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1. INTRODUCCIÓN  

 
En el hospital del IESS de la ciudad de Machala, el área de emergencia es una de las 
más críticas debido a que está encargada de proporcionar atención médica oportuna y 
eficiente a todas las personas cuya vida está en riesgo. La atención en esta área se 
realiza durante las 24 horas del día. En el área de emergencia los doctores de turno 
clasifican a los pacientes acordes al tipo de gravedad (leves, menos graves, graves) para 
ser derivados a las salas correspondientes, el IESS posee limitantes de una 
infraestructura física, lo que hace que los pacientes tengan que esperar horas para ser 
atendidos. (IESS, 2014) 
 

Dada la importancia de que en el área de emergencia se brinde a los pacientes una 
atención rápida, y con el menor tiempo de espera posible, el estudio realizado permitió 
evaluar la zona de emergencia para proponer una solución de reducción de tiempo de 
permanencia de los pacientes en el hospital. 

 

Los simuladores, son programas que buscan reproducir un fenómeno natural mediante 
la visualización de los diferentes estados que el mismo puede presentar donde cada 
estado está definido y descrito por un conjunto de variables que cambian mediante la 
interacción en el tiempo con un algoritmo determinado a fin de describir de manera 
intuitiva el comportamiento del sistema real. (Cataldi, Lage, & Dominighini, 2013) 
 

El desarrollo del presente trabajo, tiene como objetivo crear un modelo de simulación 
mediante la herramienta Flexsim, para la optimización de un proceso de atención de 
pacientes. 
 

1.1. Marco Contextual  
 

1.1.1. Atención en el IESS de Machala 

 

En la Ciudad de Machala, el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IESS) es una 
entidad pública que brinda servicios médicos a todos los afiliados, tanto de empresas 
públicas como privadas, en el actual sistema de atención de pacientes, del área de 
emergencias, no ofrece un servicio eficaz ni eficiente, por lo que se forman colas de 
espera tardías para los pacientes en la sala, mientras esperan ser atendidos y a su vez 
derivados al área correspondiente, dependiendo del tipo de gravedad con la que lleguen 
a la casa de salud.  
 

1.2. Problema  
 

Al área de emergencias del hospital del IESS de Machala, llegan pacientes, para ser 
atendidos por los doctores disponibles de admisión. Estos doctores atienden a los 
enfermos y los clasifican en tres categorías: graves, menos graves y leves. Los enfermos 
leves se marchan directamente a casa. Los enfermos graves son atendidos por los  
doctores del área de urgencias y a continuación cierta cantidad de pacientes, esperan 
pasar a la única sala de radiografía y el resto son atendidos por las enfermeras del centro. 
Tras realizarse la radiografía el paciente vuelve a ser visto por un doctor y después pasa 
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a ser asistido por una de las enfermeras. Los enfermos menos graves pasan 
directamente a ser asistidos por una de las enfermeras y después se marchan a casa. 
¿Cómo optimizar el sistema de atención de pacientes en el IESS? 
 

1.3. Objetivo General  

 
Crear un modelo de simulación, mediante la herramienta Flexsim para la optimización de 
un proceso de atención de pacientes en un hospital. 
  
 
2. DESARROLLO  

 

2.1. Marco Teórico  

 

2.1.1 Definiciones de simulación  
  

Actualmente la operación de los sistemas de producción y servicios es compleja, por lo 
cual es necesario realizar una modelación del sistema real, ya que esto permite un 
análisis detallado y profundo, por esto se hacen necesarias las diferentes herramientas 
que ayudan a modelar las complejidades de las operaciones de los distintos escenarios.  
Simulación es el proceso de diseñar y desarrollar un modelo de un sistema o proceso 
real y conducir experimentos con el propósito de entender el comportamiento del sistema 
o evaluar varias estrategias (dentro de límites impuestos por un criterio o conjunto de 
criterios) para la operación del sistema. (Mejia) 
 
Para poder realizar un buen estudio de simulación es necesario entender los conceptos 
básicos que componen un modelo. 

