Pendiente presencial (3)

Mo rendido 1.004

Pendiente online o
. 24
presencial (3)

Pendiente presencial (3) - 107

Mo rendido 963

Pendiente online o
: 32
presencial (3)

Pendiente presencial (3) . 52
0

100 200 300 400 500 600 700 800 9S00 1000 1100

Figura 18: Cantidad de revalidantes pendientes por especialidad y segln el estado que presentan en cada especialidad.

Fuente: Elaboracion Propia.
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CAPITULO 4: PROPUESTA DE DISENO DE PROCESOS

4.1. Direcciones de Cambio

La propuesta de redisefio planteada més adelante pretende en primer lugar disminuir los
errores humanos en la creacion de grupos y de pruebas, ademas permitiendo un mejor uso del
personal encargado de estas tareas que actualmente corresponden a 2 personas altamente
calificadas y que conocen muy bien el proceso completo, por lo que su tiempo es extremadamente
valioso para la Unidad de Revalida. Por otro lado, busca maximizar la utilizacion de la
disponibilidad, utilizando criterios y reglas definidos tanto por la Unidad de Revalida como por
ASOFAMECH.

Para la implementacion de ambos redisefios, es necesario analizar como debe cambiar la
organizacion. Para ello se han desarrollado las siguientes direcciones de cambio, que se abordan
con el proyecto mencionado:

4.1.1. Mantencion Consolidad de Estados

Corresponde a como se proveen los datos necesarios para ejecutar las practicas de trabajo
relacionadas con el proyecto a abordarse, lo que hace importante que las areas tengan conocimiento
de cémo el resto utiliza los datos y en qué formato les permite un mejor uso.
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Tabla 4: Variable de Disefio de direccion de cambio: Mantenciéon Consolidada de Estados.

Fuente: Elaboracién Propia

Mantencion Consolidad de Estados

Variable de Disefo AS IS TO BE

Datos Propios Si El sistema de apoyo
tecnoldgico utiliza y genera
datos de distintas fuentes de la
Unidad de Revalida

Integracion de los datos Solo se importan datos de | Al utilizar los datos se
de los diferentes sistemas distintas fuentes !evantan .errores sobre
o incongruencias entre las bases
institucionales de datos para ser corregidos
Integracion con datos de | No No

sistemas de otras instituciones

4.1.2. Précticas de Trabajo

En este punto se detallan las opciones de trabajo dentro de un rango de posibilidades, las
que deben permitir ejecutar las tareas del proceso con tal de cumplir con el resto de las tareas
cumpliendo con estos rangos. En este caso la realizacion de dos modelos que automatizan dos
actividades diferentes genera cambios en cOmo se realizan ciertas tareas a modo de apoyo.
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Tabla 5: Variable de Disefio de direccion de cambio: Practicas de Trabajo.

Fuente: Elaboracién Propia

Précticas de Trabajo

Variable de Disefo

AS IS

TO BE

Logica de apoyo a actividades
tacitas

Modelos de asignacion de
Estaciones, Pacientes
Simulados, Evaluadores,
Coordinadores y Validadores

Se mantienen los
mencionados y se agregan los
modelos de Calendarizacién
de Actividades Semestrales y
de Recalendarizacion  de
Actividades

Procedimientos de | Se mantiene Se mantiene
comunicacion e integracion
Logica y procedimientos de | Se mantiene Se mantiene

medicion de desempefio y
control

4.1.3. Integracion de Procesos Conexos

Define el grado de interaccidn entre procesos dentro de un macroproceso o entre distintos
macroprocesos. Para este proyecto se presentan interacciones entre procesos del mismo

Macroproceso.
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Tabla 6: Variable de Disefio de direccion de cambio: Integracion de Procesos Conexos.

Fuente: Elaboracién Propia

Integracion de Procesos Conexos

Variable de Disefio AS IS TO BE

Proceso aislado No El apoyo tecnologico para la
Calendarizacion de
Actividades Semestrales no
genera nuevas interacciones
dentro del proceso

Todos o la mayor parte de los | No Se genera un  apoyo

procesos de un macroproceso tecnolégico que mejora las
asignaciones siguiendo ciertas
reglas, integrando la creacion
de pruebas y la asignacion de
revalidantes a ellas

Dos o méas macros que | No No

interactGan

4.1.4. Coordinacién

La coordinacion entre los grupos de trabajo que crean las pruebas a mano y quienes asignan
a los revalidantes se ve involucrada ya que con la utilizacién del modelo de Recalendarizacion de
Actividades se realizan ambas tareas, mejorando las asignaciones de revalidantes que, por ejemplo,
incumplian ciertas normas de un nimero maximo de asignaciones semanales, el mismo dia, etc.
También establecen reglas de uso y llenado de datos para el correcto funcionamiento de ambos
modelos, por lo que tiene que haber un trabajo colaborativo entre las distintas areas que generan

cambios en las bases de datos.
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Tabla 7: Variable de Disefio de direccion de cambio: Coordinacion.

Fuente: Elaboracién Propia

Coordinacion

Variable de Disefo

AS IS

TO BE

Reglas Reglas informales Reglas formales de llenado de
datos para el apoyo
computacional

Jerarquia Se mantiene Se mantiene

Colaboracién Informal Mediante las reglas definidas

para generar un trabajo mas
colaborativo en cuanto al
llenado de la base de datos

Participacion

Mucha participacion manual
en el llenado de la base de
datos y distintas asignaciones

Se generan pruebas,
calendarios y asignaciones de
revalidantes utilizando las
columnas de la base de datos
para que la intervencion de los
integrantes disminuya

4.2. Disefio Detallado de Procesos TO BE (BPMN)

4.2.1. Redisefio del Proceso Operativo de Revalida (Calendarizacion de Actividades

semestrales)

Para esta parte del proyecto, se busca generar mediante un modelo la planificacién final del
semestre, donde se incluyen la cantidad de grupos, cantidad de revalidantes por grupo, y las fechas
en que éstos deben rendir cada una de las especialidades. Este calendario tiene que ser optimo al
cumplir con las reglas establecidas por ASOFAMECH y la misma Unidad de Revalida para la
creacion de pruebas y asignacion de revalidantes a ellas, ademas de maximizar la cantidad de
revalidantes que perteneceran al semestre en que se trabaja.

En cuanto a cdmo este modelo se inserta en el Macroproceso Operativo, lo que genera es
gue una tarea que se realiza a mano por dos personas que se ha dicho son los que mas conocimiento
tienen del proceso, sea realizada rapidamente y de manera confiable por un modelo, el cual sélo
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utiliza como input la disponibilidad que tendran los distintos centros de simulacion durante el
semestre y entrega el calendario completo, como se observa a continuacion (se muestra solo la
etapa implicada en los cambios que genera el proyecto):
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Figura 19: Diagrama de Redisefio de la Etapa de Asignacion de Grupos del Macroproceso Operativo de la Unidad de Revélida.

Fuente: Elaboracién Propia

En cuanto a quién desarrollara esta nueva tarea, se propone que sea una de las dos personas
que realizaban previamente la tarea de forma manual.
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4.2.2. Redisefio del Subproceso de Eleccion y Construccion de Pruebas periodo
2020/2021 (Recalendarizacion de Actividades)

En cuanto al Redisefio de la recalendarizacion de actividades, se propone que se cree un
subproceso de construccion manual de pruebas y de asignacién de revalidantes tanto a estas pruebas
como a pruebas ya creadas que necesiten ser llenadas por algin evento que ocurra. Esto se hace
necesario a partir de posibles cambios en la disponibilidad o urgencias que pudieran presentarse.
Posterior a esto es necesario consolidar la informacion que necesaria para la asignacién, como los
estados de los revalidantes, la disponibilidad de los centros, las pruebas que ya estan asignadas en
esas pruebas, que seran en el futuro, y los revalidantes que estan asignados en esas pruebas. A
continuacion, se propone que se ocupe el modelo propuesto para la generacion de las pruebas y la
asignacion de los revalidantes, para luego se ejecute la notificacion a los revalidantes de cuando
deben rendir.

Se decide PR AsignacionPruebas.xlsx
planificar un :

conjunto de

pruebas .
e AsignacionRevalidante.xlsx
Confirmar

e Notificar

a d
! asi na

"

"

Equipo Central

Construccion manual de
pruebas y asignacién de
revalidantes

Eleccién y construccién de Pruebas periodo 2020/2021

No

Revalidantes

(Puede rendir en la
asignacién
presentada?

Figura 20:Diagrama de Redisefio del proceso de Eleccion y construccion de Pruebas para el periodo 2020/2021.

Fuente: Elaboracién Propia

Es importante aclarar que, con el uso de este apoyo tecnoldgico, los revalidantes ya no
escogen cuando rendir las pruebas, sino que son asignados por este, y para no rendir en la fecha
estipulada deben presentar un justificativo valido, de lo contrario quedaran como reprobados.
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Figura 21:Diagrama de Redisefio del proceso de Eleccion y construccion de Pruebas para el periodo 2020/2021.

Fuente: Elaboracién Propia

4.3. Disefio de Logica de Negocios

Para la resolucion de ambos problemas, se utilizan ldgicas centradas en la calendarizacion
de actividades como Timetabling, en técnicas como un Maxflow y un Programacion Lineal en
Entero Mixta (MILP) en el primer modelo, y un Problema de Programacion Lineal para el segundo.
El modelamiento de estos problemas como Timetabling tiene la particularidad que los exdmenes
no deben ser rendidos por la totalidad de los estudiantes (revalidantes en este caso) a la vez, pero
si dentro del periodo definido (el semestre), ya que se cambian los casos evaluados cuando se
rinden en distintos momentos de tiempo.

4.3.1. Modelo de Calendarizacion de Actividades Semestrales

Para la creacion del calendario semestral se han definido la siguiente reglamentacion, por
la Unidad de Revalida y en conjunto con ASOFAMECH se han generado las siguientes reglas:

Reglas de la Unidad de Revalida para la calendarizacion semestral:

1. Los revalidantes pueden ser asignados a un solo grupo, el cual se define por la fecha
en que esta agrupacion de revalidantes inicia el proceso y la configuracion de
espaciamiento entre las 4 pruebas que debe rendir.

2. Los revalidantes deben rendir 4 especialidades de manera obligatoria.
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3. Cada revalidante puede rendir como maximo una especialidad a la semana.

4. Cadarevalidante debe rendir pruebas consecutivas con un espaciamiento de minimo
1 semana y maximo 4 semanas.

Para la resolucion de este problema se generaron dos modelos de optimizacion, el primero
genera los grupos, con la cantidad de revalidantes que pertenecen a cada uno, y las semanas en que
rendiran, de tal manera que se maximice la cantidad de revalidantes del semestre. Para ello se
utiliza un modelo de flujo méximo, utilizando la red de flujo descrita en la Figura 22, que como se
observa, posee una cantidad finita de nodos, y por lo tanto una cantidad finita de arcos, por lo que
se ha decidido enumerar los arcos para su modelamiento, como se detalla a continuacion:
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Figura 22: Grafo de la red del flujo a maximizar.

Fuente: Elaboracion Propia.

4.3.1.1. Modelo de Calendarizacion para la Maximizacién de Grupos

Conjuntos:

I: Conjunto de los arcos modelados = {1, ...,170}
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J: Conjunto de las semanas disponibles = {1, ...,16}

Variables:

x; = Cantidad de Revalidantes asignados al arco i € [

u; = Variable auxiliar i € I

¢; = Capacidad de la semana j € ]

Funcidn objetivo: Maximizar la cantidad de revalidantes que pasan por el proceso:

33

.

k=0
1. Conservacion de Flujo:

X; = xi+1,‘v’i el =1-— {Skk = 1, ,33}

2. Numero de revalidantes asignados en cada sector son multiplos de 6:
x; =6+*u;, Vi €[1,170]

3. El flujo de revalidantes en cada semana no puede superar a la capacidad de los centros en
esa semana:

X1+ Xg+ X191+ X6 < €1

Xy + Xoq + Xpg + X371 + X365 < €y

X3+ X7+ Xop + X4q + Xg6 + X51 + X5 < C3

X+ Xqp + X33 + X357 + X4 + Xg1 + Xgg + X710 + X776 < Cy

Xg + X17 + Xoq + X35 + X43 + X47 + Xgy + Xgq + Xgg + X971 < C5

Xag T X37 + X44 + X53 + X3 + Xg7 + Xg2 + Xo6 + X101 T X106 = Cs

X9 t X3 + X48 + X57 + Xg4 + X732 + Xg3 + Xg7 + X97 + X111 + X116 T+ X121 = C7
X29 T X33 T Xeg + X77 + Xgq + X9z + Xgg + X102 + X112 + X126 + X131 < Cg
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X18 T X49 + X53 + Xgg + X99 + X107 + X113 + X117 + X127 + X136 + X141 = Cg

X14 T X3 T X9 T X73 + X103 + X114 + X122 + X128 + X132 + X137 + X146 + X151 = C19
X34 + X58 + Xgo + Xg3 + X118 + X129 + X138 + X142 + X147 + X156 = €13

Xs54 T X78 + X104 T X108 T X133 T X139 + X148 T X152 + X157 + X161 = C12

X19 T X754 + X119 + X123 + X143 + X149 + X158 + X162 T X166 = C13

X39 T Xg4 t X134 T X153 + X159 + X163 T X167 = C14

X59 T X109 T X144 T X164 T X168 < C15

X79 + X124 + X154 + X169 < C16

4.3.1.2.  Modelo para la Asignacion Semanal

El segundo modelo intenta resolver el problema con mayor granularidad, al asignar los
revalidantes de los grupos que fueron asignados, en cada semana a cada dia, bloque horario, centro
y sector del centro, utilizando el resultado del modelo anterior, y el problema detalla a continuacion:

Conjuntos:

B: Conjunto de los bloques disponibles en un dia = (1,2,3,4,5).

C: Conjunto de todos los centros disponibles para la asignacion.

D: Conjunto de los dias en una semana disponibles para la asignacion = (Lunes, Martes, Miércoles,
Jueves, Viernes, Sébado).

E: Conjunto de todas las especialidades a evaluar =(Medicina Interna, Pediatria,
Ginecologia/Obstetricia, Cirugia).

G: Conjunto de grupos generados en la optimizacion anterior =(1, ...,n)

S: Conjunto de semanas disponibles para la asignacion = (1, 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 13, 14,
15, 16).

SE: Conjunto de sectores que cada centro tiene disponible.
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Variables:

1 Si la especialidad e es asiganada al sector se bloque b
Bsabcsee =1 del dia d de la semana s en el centro ¢
0, Sino
1 Si la especialidad e es asiganada bloque b
Csape =1 del dia d de la semana s
0, Sino
G _ N°derevalidantes del grupo g asignados a la especialidad e el bloque b
sdbcseeg — en el dia d de la semana s, en sector se del centro ¢
Contador, 4, = Cuenta la cantidad de bloques asignados

a la especialidad e el dia d de la semana s

Promediog 4 = Promedio de los contadores, suma por especialidad dividido por 4

Diferencia positivag 4, = Contadors 3, — Promedios 4, Ve € E,s € S,d € D

Diferencianegativag g4, = Promedios 4 — Contadorg,,,Ve EE,s € S,d € D

Distanciag 4, = Diferencia positivas g4, + Diferencia negativas 4., Ve € E,s €S,d € D

Parametros:

A {1, Si el grupo g debe rendir en semana s
9510, Sino
CapSector _ N°de revalidantes que pueden ser asignados al sector se,

csesbdf del centro c, en el bloque b, el dia d de la semana s

CantGrupo, = N° de revalidantes correspondientes al grupo g
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Funcién Obijetivo: Minimizar la disparidad en la asignacion de especialidades a los bloques
horarios de cada dia.

Min Z Distanciag g,

s,d,e

Restricciones:

1. Asigna maximo una especialidad por blogue:

Z Bsapcsee = 1,Vs€S,d€D,b€B,c €C(C,se €SE
e

2. Todos los revalidantes rinden todas las especialidades:
YsabcUsdpcseeg = CantGrupo,, Ve EE,g € G

3. Latotalidad del grupo g es asignado en la semana s:

YedfbcUsabcseeg = CantGrupog * ty Vs €S,9 € G

4. La diferencia positiva, diferencia negativa, el contador y la distancia mayores que cero:
Contadorsqe =2 0,Ve EE,s €S,d €D
Diferencia positivas gz, = 0,Ve,s,d
Diferencianegativas g, = 0,Ve,s,d

Distancias 4, = 0,Ve, s, d
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5. Definicion del contador, cuenta la cantidad de bloques asignados a la especialidad e el dia
d de la semanas:

Contadorg g, = Z Bsap.cseerVs.de
b,c

6. Definicion del promedio, promedio de los contadores:

) Contadorg 4,
Promediog 4 = Z#,Vs €S, deD

e

7. Definicion de la diferencia positiva y negativa:

Diferencia positivas 4, = Contadors 3, — Promediog 4, Ve,s

Diferencia negativag gy, = Promedios 4 — Contadors g, Ve,s

8. Definicion de distancia:

Distanciag 4, = Diferencia positivag g4, + Diferencia negativas 4., Ve € E,s € S,d € D

9. Cantidad de revalidantes asignados no puede superar la capacidad del sector:

Z Gsapcseeg < Bsap,csee *CapSectorc,Se’S’b,d, Ve € E,se€S,deD,beB,ceC(,sec€Se
g

10. Solo se puede asignar una especialidad a cada bloque horario:
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ch,d,b,e < 1,VSES,d ED,b €EB
e

11. Solo se puede asignar la misma especialidad a los distintos centros y sectores en un mismo
bloque horario:

Bsapce < CsapeVSES,d€ED,b E€B,se €Se,e€kE

Para la correcta utilizacion de este modelo se ha determinado que como input utilizara una
tabla con las columnas de: Bloque, Dia, Semana, Centro, Sector, Capacidad del Centro. Un ejemplo
se muestra a continuacion:

Tabla 8: Ejemplo de input de datos utilizados para el modelo de Calendarizacion de Actividades Semestrales.

Fuente: Elaboracion Propia.

Blogue Dia Semana Centro Sector Capacidad
1 Sabado 1 CHC 1 18
2 Sabado 1 CHC 1 18
3 Sabado 1 CHC 1 18
1 Sabado 1 CHC 2 18
2 Sabado 1 CHC 2 18
3 Sabado 1 CHC 2 18
1 Sabado 15P 1 18
2 Sabado 15P 1 18
3 Sabado 15P 1 18
1 Sabado 1 Sala 8 1 18
2 Sabado 1Sala 8 1 18
3 Sabado 1 Sala8 1 18
1 Martes 2 5P 1 18
2 Martes 2 5P 1 18
3 Martes 2 5P 1 18
1 Miercoles 2 5P 1 18
2 Miercoles 2SP 1 18
2 Miercoles 2 CHC 1 18
2 Miercoles 2 CHC 2 18
3 Miercoles 2 CHC 1 18
3 Miercoles 2 CHC 2 18
2 Jueves 2 5P 1 18
3 Jueves 2 5P 1 18
1 Viernes 2 Sala g 1 18
1 Sabado 2 5P 1 18
2 Sabado 2 5P 1 18
3 Sabado 2 5P 1 18
1 Sabado 2 5ala8 1 18
2 Sabado 2 5ala8 1 18
3 Sabado 2 Sala g 1 18
1 Sabado 2 CHC 1 18
2 Sabado 2 CHC 1 18
3 Sabado 2 CHC 1 18
1 Sabado 2 CHC 2 18
2 Sabado 2 CHC 2 18
3 Sabado 2 CHC 2 18
1 Martes 3sp 1 18
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4.3.2. Modelo de Asignacion de Revalidantes y Pruebas

Reglas de la Unidad de Revalida para la Asignhacion de Revalidantes y Pruebas:

La Unidad de Revalida de la Universidad de Chile, siguiendo la normativa y acuerdos con
ASOFAMECH, ha definido las siguientes reglas para la asignacion de revalidantes:

1. Los revalidantes del proceso 2019 y primer semestre del 2020 no pueden ser
asignados de manera online a menos que expresen directamente su disponibilidad a
este modo. Por lo tanto, sélo pueden ser asignados de manera presencial.

2. Los revalidantes del proceso del segundo semestre del 2020 pueden ser asignados
de manera tanto presencial como online.

3. Para esta asignacion, cada revalidante pasa 2 veces por especialidad, ya que cada
vez rinde 3 de las 6 estaciones.

4. Para que cada revalidante sea asignado a su segunda mitad de una especialidad, es
necesario esperar el resultado de la primera evaluacion ya que, dependiendo de este,
puede ser que el revalidante pueda ser evaluado solamente de manera presencial (de
no obtener cierto puntaje minimo, con lo que su estado pasa a ser Pendiente
presencial (3)).

5. Los revalidantes pueden ser asignados de manera tanto presencial como online a la
especialidad que elijan repetir.

6. Existen exclusiones, las que impiden a un revalidante ser asignado de manera
presencial (por ejemplo, si se encuentra en otra region, por temas de salud, 0 motivos
de fuerza mayor) por lo que sélo puede ser asignado de manera online, sin importar
el periodo al que pertenezca el revalidante, cambiando su regla de asignacion; o que
no se pueda asignar de manera online (por ejemplo, por temas de sospecha de fraude,
sin condiciones para rendir o no tiene intencion de rendir online).
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7. Los estados y las exclusiones permiten determinar el Tipo de la asignacion, el que
puede ser Online o Presencial, en donde los centros tienen habilitado cierto tipo de
asignacion, por ejemplo, existen centros sélo online, s6lo presencial, y uno mixto,
lo que permite filtrar a qué centro puede ser asignado cada revalidante, en cada una
de sus especialidades, generando la siguiente regla R:

e R(ret f,b,c se): Regla de si la especialidad e rendida por el revalidante r es
compatible con la tupla (t, f, b, c, se).

Conjuntos:

¢ Rev: Conjunto de todos los revalidantes que tienen estados en la HojaMadre y que no han
finalizado su proceso.

o E: Conjunto de todas las especialidades disponibles
={Medicina Interna, Pediatria, Ginecologia/Obstetricia, Cirugia}.

e C: Conjunto de todos los centros disponibles para la asignacion.
e B: Conjunto de los bloques disponibles en un dia=1{1, 2, 3,4, 5}.
e T: Conjunto de tipos de asignacion = {Online, Presencial}.

e SE: Conjunto de sectores que cada centro tiene disponible.

e Semanas: Conjunto de conjuntos de fechas agrupadas por semana.

Es importante comentar que existen valores de los conjuntos que s6lo pueden darse
dependiendo de un valor de otro de los conjuntos, por ejemplo, cada centro tiene distinto nimero
de blogues disponibles, y esta disponibilidad cambia dia a dia; también, la cantidad de sectores
depende del centro. Para trabajar con esta dependencia es que se han generado los siguientes
conjuntos:

e Disp: Conjunto de todas las tuplas f, b, c, se factibles.

e Disponibilidad, . = Conjunto de todas las tuplas f, b, ¢, se que satisfacen las reglas
de la Unidad de Revalida descritas anteriormente.
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Por ultimo, se ha definido un conjunto de todas las asignaciones posibles para cada
revalidante r en las especialidades e que debe rendir, cumpliendo las reglas descritas anteriormente:

e D..={(f,bcse)(f,b,cse)€Disp,R(r,et,f,b,c,se) se cumple}

En adelante, se asumira que los r, e, t, f, b, ¢, se utilizados para describir las sumatorias, 0
cuando se utiliza para describir para quienes se aplica la restriccion o funcion, son aquellos que
cumplen con D, .. Ademas, se utilizaran bajo una sola sumatoria, en vez de utilizar varias de éstas
cuando se sume en varios conjuntos.