 

2.1.2 Simulación de eventos discretos 

 
Conjunto de relaciones lógicas matemáticas y probabilísticas que integran el 
comportamiento de un sistema bajo estudio cuando se presenta un evento determinado. 
El objetivo del modelo de simulación consiste, precisamente en comprender, analizar y 
mejorar las condiciones de operación relevantes del sistema. (García Dunna, García 
Reyes, & Cárdenas Barrón, 2006) 
 
2.1.2.1 Sistema  
 

Conjunto de elementos que se interrelacionan para funcionar como un todo; desde el 
punto de vista de la simulación, tales elementos deben tener una frontera clara. (García 
Dunna, García Reyes, & Cárdenas Barrón, 2006) 
 
2.1.2.2 Modelos de Simulación de Eventos Discretos (MSED) 
 

Es una técnica que apoya la toma de decisiones, el sistema cambia de estado en una 
cantidad numerable de instantes de tiempo (Eventos).  
 
Los eventos pueden servir para: 
 
-Planificar el final de una simulación 
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- Planificar una operación en un instante concreto 
(Rodríguez Barrios, Serrano, Monleón, & Caro, 2008) 

 
Diagrama de modelo de desarrollo de un Evento Discreto (MSED) 

 

 

Ilustración 1: Modelo de Sistema de Evento Discreto (José Manuel Rodríguez Barrios, David Serrano, Toni Monleón, 
Jaime Caro, 2008) 

 

2.1.2.3 Teoría de Colas 
 

Es una colección de modelos matemáticos que describen sistemas de línea de espera 

particulares o sistemas de colas. También es conocida como el estudio matemático del 

comportamiento de líneas de espera. Esta se presenta, cuando los “clientes” llegan a un 

“lugar” demandando un servicio a un “servidor”.  

 

Un sistema de colas consiste en uno o varios servidores que prestan un servicio a uno o 

varios usuarios que acceden al sistema. El proceso de llegadas lo regula una fuente 

generadora de usuarios y, en general, estas llegadas serán de forma aleatoria. Esta 

fuente generadora de usuarios puede ser finita o infinita. 

 

Los elementos más importantes de un sistema de colas son: las llegadas, la cola, el 

servicio y la salida. (Abad, 2002) 

 

Elementos que deben conformar una cola  

 

 

Ilustración 2: sistema de colas (Ricardo Cao Abad, 2002) 
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2.1.3 Simuladores 
 

Existe gran variedad de simuladores para ayudar a empresas de todo tipo entre los 
cuales se encuentran: ProcessModel, Simul8, Arena, Simio, Promodel, Synchro y 
Flexsim entre otros. (Marmolejo, Robles, Macías, & Piedra Mayorga, 2013) 
 

2.1.3.1 Flexsim 

   

El software FlexSim fue desarrollado por Bill Nordgren, Cliff King, Roger Hullinger, 

Eamonn Lavery y Anthony Johnson, permite modelar y entender con precisión los 

problemas básicos de un sistema sin la necesidad de programaciones complicadas, esto 

debido a que ofrece una forma sencilla al desarrollar el modelo de simulación. 

(Marmolejo, Robles, Macías, & Piedra Mayorga, 2013) 

 

2.2  Marco Metodológico  
 

La presente metodología representa las etapas y actividades que se debe realizar para 
lograr el objetivo planteado en el proyecto. Las etapas, si bien se presentan como 
secuenciales, éstas son totalmente recíprocas, ya que durante la construcción del 
modelo se va realizando ajustes debido a que surgen aspectos del modelo que son 
difíciles de predecir al inicio del proyecto. 
 

2.2.1 Ciclo del Proyecto 

 

Los pasos para realizar la simulación del sistema a estudiar consiste en: 
 

1- Identificación y Análisis del objetivo 
 

El sistema de atención de pacientes del área de emergencias del IESS, debe brindar un 
servicio de atención eficaz, para que el tiempo de espera de los pacientes sea optimizado 
y sean atendidos, de una manera oportuna sin importar el tipo de gravedad con la que 
presenten, para lo que se ve la gran necesidad de crear un modelo de simulación, 
mediante la herramienta Flexsim para la optimización del proceso de atención de 
pacientes. 
 

2- Recolección de datos 
 

En esta etapa que por lo general suele demandar tiempo, pero el caso de estudio 
anexado en el presente trabajo, menciona datos importantes para el desarrollo de la 
simulación. Solo fue necesario realizar una visita para constatar los tiempos estimados 
para cada paciente, los cuales fueron utilizados en el diseño del modelo de simulación. 
(Ver Caso de Estudio) 
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3- Diseño del Modelo 
 

Diseño del Modelo del Sistema actual 

 

Ilustración 3: Diseño del modelo del sistema actual (Katherine González, 2015) 

 

4- Construcción Del Modelo de simulación 
 

Luego de haber analizado el diseño del modelo, se construye el modelo de simulación 
que refleje el actual sistema que brinda el IESS para la atención de pacientes en el área 
de emergencias. El modelo es diseñado en la herramienta Flexsim. 
Los objetos utilizados para la construcción del modelo son: 

 

1 Source                                      Objeto utilizado para representar la entrada a un sistema. 

 

4 Queue  Objeto utilizado para representar las salas de espera. 

 

12 Processor                              Objeto   utilizado  para representar  donde se  

                    realiza los procesos correspondientes. 