Variables (binarias):

1, Siseasignaf,b,c,se € Disp para la especialidad e
* Xfbesee =10, Sino

Si al revalidante r en la especialidad e se
le asigna (t, f,b,c,se) € D, ,

)

® Vretfbcse =

0, Sino
Si al el bloque b del sector se del centro c en la fecha f
® Zfpce = { ’ se le asigna especialidad e
0, Sino

Parametros (binarios):

. _ {1, Si el revalidante 7 rinde la especialidad e
Are = 0, Sino

1, Siel revalidante r puede rendir especialidad e de manera presencial
* e 0, Sino

1, Sielrevalidante r puede rendir especialidad e de manera online
¢ lbe= 0, Sino
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Si el revalidante r esta previamente asignado
1, alaespecialidad e, en el bloque b, en la fecha f,

® Jretfbcse —
! en el sector se del centro ¢

0, Sino

Sila especialidad e esta previamente asignada al bloque b,

1
’ en la fecha f, en el sector se del centro ¢

0, Sino

i hr,e,t,f,b,c,se =

Parametros (No binarios):

e f1,.:fecha de inicio, previamente asignada, en que el revalidante r debe rendir la
especialidad e.

e f2,.: fecha final, previamente asignada, en que el revalidante r debe rendir la
especialidad e.

e pl, s 1 para todo revalidante en cada fecha, excepto a que este previamente
asignado a un nimero mayor, donde toma ese numero.

e p2,,: 2 paratodo revalidante en semana, excepto a que esté previamente asignado
a un numero mayor, donde toma ese numero.

e p3s,.: 0 paratoda fecha excepto a que en HojaMadre haya asignacion de mas de
una especialidad paralela a un centro, donde toma ese valor.

e p4s,: 5 pruebas paralelas para todo bloque y fecha, excepto a que en HojaMadre
haya una asignacion mayor donde toma ese valor.

Funciones objetivo:

Se han definido dos funciones objeticos evaluadas de forma jerarquica, la primera busca
asignar a la mayor cantidad de revalidantes a sus especialidades pendientes, considerando las
fechas pactadas con ellos, priorizando a los revalidantes que tienen menor cantidad de etapas
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pendientes. La segunda busca que el resultado anterior sea posible en la menor cantidad de pruebas
posibles:

rezagor

. 2 B.
1. min Zr,e <(Zt,f,b,c,se Yretfbcse* Aref + (1 - Zt,f,b,c,se yr,e,t,f,b,c,se) * M) * - >

2. min Zf,b,c,se,e xf,b,c,se,e

Restricciones:

1. No mas de una especialidad por fecha/blogque/centro/sector:

Z xf,b,c,se,e <1 ) A4 f, b, c,se

e€eE

2. No mas de p1,.f asignaciones por revalidante en cada fecha:

z Yretfbcse =Plry, vr, f

e,t,b,cse

3. No mas de p2, s asignaciones por revalidante en cada semana:

Vretfbcse = D2rs vr,sef0,..,(n°de semanas — 1)}

et,b,c,se feSemanas|[s]

4. Respetar capacidad maxima y minima de cada centro, si es usado:

4% X pesee < E Yretfbese = 6% Xrpcsee Ve,f,b,c,se

r,t
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5. Centro Colmed no puede albergar mas de cuatro asignaciones presenciales
simultaneamente:

Z yr,e,Presencial,f,b,Colmed,se * ar,e <4+ xf,b,Colmed,se,e ’ Ve, f' b: se
T

6. Revalidante no puede ser asignado mas de q,., veces a una especialidad pendiente:

z yr,e,t,f,b,c,se < qr,e ’ Vre
t.f,b,c

7. Fijar asignaciones previamente realizadas:
yr,e,t,f,b,c,se = gr,e,t,f,b,c,ser Vr,et, fr b' ¢ se
xf,b,c,se,e = hf,b,c,se,e , v f' b' ¢ se, e

8. No maés de una especialidad por fecha/bloque/centro:

zzf_,,,cle <1, V/fbc

e

9. Solo se puede asignar la_ misma especialidad a los distintos sectores del mismo centro,
excepto si hay p3f , >1 asignaciones previas :

xf,b,c,se,e < Zf,b,c,e + pgf,b,c’ v f' b’ ¢ se e

10. Solo pueden asignarse un maximo de p4 ;, pruebas simultaneas:
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xf,b,c,se,e < p4f,bt

c,see

vV f,b

Para la correcta utilizacion de este modelo se ha determinado que como input utilizaran 4
tablas de la base de datos Hoja Madre, y 1 de Resultados Individuales 2021, ambas propias de la
Unidad de Revalida:

1. Hoja Madre — Revalidante: A partir del id del Revalidante se determinan las exclusiones de
rendir presencial, online, o de rendir cualquier tipo de prueba.

Tabla 9:

Fuente: Hoja Madre.xlsx.

Pestafia Revalidante de la Hoja Madre de la Unidad de Revalida.

idRevalidantd - NombreConsolidado -] Correo - |Nombres ;’wrdw M- Grup - | Exclusic - | Esta - |
3685 Jose Manuel Rojas Camasquel _|dr osemanue com [Jose Manvel Rojas Carrasquel e proceso
3686 Maoi Alejandra Cardona Montes |maoalom @omall com Maoi Alejandia | Cardona__[Monies e n proceso
3667 Marla José Duran Arach m com Marla José Duran |Arocha e 11 n proceso
3689 Maria Teresa Flores Deigado om WMaria Teresa Flores Deigada e n proceso
3693 Mayiin Lorena Vergara Reyes o may ver com Mayin Lorena Verqara e 7 n procesol
3695 Maria Femanda Bricefio Delgado _[maferbn3gqmall com Maria Feranda Brcefio e proceso
3698 Dayana Patiicia Sartamaria Ariza om Dayana Patrica Santamaria e n proceso
3704 Camila Fr [camivioleroalomail com |Camila Francisca | Atamirano SBT187861 | Anterior n proceso
3718 Nelson Envique Lam Cardenas | nelsonlamb4@gmail com i Lam RUT 26355108-7] 056354001 [Anterior n pioceso
ar21 Anaya Dominguez Anaya e s n proceso
3722 Caroine | Acosta c acosta Acosta e las n proceso.
3723 Eileen Violeta Maturana Anabalon malumaa il. com laturana le 1 las proceso
3727 Juan Carlos Heméndez Pérez |wancarloshp@amail com Heméndez e 1[Todas n proceso
3732 Maria de los Angeles Daza Cabrera manama;imgml com Daza S77614578|Anterior jas Finalizado (A
3736 Monica Bealrz Al anasco 562002 Nuevo 1 s Medicina Inte
3747 Bermudez [Nuevo 1 PD N Proceso
3852 Rafael José Bruzual Pacheco Ip@gmail com Bruzual 1908 | Nuevo 0B PD 1 N Proceso
3894 88@gmail com Torres Grupo Todas 1 proceso
3695 Marlene Coromolo Naranjo rausquin |marlenenaranjo777@hotmsail com [Naranio 3[Grupo WD CX PD n proceso
3599 Yaité Clavel Pardo yaite.2010@gmail com i Clavel Grupo jas n proceso
3901 Mariangel Gonzdlez Duque 40@gmail com | Mariangel 162852.0] [Grupo s proceso
3902 Jests Daniel Useche Vergara [Jesis Daniel Grupo s n proceso,
3908 Juan José Bertolone Gonzalez juanosebert [ Juan José |Grupo fas N proceso
3909 Enmanuel Jose Larreal Gonzalez e_larreal@hotmail com Enmanuel Jose Grupo 15 Cirugia -
3911 Linay Moledo Fermandez. 1519009@amail com Lixay Grupo s En proceso
3914 Jests Alberto Vivas Lopez. jesusvi Jesis Albert | 937472877|Grupo jas En proceso
3920 Eduardo Et [Grupo Todas proceso
3923 Larry José larryperez1 X [Grupo Todas Ciruga Finalizado
3924 Gabriela Arantxa Lépez Chifinos __|gabnela (Grupo Todas En proceso
3928 Luis ung chang 171 ero WD 0B PO Ginecologia y 0|
3942 Maria Virginia Pineda Finol mvpl 29199 300(Grupo Todas Ginecologia y Of
3943 Machuca 56208 Grupo Todas En proceso
3948 Daniela Zales Rodriguez dra zales:@gmail com [Grupo Todas En proceso
3952 Moreno [rgarciam182@gmail.com [Grupo Todas Ginecologia y O 04
3955 Li ‘Montecino Castilo 7igomait com [ [Grupo Todas En proceso
3956 Andres David |Andres David PAS 157244245 | 981227586|Grupo Todas Pedialria Finalizado
3968 Jenny Massiel Herdndez Jenny Massiel Grupo Todas En proceso
3973 José Gregorio | com José Gregorio Grupo MD PD Pedialia
3964 Raquel Marioly Raquel Marioly [Grupo MD PD Medicina Infe
3988 Giancarlo Giorgianm Colmenares | gianct3, Giancario [Grupo Todas 1 En proceso|
3 na Alexabeth L |Ana Alexabeth [Grupo Todas 1 Finalizado (A
4001 Yukency Andreina Mora Soteldo |Yukeney Andreina | 964016098|Grupo Todas 1  proceso
4002 Yosmar \ i |Yosmar Venezuela 26966075-K 993356888 Grupo Todas 1 N proceso
4008 Cristian Manuel Gajardo Flores cnstiandrgage Cristian Manvel [Grupo 0B PD n proceso
4011 Wi Gpez Pomas welopezp(@hoimail com [Wiiedo Emilo 8[Grupo Todas proceso
4017 Nart Jaime Huarita Bustillos vart_degei@hotmail com [vart Jaime 0| Grupo Todas Ginecologia y O| En repeticion
4020 Erick Junior Cardoza Ramos ardozaernck12@gmail.com Enck Junior |Grupo Todas
4025 Sheyla Susana Herméndez Coina | heimandezsheyia@omai com [Sheyia Susana Sros0uzrs Grupo Todas En proceso
4029 Angel Andrés Trejo Jo [Angel Andrés 14262 Grupo Todas Finahzado (A
4031 Javiera del Pilar Fuenies Toledo _|avierafuentes Javiera del Pilar Grupo PD En proceso
4035 Francys Mania Andrade Botello |rancysa92@gmail com Fi M 5|Grupo Todas 11 En proceso|
4038 Ramdn Javier Lopez Veloz ({42305 @gmail com Ramon J _ [Grupo Todas 1 En proceso|
4059 Rosangela Maria Brito Marquez Rosangela Maria 5| Grupo Todas 111 [Ginecologiay 0] |

2. Hoja Madre — Prueba: Analizando esta pestafia se determinan aquellas pruebas generadas
previamente para que se contabilicen en la siguiente asignacion y no se creen pruebas en
bloques que ya estan ocupados.
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Tabla 10: Pestafia Prueba de la Hoja Madre de la Unidad de Revalida.

Fuente: Hoja Madre.xIsx.

- |Fecha |- - |Especiaidad | - Horario - Centro - idSector - EnlaceMatriz_~idEstruc - - |Cancelada | - NombreCancelador -

30-03-2019 Medicina Interna 2| 0 Sin registro

11-05-2019 Pediatria 1 2 1 Sin registro

08-06-2019 Ginecologia y O 1 2 1 Sin registro

22-07-2019 Ginecologia y Ob 1 2 1 Sin registro

03-08-2019 Cirugia 1 2| 1 Sin registro

14-09-2019 Medicina Interna 1 2 0 Sin registro

14-09-2019 Medicina Interna 1 2| 1 Sin registro

1132 Miércoles 25-09-2019 Medicina Interna 1 2 0 Sin registro
1397 Miércoles 16-10-2019) Pediatria 1 2 0 Sin registro
1401 Viernes 18-10-2019 Pediatria 1 2 1 Sin registro
1411 Martes 05-11-2019 Pediatria 1 2 0 Sin registro
1419 Miércoles 20-11-2019 Pediatria 1 2 0 Sin registro
1420 Sabado 23-11-2019 Ginecologia y Ob 1 2) 1 Sin registro
1424 Sébado 07-12-2019 Ginecologia y Ob 1 2 1 Sin registro
1427 Sébado 07-12-2019 Ginecologia y Ob 1 2 1 Sin registro
1428 Martes 10-12-2019 Cirugia 1 2| 1 Sin registro
1434 Sabado 21-12-2019 Ccmgia 1 2 0 Sin registro
1449 Sbado 28-12-2019 1 2 1 Sin registro
1450 Sabado 04-01-2020 1 2 0 Sin registro
1516 Sabado 04-01-2020| 1 2 0 Sin registro
1520 Lunes 06-01-2020 Ginecologia y Ob 1 2 0 Sin registro
1522 Martes 14-01-2020) Ginecologia y Ob 1 2 0 Sin registro
1536 Sabado 18-01-2020) Ginecologia y Ob 1 2 0 Sin registro
1538 Sdbado 18-01-2020) Cirugia 1 2 0 Sin registro
1539 Sabado 18-01-2020! Cirugia 1 2 0 Sin registro
1546 Lunes 20-01-2020 Medicina Interna 1 2 0 Sin registro
411 lunes 23-03-2020 Medicina Interna08:30 a 10:30 1 2 0 Sin registro

413 lunes 23-03-2020 Medicina Interna08:30 a 10:30 1 2) 0 Sin registro

601 lunes 23-03-2020 Medicina Interna08:30 a 10:30 1 2 0 Sin registro

602 lunes 23-03-2020 Medicina Interna08:30 a 10:30 1 2 0 Sin registro

603 lunes 23-03-2020 Medicina Interna08:30 a 10:30 1 2 0 Sin registro

624 lunes 23-03-2020 Medicina Interna08:30 a 10:30 1 2) 0 Sin registro

394 lunes 23-03-2020 Medicina Interna13:45  15:45 1 2 0 Sin registro

405 lunes 23-03-2020 Medicina Interna13:45  15:45 1 2 0 Sin registro

406 lunes 23-03-2020 Medicina Interna 13:45  15:45 1 2 0 Sin registro

407 lunes 23-03-2020 Medicina Interna13:45 a 15:45 1 2) 0 Sin registro

409 lunes 23-03-2020 Medicina Interna 13:45 a 15:45  Google Meet 1 2 0 Sin registro

410 lunes 23-03-2020 Medicina Interna 13:45 a 15:45  Google Meet 1 2 0 Sin registro

632 Jueves 26-03-2020 Medicina Interna 08:30 a 10:30  Google Meet 1 2 0 Sin registro

633 Jueves 26-03-2020 Medicina Interna 08:30 a 10:30 Google Meet 1 2) 0 Sin registro

634 Jueves 26-03-2020 Pediatria 08:3010:30 Google Meet 1 2 0 Sin registro

635 Jueves Medicina Interna 08:30 a 10:30 Google Meet 1 2 0 Sin registro

636 Jueves Medicina Interna 08:30 a 10:30 Google Meet 1 2 0 Sin registro

626 Jueves 26-03-2020 Medicina Interna 13:45 a 15:45  Google Meet 1 2) 0 Sin registro

629 Jueves Medicina Interna 13:45 a 15:45  Google Meet 1 2) 0 Sin registro

3. Hoja Madre — AsignacionRevalidante: A partir de esta pestafia se fijan los revalidantes que
ya han sido asignados para contabilizar las especialidades a las que no deben ser asignados
por el modelo, porque ya lo estan; y a qué prueba, en qué horario y qué dia rinden.

Tabla 11: Pestafia AsignacionRevalidante de la Hoja Madre de la Unidad de Revalida.

Fuente: Hoja Madre.xIsx.

) Fha oan HosoTands __Erioe Grpo  Exclusion tertre Coreo Pecetiitn EdochElpa Pecetcin Estado Repeticion Eoted
1o o 1 27.07.2021 104521245 7438 hitp /meet googie conng kuev-ews  Muevo 14 10 Crsinian Yenniter opretio Vigente Enproceso
10 o 1 27072021 10452 1245 compitupoat  Lbe  Ube  Lbe Lore Lore Lore Lore Lo s
10 o 1 27.07.2021 10452 1245 Huevo 1610 o Vigente Enproceso
s o 1 1 27.07.2021 08302 1030 Noevo 12 10 Ysiexys isamar Garcla Davia sagarciadavia@gma Ciugia Reprovado. Crugia o renato En epeticon
10 o 1 27.07-2021 08302 1030 830 p /et googie comeoa st Grupos 10 2 Vigente En proceso
10 o 1 27.07.2021 0830 2 1030 830 nip/meet google comumage-ag  GrpoS 10 Torin Vigente En proceso
10 o 1 27.07.2021 08302 1030 S e Lo Lore Lore Uore Lore Lore s
10 o 1 27.072021 08302 1030 an 10 2 vgente En proceso
1o o 1 27.07.2021 08302 1030 10 Agustn a o Vigente Enproceso
10 o 1 27072021 10452 1245 10 o P R Vigente En proceso
10 o 1 27.072021 1045 2 1245 10 osai 0 vgente En proceso
10 o 1 27.07.2021 10452 1245 0 Mara La i Vigente Enproceso
10 o 1 2r.07.2021 10452 1245 10 Aciewse L ’ 0 2 vigente En proceso
10 o 1 27.07-2021 1045 2 1245 11:35 nip /meet google con Nuevo 14 10 Pedatia Mo renddo En proceso
10 o 1 27072021 104521245 1138 niip /meet google comzpa-ubvyga  Nuevo 14 10 vgente En proceso
10 o 1 27072021 134521545 1345 hto /meet google comzro-mac-tyy  Muevo 11 10 Vigente Enproceso
10 o 1 27072021 13452 15.45 o 10 o (Mo Vigente En proceso
10 o 1 27.07.2021 13452 15.45 10 Angets Caroina Matta Pérez angels_maia1204@10 Pendente presencil (o Vigente Enproceso
10 o 1 27072021 13452 1545 10 Avel José Vigente Enproceso
10 o 1 27.07-2021 1345 2 15.45 10 y 8 vigente En proceso
10 o 1 27.07.2021 13452 1545  cony 10 Vigente Enproceso
10 o 1 27.07.2021 08302 1030 830 g /meet google comzro-macyy  Grupo 4 10 vgente En proceso
10 o 1 27.07.2021 0830 2 1030 830 o et googie comnarcempee 0 Vera neisy_ i Vigente En proceso
10 o 1 27.07.2021 08302 1030 830 o nest oo comti sy e 1510 Vigente Enproceso
10 o 1 27.07.2021 0830 2 1030 9201 ogie comvioa Nuevo 15 10 Janet Gatoso Cozo 8 vgene En proceso
10 o 1 27.072021 08302 1030 920 1ty e oo comopnsnds Mo 15 10 Mika Teresa Arcangel Month montila na@9nai 0 Pendente onsne o pre:tio Vigente Enproceso
10 o 1 27.07.2021 08302 1030 o2 10 u Vigente Enproceso
10 o 1 27.07.2021 104521245 0 Data el Camen Arangubel Gallaaranguoem@gio Reprobado o vigente En proceso
10 o 1 27.07.2021 1045 2 1245 10 Miedys o o vgente En proceso
10 o 1 27072021 104521245 0 R Vgente En proceso
10 o 1 27.07.2021 10452 1245 10 José Gregoro Marcano barTefosemarcanoT @0 Reprovado, o Vigente En proceso
1o o 1 27072021 104521245 0 MansolNifoDe Toyo  mansoninos1@gmas 0 Reprovaco, o Vigente En proceso
10 o 1 27.07.2021 10452 1245 0 Lina Maria Cruz Vaigés  kgastro@gmai com 0 o renddo o Vigente Enproceso
s 1 - o 1 26.07-2021 08302 1030 10 2 8 Vigente En proceso
s seet 1 2 1 o o 1 28.07-2021 08302 1030 0 g Vigente En proceso
sus a0 1 g o o 1 2607.2021 0830 2 1030 10 Pino Vigente Enproceso
ses oo 2 P o i 26.07.2021 0830 2 1030 10 e e Vigente En proceso
s e 10 o 1 2607.2021 0830 2 1030 10 R vigente Enproceso
P 10 o 1 26072021 08302 1030 10 José Luls Boivar Gomez Vigente Enproceso
sy ase 1 o o 8 1 1 0 Gecologiay Ot 26.07-2021 1345 2 15.45 10 vonne. o i vgente En proceso
ses  sms 1 2 1 o 0 8w 1 0 Grecologiay Ot 28.07-2021 1345 2 15,45 0 o o Vigente En proceso
sws  sa 8 1 o 0 8 s 1 0 Ginecobgiay OF 26.07-2021 13452 1545 10 Vgente En proceso
sy s 10 0 8 14 1 0 Gecolgiay Ot 26.07-2021 1345 2 15.45 10 y Vigente En proceso
F 10 0 8 s 1 0 Ginecologia y Ot 28.07-2021 13452 15.45 1435 nip /meet google COMORN-SVESda  Nuevo 15 10, Vigente En proceso

4. Hoja Madre — DisponibilidadCentro: Esta pestafia se utiliza para determinar qué centro,
sector, bloque y en qué fecha hay un espacio disponible para ser asignado por el modelo.
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Tabla 12: Pestafia DisponibilidadCentro de la Hoja Madre de la Unidad de Revalida.
Fuente: Hoja Madre.xlsx

-1 Centro - | Sector
3 Google Meet
3 Google Meet
4 Google Meet
4 Google Meet
4 Google Meet
4 Google Meet
5 Google Meet
5 Google Meet
5 Google Meet
5 Meet

’ Fecha

BWN =B WN SN =

5. Hoja Madre — Grupo: Analizando esta pestafia se determina si existen fechas especificas
para ciertos grupos de revalidantes en que deben rendir ciertas especialidades.
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|idGrupo  Grupo
11 Nuevo 1
12 Nuevo 2
13 Nuevo 3
14 Nuevo 4
15 Nuevo 5
16 Nuevo 6
17 Nuevo 7
18 Nuevo 8
19 Nuevo 9

Tabla 13: Pestafia Grupo de la Hoja Madre de la Unidad de Revalida.

Cantidad

20 Nuevo 10
21 Nuevo 11
22 Nuevo 12
23 Nuevo 13
24 Nuevo 14
25 Nuevo 15
26 Nuevo 16
27 Nuevo 17
28 Nuevo 18
29 Nuevo 19
30 Nuevo 20
31 Nuewo 21
32 Nuevo 22

40 Anterior
41 UChile

Fuente: Hoja Madre.xIsx.