 

1 Sink    Objeto utilizado para representar la salida del sistema. 

  

Para realizar las conexiones entre cada objeto, o presionar la letra A 

 

Y en caso de querer desconectar un objeto, o presionar la letra Q 

Luego de haber hecho utilizado los objetos antes mencionados, 
con sus enlaces respectivos, el diseño de la simulación, quedara de la siguiente manera:  
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Modelo de Simulación del Sistema actual 
 

 

Ilustración 4: Construcción del Modelo (Katherine González, 2015) 

5- Simulación 

 
Aquí se refleja las etapas o ciclos anteriores de la metodología, en este caso se refiere 
a lo que concierne al  área de emergencias de un hospital. Para la configuración de cada 
objeto, se describe detalladamente en un anexo adjunto al presente trabajo. El tiempo 
de ejecución de la simulación es de 24hrs, transformado a minutos es 14440. 

 

Ejecución de la Simulación 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Ilustración 5: Simulación del Sistema actual (Katherine González, 2015) 
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6- Análisis de la simulación  

 

En esta fase se estudian los resultados obtenidos a través de la simulación, para lo que 
se podrá detectar soluciones al objetivo planteado, que es el de optimizar los tiempos de 
atención del hospital. Luego de haber obtenido los resultados en cuanto al tiempo 
totalitario para recibir atención un paciente en el área de emergencias se puede 
establecer que  es necesario optimizar los tiempos de espera  y atención, para evitar las 
largas colas de espera en la sala. 
 

7- Alternativas de solución generadas 

 
Se plantea como alternativa de solución, la creación de una sala de enfermeras para los 

doctores que atienden a los pacientes graves, de esa manera se reduciría los tiempos 

de espera a nivel general del sistema. La solución propuesta, tiene su justificación con 

tabla de comparación entre el sistema actual y el sistema propuesto. 

 

8- Documentación 

 
Los respectivos informes para la documentación de la simulación, son adjuntados 
durante el desarrollo del proyecto. (Revisar anexos) 
 

2.3 Resultados  
 

En la alternativa como solución al problema, para la optimización del tiempo de atención 
de pacientes, lo que se propone es un recorte del número de enfermeras que atienden a 
los pacientes menos graves, que son 5 enfermeras, lo cual se reduce al número de 3 
enfermeras para esa sala, mientras que las 2 restantes se las ubica en una nueva sala 
de espera de enfermeras para los doctores que atienden a los pacientes graves.  

 
Sistema Propuesto 

 

 
Ilustración 6: Nuevo Modelo como propuesta de solución (Katherine González, 2015) 
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Tabla 1: Tiempos de atención del Sistema actual 

Tabla 2: Tiempos de espera en las diferentes salas 

Tabla 3: Tiempos de atención del sistema propuesto 

Tabla 4: Tiempos de espera del sistema propuesto 

Los siguientes resultados a presentar tanto del sistema actual como del sistema 
propuesto, fueron generados a través de la herramienta Flexsim los mismos que facilitan 
su interpretación, con resultados esperados en la solución, para la optimización del 
tiempo de atención de pacientes. 
   

Sistema Actual 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Las tablas presentadas, se aprecia el tiempo de atención de doctores de admisión 

(atienden pacientes leves), doctores urgencias (atienden pacientes graves), enfermeras  

(atienden pacientes menos graves). 

Tiempos en las distintas salas de espera para los pacientes. Todos los resultados 

presentados están en la unidad de tiempo en este caso en minutos. 