MI_inicio  MI_fin PD_inicio  PD_fin

50  06-07-2020  10-07-2020  20-07-2020  24-07-2020
50 06-07-2020 10-07-2020 20-07-2020  24-07-2020
50 13-07-2020  17-07-2020  27-07-2020  31-D7-2020
50 24-08-2020 28082020 13-07-2020  17-07-2020
50 27-08-2020 31-07-2020  10-08-2020  14-D8-2020
100 31-08-2020 04-09-2020  17-08-2020  21-DB-2020
100 19-10-2020  23-10-2020  05-10-2020  (09-10-2020
100 19-10-2020 23-10-2020  05-10-2020  09-10-2020
100 21-12-2020  24-12-2020  07-12-2020  11-12-2020
50 21-12-2020  24-12-2020  07-12-2020  11-12-2020
50 22-03-2021 26-03-2021  08-03-2021  12-03-2021
250 22032021 26-03-2021  08-03-2021  12-03-2021
250 20-03-2021  02-04-2021  15-03-2021  19-03-2021
250 24052021 28052021 10-05-2021  14-05-2021
250 31052021 04062021 17-05-2021  20-05-2021
200 26-07-2021  30-07-2021  28-06-2021  02-06-2021
250 26-07-2021 31-07-2021  09-08-2021  14-08-2021
250 02082021 07-08-2021 16-08-2021  21-08-2021
250 20002021 25-09-2021  11-10-2021  16-10-2021
250 27-09-2021 02-10-2021 18-10-2021  23-10-2021
250  04-10-2021 00-10-2021  25-10-2021  30-10-2021
250 13122021 18122021 20-12-2021  25-12-2021
250 01-01-2021 28012021 01-02-2021  28-02-2021
250 01-01-2021 28012021 01-02-2021  28-02-2021

GO_inicio GO_fin
03-08-2020  07-08-2020
03-08-2020  07-08-2020
10-08-2020  14-08-2020
27-07-2020  31-07-2020
24-08-2020  28-08-2020
07-09-2020  11-09-2020
07-09-2020  11-09-2020
09-11-2020  13-11-2020
09-11-2020  13-11-2020
04-01-2021  08-01-2021
04-01-2021  08-01-2021
12-04-2021 16-04-2021
19-04-2021  23-04-2021
07-06-2021 11-06-2021
14-06-2021 17-06-2021
23072021 27-08-2021
23-08-2021  28-08-2021
30-08-2021  04-09-2021
01-11-2021  06-11-2021
08-11-2021 13-11-2021
15-11-2021  20-11-2021
27-12-2021  01-01-2022
01-03-2021 28-03-2021
01-03-2021  28-03-2021

CX_inicio CX_fin
17-08-2020  21-08-2020
17-08-2020  21-08-2020
24-08-2020  28-08-2020
10-08-2020  14-08-2020
07-09-2020  11-09-2020
21-09-2020  25-09-2020
21-00-2020  25-00-2020
23-11-2020  27-11-2020
23-11-2020 27-11-2020
18-01-2021  22-01-2021
18-01-2021  22-01-2021
26-04-2021 30-04-2021
03-05-2021  07-05-2021
21-06-2021  24-06-2021
28-06-2021 02-06-2021
20-09-2021  24-09-2021
06-09-2021  11-09-2021
13-09-2021  25-00-2021
22-11-2021  27-11-2021
29-11-2021 04-12-2021
06-12-2021  11-12-2021
03-01-2022  08-01-2022
01-04-2021 28-04-2021
01-04-2021  28-04-2021

6. Resultados Individuales 2020 — Estados: Esta pestafia es utilizada para revisar qué
especialidades debe rendir cada revalidante y en qué modalidad, cuéles ya ha rendido y a
qué grupo pertenece.

Tabla 14: Pestafia Estados de Resultados Individuales 2021de la Unidad de Revalida.

Fuente: Resultados Individuales 2021.xlsx.

idRfl NombreRevalidante

B estadoll estadoGidl Grupo [

3682 Francisco Javier Osorio Llerena presencial (6)  [No rendido Neo rendido Pendiente presencial (3) No Vigente |En proceso
3683 Irene Romere Ortega No rendida Pendiente online o presencial (3) No rendido No rendido No Vigente |En proceso
3685 Jose Manuel Rojas Carrasquel Pendi presencial (6)  [Pendiente presencial (6) Pendi presencial (6) Pendiente presencial (3) No Vigente |En proceso
3686 Maoli Alejandra Cardona Montes  |Reprobado Aprobado di presencial (3) Pendiente online o presencial (3) [No Vigente |En proceso
3687 Maria José Duran Arocha Pendiente presencial (3) |Pendiente presencial (3) Pendiente presencial (6) Pendiente presencial (3) No Vigente |En proceso
3689 Maria Teresa Flores Delgado Vigente Vigente Vigente No rendido No Vigente |En proceso
3690 Mustiola Olivet Navarro Gonzalez  |Vigente Pendiente presencial (6) Neo rendido Vigente No Vigente |En proceso
3691 Mariela Montecinos Castellon Vigente Vigente Vigente No rendido No Vigente |En proceso
3693 Maylin Lorena Vergara Reyes Pendi presencial (6)  |Pendiente presencial (6) Pendi presencial (3) Pendiente presencial (6) No Vigente |En proceso
3695 Maria Fernanda Bricefio Delgado  |Vigente Pendiente presencial (6) Vigente Vigente No Vigente |En proceso
3697 Raquel Ines Pefiaranda Fuentealba |Vigente No rendido Ne rendido Pendiente presencial (6) No Vigente |En proceso
3698 Dayana Patricia Santamaria Ariza  |Pendi presencial (6)  [No rendido No rendido No rendido No Vigente |En proceso
3701 Eder Javier Acosta Araya Vigente Aprobado Vigente Vigente No Vigente |Finalizado

3704 Camila Francisca Altamirano Rivera |Pendiente presencial (3)  [No rendido No rendido No rendido No Vigente |En proceso
3705 Dulce Lorena Chacon Zambrano Aprobado Aprobado Reprobado Pendiente online o presencial (3) [No Vigente |En proceso
3706 Irian del Carmen Ordaz Humbria  |Aprobado No rendido di online o presencial (3) [Pendiente presencial (3) No Vigente |En proceso
3707 Claudia Virginia Covarrubia Fonseca |Reprobado No rendido Pendiente presencial (3) Pendiente online o presencial (3) [No Vigente |En proceso
3708 Roger Jesus Jiménez Bravo No rendido No rendido No rendido No rendido No Vigente |En proceso
3709 Enrigue José Fermin No rendido No rendido No rendido Nao rendido No Vigente |En proceso
3711 Joaguin Ramon Saturno Rivero No rendide No rendido Ne rendido No rendido No Vigente |En proceso
3716 Maria Vanessa Garcia Daza Pendi presencial (3)  [No rendido No rendido No rendido No Vigente |En proceso
3717 Joan Joselin Cofré Cortés i presencial (3)  [No rendido No rendido No rendido No Vigente |En proceso

4.4. Resultados Obtenidos

4.4.1. Resultados del Modelo de Calendarizacion de Actividades Semestrales
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Los modelos descritos entregan una calendarizacion semestral por semana, donde se aprecia
el bloque del dia, en qué dia, el centro, su sector, la especialidad, la cantidad de revalidantes y el
grupo al que pertenecen que han sido asignados, en un archivo .xIsx, como se aprecia a
continuacion:

Tabla 15: Ejemplo de resultado de modelo de Calendarizacion de Actividades Semestrales.

Fuente: Elaboracion Propia

Grupo | Semana | Dia | Blogue | Centro | Sector | Especialidad ]Cantidad de Reualldantes|
1 1 Sabado 3 CHC 1 Medicina Interna 18
1 1 Sabado 3 CHC 2 Medicina Interna 18
1 1 Sabado 3 spP 1 Medicina Interna 18
1 2 Martes 3 5P 1 Medicina Interna 12
1 2 Miercoles 25P 1 Medicina Interna 18
3 2 Miercoles 3 CHC 2 Medicina Interna 18
1 2 Jueves 2 5P 1 Medicina Interna 18
1 2 Sabado 15alag 1 Medicina Interna 18
4 2 Sabado 1 CHC 2 Medicina Interna 18
1 2 Sabado 2 5P 1 Medicina Interna 18
1 3 Martes 25P 1 Medicina Interna 6
5 3 Martes 2 5P 1 Medicina Interna 6
6 3 Martes 2 5P 1 Medicina Interna 6
2 3 Miercoles 3 CHC 2 Medicina Interna 18
5 3 Jueves 35P 1 Medicina Interna 18
5 3 Sabado 2 5P 1 Medicina Interna 18
1 3 Sabado 2 CHC 2 Medicina Interna 18
1 3 Sabado 3 CHC 1 Medicina Interna 18
2 4 Lunes 15P 1 Medicina Interna 18
2 4 Miercoles 2 CHC 1 Medicina Interna 18
1 4 Sabado 1 CHC 2 Medicina Interna 18
1 4 Sabado 3Salag 1 Medicina Interna 18
7 5 Martes 15ala8 1 Medicina Interna 18
7 5 Sabado 2 CHC 1 Medicina Interna 18
7 5 Sabado 3 Sala 8 1 Medicina Interna 18
5 6 Miercoles 1 CHC 1 Medicina Interna 18
5 6 Sabado 15alag 1 Medicina Interna 18
5 6 Sabado 1 CHC 2 Medicina Interna 18
9 7 Lunes 2 5P 1 Medicina Interna 18
6 7 Miercoles 2 CHC 2 Medicina Interna 12
6 7 Sabado 25ala8 1 Medicina Interna 6
9 7 Sabado 25ala8 1 Medicina Interna 12
7 7 Sabado 3 Sala8 1 Medicina Interna 18

10 8 Miercoles ISP 1 Medicina Interna 18
7 9 Miercoles 15ala8 1 Medicina Interna 18
7 9 Miercoles 2 5ala 8 1 Medicina Interna 18

4.4.2. Resultados del Modelo de Asignacion de Revalidantes y Pruebas

El modelo presentado entrega 2 outputs, el primero corresponde al calendario de las
pruebas, su horario y la especialidad que se evaluara; mientras el segundo corresponde a los
revalidantes asignados a estas pruebas. Estos resultados son entregados en dos archivos .xIsx, como
se muestra a continuacion:
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1. AsignacionPrueba:

Entrega una pestafia con la informacidn necesaria para crear pruebas que permita completar
la pestafia Prueba de la Hoja Madre de la Unidad de Revélida. También entrega la informacion de
las pruebas ya creadas que estan dentro del periodo determinado para la asignaciéon que se
diferencia por el id de la Prueba.

Tabla 16: Ejemplo de resultado del archivo AsignacionPrueba.xlIsx del modelo de Asignacién de Revalidantes y Pruebas.

Fuente: Elaboracion Propia

Fecha ~ Especialidad > l idBloque ~ Centro ~ idSector ~ | idPrueba -
03-08-2021 Medicina Interna 1 Google Meet 4 6076
03-08-2021 Medicina Interna 1 Google Meet 2 6077
03-08-2021 Medicina Interna 1 Google Meet 1 6029
03-08-2021 Medicina Interna 1 Google Meet 3 6032
04-08-2021 Medicina Interna 1 Google Meet 3 6095
04-08-2021 Medicina Interna 2 Google Meet 2 6096
04-08-2021 Medicina Interna 3 Google Meet 1 6097
04-08-2021 Medicina Interna 4 Google Meet 2 6103
04-08-2021 Medicina Interna 5 Google Meet 4 6107

06-08-2021 Medicina Interna
06-08-2021 Medicina Interna
06-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
07-08-2021 Medicina Interna
10-08-2021 Medicina Interna
23-08-2021 Medicina Interna

2 Google Meet
2 Google Meet
2 Google Meet
5 Google Meet
3 Google Meet
3 Google Meet
3 Google Meet
3 Google Meet
3 Google Meet
1 Google Meet
1 Google Meet
1 Google Meet
1 Google Meet
1 Google Meet
2 Google Meet
2 Google Meet

1 Prueba Nueva 1
2 Prueba Nueva 2
3 Prueba Nueva 3
2 Prueba Nueva 4
2 Prueba Nueva 5
4 Prueba Nueva 6
5 Prueba Nueva 7
1 Prueba Nueva 8
3 Prueba Nueva 9
1 Prueba Nueva 10
3 Prueba Nueva 11
2 Prueba Nueva 12
5 Prueba Nueva 13
4 Prueba Nueva 14
3 Prueba Nueva 15
2 Prueba Nueva 16

30-07-2021 Medicina Interna 3 Ménica Suarez 20 5505
04-08-2021 Medicina Interna 2 Ménica Suarez 20 6038
04-08-2021 Medicina Interna 1 Mdnica Suarez 20 6039
05-08-2021 Medicina Interna 2 Ménica Suarez 20 6044

09-08-2021 Medicina Interna
10-08-2021 Medicina Interna
11-08-2021 Medicina Interna
16-08-2021 Medicina Interna
17-08-2021 Medicina Interna

1 Ménica Suarez
3 Monica Suarez
2 Ménica Suarez
1 Ménica Suarez
1 Ménica Suarez

20 Prueba Nueva 17
20 Prueba Nueva 18
20 Prueba Nueva 19
20 Prueba Nueva 20
20 Prueba Nueva 21

2. AsignacionRevalidantes:

Entrega la informacién de los revalidantes asignados a las pruebas nuevas, y los que fueron
asignados por el modelo a pruebas ya creadas (cuando la columna Preasignado es igual a 0), dentro
del periodo determinado de asignacion. También entrega la informacion de las pruebas ya creadas
dentro del periodo.
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Tabla 17: Ejemplo de resultado del archivo AsignacionRevalidante.xIsx del modelo de Asignacion de Revalidantes y Prueba.

Fuente: Elaboracién Propia

Fecha | idBloque | Especialidad I Centro | idSector | Tipo |IdeaIIdante| Grupo hepeticior{ idl’ruebal Rezago IPreaslgnado]
03-08-2021 5 Pediatria Google Meet 2 Online 3685 UChile 0 6089 1 1
02-08-2021 3 Cirugia Google Meet 1 Online 3689 UChile 0 6062 1 1
03-08-2021 2 Pediatria Fisiologia 14 Presencial 3695 UChile 0 6030 1 1
06-08-2021 3 Cirugia M¢dnica Suarez 20 Presencial 3718 Anterior 0 6055 2 1
02-08-2021 3 Cirugia Google Meet 1 Online 3721 UChile 0 6062 3 1
04-08-2021 2 Medicina Interna Google Meet 2 Online 3727 UChile 0 6096 1 1
06-08-2021 1 Ginecologia y Obstetricia Google Meet 4 Online 3894 Grupo 1 0 6110 4 0
30-07-2021 1 Ginecologia y Obstetricia Mdnica Suarez 20 Presencial 3924 Grupo 2 0 5502 1 1
30-07-2021 1 Ginecologia y Obstetricia Monica Suarez 20 Presencial 3988 Grupo 2 0 5502 2 1
02-08-2021 1 Ginecologia y Obstetricia Modnica Suarez 20 Presencial 4001 Grupo 2 0 6024 2 1
30-07-2021 4 Pediatria Google Meet 3 Online 4002 Grupo 2 0 6009 1 1
30-07-2021 2 Pediatria Ménica Suarez 20 Presencial 4011 Grupo 2 0 5500 1 1
04-08-2021 5 Ginecologia y Obstetricia Google Meet 1 Online 4035 Grupo 3 1 6102 1 1
30-07-2021 2 Ginecologia y Obstetricia Fisiologia 14 Presencial 4038 Grupo 3 1 5501 1 1
03-08-2021 1 Pediatria Fisiologia 14 Presencial 4095 Grupo 3 1 6031 1 1
04-08-2021 5 Pediatria Google Meet 3 Online 4095 Grupo 3 1 6109 1 1
05-08-2021 3 Pediatria Fisiologia 14 Presencial 4100 Grupo 3 0 6045 1 1
31-07-2021 5 Cirugia Google Meet 1 Online 4132 Grupo 3 0 6016 1 1
02-08-2021 5 Cirugia Google Meet 1 Online 4140 Grupo 4 1 6026 1 1
04-08-2021 2 Cirugia Google Meet 1 Online 4140 Grupo 4 1 6094 1 1
03-08-2021 1 Cirugia Ménica Suarez 20 Presencial 4141 Grupo 4 0 6037 1 1
31-07-2021 5 Medicina Interna Google Meet 4 Online 4145 Grupo 4 1 5513 1 1
02-08-2021 1 Medicina Interna Google Meet 3 Online 4145 Grupo 4 1 6063 1 1
31-07-2021 1 Pediatria Google Meet 1 Online 4155 Grupo 4 1 6058 1 1
04-08-2021 2 Pediatria Google Meet 3 Online 4155 Grupo 4 1 6098 1 1
31-07-2021 1 Ginecologia y Obstetricia Google Meet 2 Online 4156 Grupo 4 0 6012 2 1
31-07-2021 2 Ginecologia y Obstetricia Google Meet 4 Online 4158 Grupo 4 1 6061 1 1
31-07-2021 4 Medicina Interna Google Meet 1 Online 4163 Grupo 4 1 5514 1 1
03-08-2021 1 Medicina Interna Google Meet 3 Online 4163 Grupo 4 1 6032 1 1
31-07-2021 1 Ginecologia y Obstetricia Google Meet 2 Online 4180 Grupo 4 1 6012 1 1
04-08-2021 5 Ginecologia y Obstetricia Google Meet 1 Online 4180 Grupo 4 1 6102 1 1
03-08-2021 1 Cirugia Monica Suarez 20 Presencial 4181 Grupo 4 0 6037 2 1
02-08-2021 3 Pediatria Ménica Suarez 20 Presencial 4183 Grupo 4 0 6021 2 1
06-08-2021 2 Cirugia Ménica Suarez 20 Presencial 4183 Grupo 4 0 6054 2 1
30-07-2021 3 Medicina Interna Google Meet 1 Online 4192 UChile 1 6006 1 1
05-08-2021 3 Pediatria Fisiologia 14 Presencial 4202 Grupo 4 0 6045 1 1

Analizando los resultados obtenidos hasta el mes de Agosto del 2021, se desprende que el
uso del modelo ha permitido aumentar la cantidad de actas obtenidas en los 4 meses anteriores
(Diciembre 2020, Enero, Marzo y Abril 2021) desde 449, hasta 983 en los 4 meses donde se ha
utilizado (Mayo, Junio, Julio, Agosto 2021).

Estos resultados han apoyado la inclusidon de nuevos revalidantes en forma de grupos, de
tal manera que la base de datos ha sido poblada constantemente. La cantidad de revalidantes y la
fecha de inclusion se muestra en la tabla a continuacion:
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Tabla 18:Grupos de revalidantes incluidos en el proceso desde Noviembre 2020 a Agosto 2021.

Fuente: Elaboracién Propia.

Grupo Cantidad de Revalidantes Mes de inclusion
Nuevo 9 55 revalidantes Noviembre 2020
Nuevo 10 40 revalidantes Diciembre 2020
Nuevo 11 31 revalidantes Enero 2021
Nuevo 12 258 revalidantes Marzo 2021
Nuevo 13 249 revalidantes Marzo 2021
Nuevo 14 253 revalidantes Marzo 2021
Nuevo 15 228 revalidantes Mayo 2021
Nuevo 16 196 revalidantes Julio 2021
Nuevo 17 53 revalidantes Agosto 2021
Nuevo 18 67 revalidantes Agosto 2021
Nuevo 19 134 revalidantes Agosto 2021
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CAPITULO5: PROPUESTA DE APOYO TECNOLOGICO

5.1. Arquitectura Tecnologica

5.1.1. Arquitectura Tecnoldgica para la Calendarizacion de Actividades Semestrales

Para la implementacion y uso del modelo detallado previamente se ha disefiado la siguiente
arquitectura que soporta la solucion. Para esta es necesaria la carga de un archivo .xlsx con la
disponibilidad de los centros de simulacién, para luego, y utilizando la herramienta Python, ser
analizado este input, levantar los errores encontrados, para luego optimizar utilizando la extension
de Gurobi para Python. Con esto se genera el calendario requerido, el cual es almacenado en otro
archivo .xlIsx y se entrega al usuario, como se detalla en la Figura 23.

:

CalendarioSemestral.xIsx

Usuario/a

o = = = = = = = e = e = = = = e = e = e e e e = e = e e = e = —_—— = -

GRS |

1
|
|
|
|
|
|
e )
Cargar Anali d Modelo d Calendario de |
disponibilidad de nalizar datos odelo de Pruebas y grupos !
} ingresados optimizacion ; I
los centros | asignados 1
\ 7
N 4

Figura 23: Arquitectura tecnoldgica para prototipo funcional del proyecto de Calendarizacion de Actividades Semestrales.

——

Fuente: Elaboracién Propia

5.1.2. Arquitectura Tecnoldgica para Asignacion de Revalidantes y Pruebas

Al igual que en la arquitectura anterior, se utiliza Python y la extension de Gurobi para este,
en el analisis de las tablas requeridas, como en la optimizacion. En este caso el Usuario carga las
tablas de la Hoja Madre y de Resultados Individuales 2021, para luego seleccionar las fechas de la
asignacién, dando paso asi a la validacion de estos inputs, con lo que se puede utilizar el modelo y
se generan dos archivos .xlsx como resultado, los que son entregados al usuario, como se detalla
en la Figura 24.
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AsignacionRevalidante.xlsx :

Usuario/a

:
9

l AsignacionPruebas.xstJ
) S
& | / \
-Cargar tablas a . G U R O B I
ocupar OPTIMIZATION

A ]
'a Calendario de
Analizar datos Modelo de Pruebas y
X E X l ingresados optimizacion Revalidantes
\ asignados ,

Hoja Madre.xlsx Resultados Individuales @ @ "Sc o cmm e e e e === -
2021.xlIsx

i

Figura 24: Arquitectura tecnoldgica para prototipo funcional del proyecto de Asignacion de Revalidantes y Pruebas.

Fuente: Elaboracién Propia

5.2. Casos de Uso

A continuacion, se detallan los casos de uso las soluciones mencionadas, desarrollando las
funcionalidades y la interaccién del usuario el sistema, en un solo caso de uso al tener una
interaccion similar por parte del usuario:

Para comenzar, el usuario debe seleccionar el modelo que le interesa ejecutar, donde es
Ilevado a la interfaz donde se selecciona(n) y carga(n) el/los archivo(s) necesarios para realizar la
optimizacion. A continuacion, el sistema valida que los datos contenidos no contengan errores de
formato o de consistencia, donde al encontrar alguno, exige la correccion de estos, indicando donde
se ubica el error encontrado. Luego, el actor ejecuta el modelo de optimizacién, con lo que de no
resultar infactible, este obtiene los resultados, los cuales pueden ser descargados en formato .xIsx.
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Selecciona modelo

a ejecutar

Selecciona archivo

Usuario/a a importar

\
\
\‘<<extends>>
\

Corregir datos
erréneos

Ejecutar Modelo de
asignacion

Obtener archivo(s)
con resultados

Figura 25: Casos de uso del proyecto de Calendarizacion de Actividades Semestrales.

Fuente: Elaboracion Propia.

Caso de uso CU-01: Seleccionar modelo a utilizar

Actor principal: Usuario/a

Sinopsis: El usuario/a debe seleccionar cual de los modelos quiere ejecutar.

Precondicion: Ninguna

Postcondicion: Al seleccionar uno de los modelos, va a interfaz donde se pueden cargar los
datos (CU-02)

Escenario principal:

1. El usuario/a selecciona cual modelo desea ejecutar.

Caso de uso CU-02: Seleccionar archivo a importar

Actor principal: Usuario/a
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Sinopsis: El usuario/a carga el archivo .xIsx que contiene las tablas necesarias para la ejecucion
del modelo, donde los datos son validados.

Precondicion: CU-01 debe llevarse a cabo

Postcondicion: Si el archivo es cargado y los datos son validados de manera correcta, se puede
realizar CU-03

Escenario principal:

1. Elusuario/a carga el archivo .xIsx

2. El usuario/a recibe mensaje de carga correcta

Escenario alternativo:

2.1 Se realiza CU-05

3. El usuario/a recibe mensaje de carga correcta

Caso de uso CU-03: Ejecutar modelo de asignacion

Actor principal: Usuario/a

Sinopsis: El usuario/a utiliza los datos cargados en el programa para ejecutar la optimizacion
que genera la asignacion buscada.

Precondicion: CU-02 debe llevarse a cabo

Postcondicién: Una vez culmine la optimizacion, se puede realizar CU-04

Escenario principal:

1. Elusuario/a ejecuta la etapa de optimizacion del programa

El sistema analiza la factibilidad del modelo planteado

2
3. El sistema optimiza la informacion dada siguiendo un modelo de optimizacion definido
4

El sistema entrega el resultado de la optimizacion
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Caso de uso CU-04: Obtener archivo(s) con resultados de la optimizacion

Actor principal: Usuario/a

Sinopsis: El usuario obtiene los resultados del modelo de optimizacion en formato .xIsx

Precondiciones: CU-03 debe llevarse a cabo

Postcondiciones: Ninguna.

Escenario principal:

1. El usuario/a revisa que la optimizacion haya culminado correctamente

2. El usuario/a descarga los resultados en un archivo .xlsx

Caso de uso CU-05: Corregir datos erroneos

Actor principal: Usuario/a

Sinopsis: El usuario/a debe corregir los datos que el sistema detecte son erroneos para realizar
la optimizacion

Precondiciones: Los datos ingresados no estan en el formato correspondiente

Postcondiciones: Los datos estan listos para ser cargados nuevamente

Escenario principal:

1. Elusuario/a lee el mensaje de error del sistema

El usuario/a identifica el/los error/es detectados por el sistema

2
3. El usuario/a corrige el/los error/es detectados por el sistema
4

El usuario/a puede volver a cargar los datos en el sistema

5.3. Diagrama de Secuencia

A continuacion, se detalla un solo diagrama de secuencia para ambos modelos, ya que la
interaccidn con el sistema se realiza de manera similar. Este proceso comienza cuando el usuario/a
debe seleccionar el archivo que cargara en el sistema para utilizar los datos contenidos en este.
Cuando la carga se realiza es posible identificar dos escenarios: El primero es cuando el sistema
analiza los datos y encuentra errores o inconsistencias en estos, por lo que entrega un mensaje
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donde se identifica el error para ser corregido. El segundo es que los datos ingresados son correctos
y pueden ser utilizados para la optimizacion deseada.

Una vez que los datos han sido leidos correctamente, el usuario puede comenzar la
optimizacion segun el modelo detallado, de no encontrar alguna infactibilidad, este obtiene los
resultados, con lo que finalmente el sistema entrega este/os archivo/s al usuario/a.

O O O

| Interfaz de Usuario/a | | Control | | Entidad |
Usuario/a
i
Seleccionar archivo
con tablas requeridas L Cargar archivo con
tablas requeridas .
ALT o
| Solicitar correccién de Solicitar ingreso de

Hay errores en los datos datosy dénde se datos correctos

<. BncuentTan_____ I

Datos ingresados son
correctos Get tablas .

Optimizar L]
seguin |
modelo |

Resultados del modelo
»

H H Entregar resultados
e b ittt frmmTmmmmmmmmmmms e
| 1 |

Figura 26: Diagrama de secuencia para ambos modelos de asignacion.

Fuente: Elaboracion Propia.

5.4. Prototipo Funcional Desarrollado

A modo de propuesta se ha desarrollado el siguiente prototipo funcional, del cual se
muestran una seccién comun y 2 para cada modelo descrito. En estas el usuario podra seleccionar
el modelo que desee ejecutar, cargar los archivos :
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1. Seccidn 1, seleccion del modelo a ejecutar: En esta vista se entregan la informacion
general de los dos modelos desarrollados en el proyecto, para que el(la) usuario(a)
pueda seleccionar de manera informada el modelo que desea ejecutar.

REVALIDA

Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

SELECCIONE EL MODELO A UTILIZAR:

MODELO DE CALENDARIZACION SEMESTRAL

Modelo que genera un calendario semestral de 16 semanas
para la toma de examenes del EUNACOM-SP, maximizando
la cantidad de revalidantes a evaluar y organizando las

MODELO DE ASIGNACION DE REVALIDANTES Y PRUEBAS

Modelo que genera un calendario para la toma de examenes
del EUNACOM-SP segin la cantidad de revalidantes
pendientes, creando pruebas y asignandolos a estas

fechas de cada grupo

Ir > Ir >

Figura 27:Vista de la seccidn de seleccion del modelo a ejecutar del Prototipo Funcional elaborado.

Fuente: Elaboracion propia

2. Seccidn 2, carga de datos: En esta vista se solicita al(la) usuario(a) que seleccione
el o los archivos donde se encuentran las tablas con los datos que requiere el modelo
para su ejecucion, para que sean cargados. En la Figura 28 se aprecia la vista para
el modelo de asignacion de revalidantes y pruebas, y en la Figura 29 para el de
calendarizacion semestral.
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AL

'UNIDAD DE
REVALIDA

Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

MODELO DE ASIGNACION DE REVALIDANTES Y PRUEBAS

Para el correcto funcinamiento del modelo es necesario
seleccionar y cargar los archivos Hoja Madre y
Resultadosindividuales2021 en formato .xlsx

Figura 28: Vista de la seccion de carga de datos del modelo de Asignacién de Revalidantes y Pruebas del Prototipo Funcional
elaborado.

Fuente: Elaboracion propia
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REVALIDA

Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

MODELO DE ASIGNACION CALENDARIZACION SEMESTRAL

- . < Examinar
Para el correcto funcinamiento del modelo es necesario

seleccionar y cargar el archivo de disponibilidad en formato .xlsx

Figura 29: Vista de la seccion de carga de datos del modelo de Calendarizacion Semestral del Prototipo Funcional elaborado.

Fuente: Elaboracion propia

Adicionalmente, se muestra una vista de un error en la carga de los datos, en especifico, la
Figura 30 muestra que 2 pruebas ocupan el mismo Sector, Bloque horario, Fecha y Centro, es decir,
estarian ocupando el mismo espacio fisico en el mismo momento de tiempo, lo cual es incompatible
con la manera de operar de la Unidad de Revalida.

89



»

'UNIDAD DE
REVALIDA

Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

MODELO ASIGNACION DE REVALIDANTES Y PRUEBAS

ValueError: Las siguientes pruebas tienen igual valor de Fecha-Centro-idBloque-idSector:

idPrueba  Fecha idBloque  Centro idSector

5994 29-07-2021 1 Google Meet 1
5995 29-07-2021 1 Google Meet 1

Figura 30: Vista de la seccion de carga de datos con un error de consistencia para modelo de Calendarizacion Semestral del
Prototipo Funcional elaborado.

Fuente: Elaboracion propia

3. Seccion 3, descarga de resultados: En esta vista el(la) usuario(a) puede ver si el
modelo se ejecutd de manera correcta, y posteriormente descargar los resultados
obtenidos.
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UNIDAD DE
REVALIDA

Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

MODELO DE ASIGNACION DE REVALIDANTES Y PRUEBAS

: < . . B Archivo Prueba.xlsx Descargar
Funcionamiento exitoso, han sido creados el archivo que =

contiene las pruebas creadas, y el archivo que contiene los
revalidantes asignados a estas
Archivo AsignacionRevalidante.xlsx

Figura 31: Vista de la seccién de descarga de resultados del modelo de Asignacion de Revalidantes y Pruebas del Prototipo
Funcional elaborado.

Fuente: Elaboracion propia
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UNIDAD DE
REVALIDA

Facultad de Medicina de la Universidad de Chile

MODELO CALENDARIZACION SEMESTRAL
Archivo CalendarizacionEUNACOM .xlsx

Funcionamiento exitoso, han sido creados el archivo que
contiene las fechas de rendicién para cada grupo de revalidantes

Figura 32: Vista de la seccién de descarga de resultados del modelo de Calendarizacién Semestral del Prototipo Funcional
elaborado.

Fuente: Elaboracion propia
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CAPITULO6: EVALUACION ECONOMICA DEL PROYECTO

Para la evaluacion de la factibilidad del proyecto, se hace de suma importancia el impacto
econdémico que este tendrd. Como el quehacer de la Unidad de Revalida representa un beneficio
social para el pais, al hacerse cargo, en parte, de la escasez de médicos generales comparados con
la poblacidn chilena, es que se realiza un analisis social del proyecto, asi como también, un analisis
privado donde se mide el impacto que este tiene en los sueldos pagados por la unidad.

6.1. Beneficios y Costos

6.1.1. Ingresos

Los ingresos que se describen para el proyecto corresponden a la evaluacion social de este.
En ella, se evalla la cantidad de revalidantes aprobados durante el periodo en que se han registrado
los resultados del modelo asignacion de revalidantes y pruebas (Mayo, Junio, Julio y Agosto 2021)
Ilegando a una cantidad de 311, con lo que es posible calcular una tasa de 77 revalidantes con su
proceso completo aprobado por mes, la cual es proyectada a 3 afios por ser un proyecto tecnologico,
asumiendo que este proyecto es replicable en los afios posteriores. Esta tasa es comparada con los
188 revalidantes con su proceso completo aprobado siguiendo la calendarizacion anterior, la que
da un total de 47 revalidantes por mes. Esto es utilizado para calcular el beneficio social de tener
mas médicos disponibles en la sociedad, con lo que se utiliza el sueldo promedio de un médico,
que segun el COLMED (2020) asciende a los $3.200.000, el cual es ajustado por la tasa de 0,98
por ser mano de obra altamente calificada.

En cuanto a la evaluacién privada, ambos modelos generan un ahorro en costos, lo que se
traduce en un delta de costos positivo al realizar la comparacion con el flujo actual.

6.1.2. Costos e Inversion

Para el célculo de los costos en la evaluacion privada, se utilizan la cantidad de personas
involucradas para la realizacion manual de ambas calendarizaciones, la cantidad de dias que les
toma realizar cada una de ellas, y el salario que ganan estas personas mensualmente (aproximados)
estas personas, se exponen en las siguientes tablas:
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Tabla 19: Costos asociados a los salarios pagados actualmente por la Unidad de Revalida en el proceso manual de
recalendarizacion de actividades.

Fuente: Elaboracién Propia.

Costos para el proceso de recalendarizacion
Personas involucradas 3
Dias hébiles utilizados al afio 20
Salarios mensuales $4.000.000

Tabla 20: Costos asociados a los salarios pagados actualmente por la Unidad de Revalida en el proceso manual de
calendarizacion de actividades semestrales.

Fuente: Elaboracién Propia.

Costos para el proceso de calendarizacion semestral
Personas involucradas 2
Dias hébiles utilizados al afio 6
Salarios mensuales $3.900.000

La reduccion de costos que permite la implementacion de ambos modelos reduce el tiempo
de ejecucion de estos a 0,5 jornadas laborales (dias), una vez al mes para el modelo de
recalendarizacion, y 2 veces al afio para el modelo de calendarizacion semestral, donde son
ejecutados solamente por una persona, cuyo salario asciende a los $900.000 aproximadamente.

Otro costo importante para destacar es la inversion inicial realizada en cuanto al costo del
tesista que realiza ambos proyectos, el cual asciende a los $4.600.000.

En cuanto al analisis social, se analiza solamente el proyecto de recalendarizacion, por lo
que se vuelven a ocupar los salarios definidos, ajustados por una tasa de 0,98 al tratarse de mano
de obra altamente calificada.

Es importante destacar que para en analisis del flujo de caja del proyecto, los valores de los
salarios fueron amplificados por una tasa de 1,21, ya que se utilizan salarios brutos.
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6.2. Flujo de Caja

6.2.1. Flujo de Caja Privado

Para el andlisis del flujo de caja privado, se calculd la tasa de descuento mediante el método
de CAPM, definido a continuacion:

T, =71f +,8(rm - rf)

A partir de los datos del IGPA de los ultimos 20 afios se encuentra que la tasa de descuento
a utilizar asciende a un 7,56%. Utilizando los datos sefialados se construye el Flujo de caja privado
para la implementacion de ambos modelos, el cual es realizado comparando los gastos realizados
en estos procesos actualmente con los beneficios del proyecto. Este se detalla a continuacion:

Tabla 21: Flujo de Caja privado para la implementacion de ambos modelos en la Unidad de Revalida, comparado con la
situacion actual.

Fuente: Elaboracién Propia

Ao 0 Ao 1 Ano 2 Ano 3
ABeneficios $ -1 3 - $ - $ -
ACostos $ - $4.495.615 $4.495.615 $4.495.615
AFlyjo de Caja Operacional | $ - $ 4.495.615 $ 4.495.615 $ 4.495.615
Alnversion -$4.600.000| $ - $ - $ -
AFlyjo de Capitales -$4.600.000| $ - $ - $ -
AFlujo de Caja Privado $ -4.600.000 $4.495.615 $4.495.615 $4.495.615

A partir de este resultado se calculan los siguientes indicadores de VAN y TIR:

Tabla 22: VAN y TIR del anélisis privado del proyecto.

Fuente: Elaboracion Propia.

VAN

$7.078.239

TIR

81%

Ambos indican que el proyecto es entonces factible econémicamente y conveniente para la
Unidad de Revalida, tanto econémicamente, como organizacionalmente, ya que el proyecto libera
personal altamente calificado, el cual es requerido para otras funciones tremendamente
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importantes. Ademas, se ha estudiado que el impacto del proyecto se traduce en una disminucion
de un 1.78% de los salarios fijos anuales de la Unidad de Revalida.

6.2.2. Flujo de Caja Social

En cuanto al analisis del impacto social que tendria el proyecto, se utiliza una tasa de
descuento del 6% para este tipo de proyectos, que brinda el Ministerio de Desarrollo Social, la cual
representa el costo de oportunidad que incurre la sociedad cuando el sector publico extrae recursos
para financiar sus proyectos. Utilizando esta, junto con los costos y beneficios detallados
anteriormente se obtiene el siguiente flujo de caja social:

Tabla 23: Flujo de caja social para la implementacion del modelo de Asignacién de Revalidantes y Pruebas en la Unidad de
Revalida, comparado con la situacion actual.

Fuente: Elaboracion Propia.

Afio 0 Ao 1 Ao 2 Ao 3
ABeneficios $ -1 $ 962.752.000 | $ 962.752.000 | $ 962.752.000
ACostos 3 -1 $ 3.281.017 | $ 3.281.017 | $ 3.281.017
AFlujo de Caja Operacional | $ -1 $ 966.033.017 | $ 966.033.017 | $ 966.033.017
Alnversion -$4.508.000| $ -1 $ -1 $ -
AFlujo de Capitales -$4.508.000 | $ -1 $ -1 9 -
AFlujo de Caja Social $ -4508.000| $ 966.033.017 | $ 966.033.017 | $ 966.033.017

Desde el cual se calcula el indicador VAN, obteniéndose el siguiente resultado:

Tabla 24: VAN del analisis social del proyecto.

Fuente: Elaboracion Propia.

VAN $2.576.763.119

Como se observa, el proyecto tiene un VAN positivo, lo que indica que es conveniente para
la sociedad llevar a cabo este proyecto. Su alto valor se explica debido a la cantidad de dias que el
proyecto permite trabajar a los médicos revalidados, y el alto salario de estos, el cual es utilizado
como una aproximacion al beneficio social que genera, lo que se ve reflejado en un alto impacto
en cuanto a la accesibilidad de la poblacion a mas médicos generales.
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6.3. Analisis de Sensibilidad

Para la realizacion del analisis de sensibilidad, es puesto a prueba el proyecto social, donde
se realiza una variacion de un 20% en la tasa de revalidantes aprobados, con tal de revisar el
impacto que esta variable tiene en el proyecto. A partir de esto es que se generan dos nuevos flujos
de caja ambientados en 2 escenarios, uno pesimista, con una tasa de 621 revalidantes aprobados al
afio; y otro optimista, con una tasa de 932 revalidantes aprobados al afio. Estos resultados se

muestran a continuacion:

Tabla 25: Flujo de caja social optimista para la implementacion del modelo de Asignacién de Revalidantes y Pruebas s en la
Unidad de Revalida, comparado con la situacion actual.

Fuente: Elaboracion Propia.

Ao 0 Afio 1 Afio 2 Afo 3
ABeneficios $ -| $1.448.832.000 | $1.448.832.000 | $1.448.832.000
ACostos $ -1 $ 3.281.017 | $ 3.281.017 | $ 3.281.017
AFlujo de Caja Operacional | $ -| $1.452.113.017 | $1.452.113.017 | $1.452.113.017
Alnversion -$4.508.000 | $ -1 $ -1 $ -
AFlujo de Capitales -$4.508.000 | $ -1 3 -1 9 -
AFlujo de Caja Social $ -4508.000| $1.452.113.017 | $1.452.113.017 | $1.452.113.017

Tabla 26: VAN del analisis social optimista del proyecto.

Fuente: Elaboracion Propia.

VAN $3.876.060.767,44

Tabla 27: Flujo de caja social pesimista para la implementacién del modelo de Asignacion de Revalidantes y Pruebas en la
Unidad de Revélida, comparado con la situacion actual.

Fuente: Elaboracion Propia.

Afo 0 Ano 1 Afo 2 Afo 3
ABeneficios $ -| $ 473.536.000 | $ 473.536.000 | $ 473.536.000
ACostos $ -1 $ 3.281.017 | $ 3.281.017 | $ 3.281.017
AFlujo de Caja Operacional | $ -1 $ 476.817.017 | $ 476.817.017 | $ 476.817.017
Alnversion -$4.508.000 | $ -1 $ -1 $ -
AFlyjo de Capitales -$4.508.000 | $ -1 $ -1 9 -
AFlujo de Caja Social $ -4508.000| $ 476.817.017 | $ 476.817.017 | $ 476.817.017
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Tabla 28: VAN del analisis social pesimista del proyecto.

Fuente: Elaboracién Propia.

VAN $1.269.082.905,18

Analizando estos resultados, se ve que una variacion de un 20% de los revalidantes
aprobados genera un impacto cercano al 50% del VAN calculado inicialmente, lo cual es un alto
impacto, pero se encuentra que, si al menos se genera gque un solo revalidante mas que la situacién
actual apruebe el examen, el VAN es positivo, lo que da la tranquilidad que el proyecto tiene un
impacto social positivo incluso si generara ain menos revalidantes aprobados que los estudiados.

6.4. Discusion de Supuestos y Resultados

El andlisis realizado utiliza los datos de la cantidad de revalidantes que egresan o generan
acta, lo que quiere decir, que terminan el proceso. Estos datos son obtenidos de la Hoja Madre de
la Unidad de Revalida y permiten comparar la cantidad de actas que se generaban 4 meses antes
de la puesta en marcha del modelo de Asignacion de Revalidantes y Pruebas, y los 4 meses
operativos de este, resultados que fueron entregados anteriormente.

Si bien esto permite generar una medicion real del impacto en la productividad que ha
tenido el modelo, queda pendiente la comparacion entre el uso de los espacios disponibles para la
asignacion de pruebas, como también entre el tiempo promedio de permanencia en el sistema,
ambos analizando antes y después de la implementacién del modelo. Por desgracia, no fue posible
llevar a cabo estos andlisis debido a que la manera en que eran almacenados los datos no permitié
obtener, para todos los revalidantes, la fecha exacta en que entraron al proceso, como tampoco la
disponibilidad real que se tenia de los centros de simulacion, sumado a que la cantidad de pruebas
que se toman al dia ha aumentado considerablemente a medida que han pasado los meses, llegando
a cerca del doble de las tomadas durante mediados del 2020.
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CAPITULO 7: CONCLUSIONES

El explosivo crecimiento en la cantidad de revalidantes que rinden el examen EUNACOM
ha generado nuevos desafios para la Unidad de Revéalida de la Facultad de Medicina de la
Universidad de Chile en cuanto a la organizacion y el calendario en que se rinde este examen, y la
acotada disponibilidad de los centros de simulacion con que se cuenta. Ademas, debido al Estallido
Social del 2019 y la pandemia del Covid-19 durante los afios 2020 y 2021, han quedado
revalidantes con su proceso pendiente, ante lo cual se han habilitado a rendir de manera virtual bajo
ciertas restricciones que ha definido ASOFAMECH, lo que ha supuesto una nueva arista a la
organizacion de este mismo generando un nuevo proceso exclusivo para esta modalidad.

La Unidad de Revalida ha realizado el calendario de actividades de manera manual hasta el
momento en que se presento el proyecto, por lo que se tuvo que generar un redisefio de los procesos
de calendarizacion de las actividades, a traves de la metodologia de Ingenieria de Negocios fue
posible identificar el problema a dar solucién, los procesos involucrados y determinar el redisefio
de procesos adecuado que incorpore la solucion disefiada, la cual contempla el desarrollo de dos
modelos de optimizacion, los cuales asignan un calendario semestral, y el otro genera
calendarizaciones dependiendo del avance de los revalidantes en el proceso.

El primero de los modelos genera un calendario semestral que maximiza la cantidad de
revalidantes que pueden ser aceptados dentro de un semestre académico de 16 semanas, y permite
igualar las condiciones de rendicién de los revalidantes, respetando las semanas de espaciamiento
entre las pruebas y asignando a nivel del horario en que se rinden las 4 especialidades por las que
estos deben pasar.

El segundo modelo examina las especialidades pendientes por parte de los revalidantes y
genera un calendario de tal manera que se generen egresos (que los revalidantes completen todas
sus especialidades pendientes) lo mas pronto posible, y en la menor cantidad de pruebas.

Los resultados de la operacion del segundo modelo generaron un aumento en los egresos
mensuales en un 63,8% durante los meses de mayo, junio, julio y agosto del 2021, los que ademas
generaron una mejor utilizacion de los centros de simulacién.

Este proyecto fue evaluado econdmicamente tanto en el impacto privado hacia la Unidad
de Revalida, como el impacto social que generan los médicos que quedan habilitados para ejercer
en la sociedad chilena, donde se ha conseguido que sea rentable en ambas situaciones, asumiendo
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que los modelos pueden ser utilizados por un plazo de 3 afios. En cuanto a este analisis, no fue
posible realizar un analisis del impacto que se tiene en la utilizacion de los centros de simulacion,
debido a que la informacion no fue almacenada de manera constante, ni de la misma manera.
Debido a esto, tampoco fue posible generar un indicador del tiempo de permanencia de los
revalidantes en el proceso, el cual podria haber sido utilizado para medir el impacto del modelo de
asignacion de revalidantes. Pero, debido a los Gltimos cambios realizados en la base de datos, y la
informacidn generada por el modelo, seré posible calcular este indicador en el futuro.

Finalmente, este trabajo presenta soluciones factibles para los subproblemas presentados,
pero estos estan sujetos a cambios que pueda tener el proceso de revalidacion de titulo de médicos
extranjeros como, por ejemplo, en la cantidad de semanas que considera el semestre, 0 cOmo se
almacenaran, en el futuro, los datos de las pruebas pendientes de los revalidantes, lo que afectaria
notoriamente a las soluciones planteadas y generarian la necesidad de realizar cambios profundos
en la formulacion de estas.
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