 
Sistema Propuesto 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Como solución para optimizar el tiempo de atención, se planteó la creación de una nueva 

sala de enfermeras para los doctores que atienden a los pacientes graves, por ende 

aumentaría campos en comparación con las tablas presentadas anteriormente.  
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Tabla 5: Tiempos de atención en el Sistema Actual y el sistema Propuesto 

  
Sistema Actual Sistema propuesto 

T/ atención Paciente Leves 8 min 7 min con 18 sg 

T/ atención Paciente Menos graves 1 H con 43 min y 18 sg 31 min con 12 sg 

T/ atención Paciente graves sin Radiografía 2 Hrs con 29 min y 36 sg 2Hrs con 9min y 18 sg 

T/ atención Paciente graves con Radiografía 4 Hrs con 33 min y 36 sg  4Hrs con 43min y 54 sg 

 

Los resultados de las tablas, muestran el tiempo de atención para cada tipo de paciente, 

tanto para el sistema actual, como para el sistema propuesto, el cálculo de estos tiempos 

será detallado en anexos del presente trabajo. Se justifica la propuesta planteada como 

favorable para los pacientes y el hospital. Ofreciendo una atención oportuna, rápida y 

eficaz. 

Proporcionar las respuestas a las siguientes preguntas considerando una atención durante 24 
horas: 
 

a) ¿Cuál es el tiempo promedio de espera y atención de un paciente desde que ingresa 
hasta que sale del hospital? 

 
                     

 

 
 
 
 

Paciente Leve 

 

T/Espera=SalaEsperaLlegada     0.2 min 
T/Atención  =  T/Espera + DoctorAdm1         
      0.2 min     +   7.8 min      8 min 

 
Pacientes Menos graves 

T/Espera=SalaEsperaLlegada+SalaEspera Enfermera 0.2 min     + 84.6    84.8 min   = 1 H con 24 min y 48 sg 

T/ Atención  = T/Espera + DoctorAdm1 +   Enf1       

 84.8   + 7.8  +  10.7    103.3 min = 1 H con 43 min y 18 sg 

Pacientes graves sin radiografía 

 
T/ Espera= SalaEspera Llegada+ SalaEspera Graves+ SalaEspera Enfermera                        0.2   +   3.4   +   84.6      

88.2 min =  1 H con 28 min y 12 sg 

T/ Atención  =  T/Espera + DoctorAdm1 +  GDoctor1 + Enf1       

 88.2 +  7.8  + 42.9  +  10.7      149.6 min = 2 Hrs con 29 min y 36 sg 

 
Pacientes graves con radiografía 

T/ Espera= SalaEspera Llegada+ SalaEspera Graves+ SalaRadiografia + SalaEspera Graves + SalaEspera Enfermera   

0.2 +  3.4 +  52.7 +  3.4  +  84.6  144.3 min =  2 Hrs con 24 min y 18 sg 

Valores max 
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Flexsim, 2015 

T/ Atención = T/Espera + DoctorAdm1 + GDoctor1 + Radiografía + GDoctor1+ Enf1       

144.3 + 7.8 + 42.9 + 25 + 42.9 + 10.7  273.6 min= 4 Hrs con 33 min y 36 sg  

 

b) ¿Cuál es el máximo tiempo que duro la atención de un paciente por los doctores? 

 
 

 
 

 

 
 
 
 
 

Para dar respuesta a las siguientes preguntas, se necesitara la siguiente imagen, que FLEXSIM 

brinda a través de un datashboard 

 

 
 
 
 
 

c) ¿Cuántos pacientes según la gravedad de enfermedad fueron atendidos? 
       Pacientes  graves= 64 pacientes 

 
d) ¿Cuántos pacientes graves fueron atendidos por los doctores dos veces? 
Pacientes graves con radiografías=  42 pacientes 

 
e) ¿Cuántos pacientes fueron atendidos por las enfermeras? 

 Pacientes atendidos por enfermeras= 64 pacientes 

 
f) ¿Cuántos pacientes se tomaron radiografía?  
Pacientes en Proceso Radiografías=   43 pacientes 

 

3. CONCLUSIONES    

 

Después de entender la terminología general de la simulación y de haber construido el 
propio modelo en FlexSim, se comprueba que la simulación permite tomar mejores 
decisiones para la creación de un software. Cuando se desee efectuar cambios en 
procesos, sin que afecta la institución, se puede recurrir  a las técnicas de simulación y 
asegurar la toma de decisiones con una confiabilidad mayor donde se disminuye el riesgo 
al fracaso gracias al análisis de modelos de simulación. Las herramientas de simulación 
ofrecen una plataforma que permite abordar con éxito un proceso de mejora continua de 
sistemas complejos para los cuales las técnicas clásicas no pueden ser utilizadas para 
formalizar la complejidad de los procesos. Con los resultados obtenidos entre el sistema 
actual y la propuesta, se establece que se optimizo el tiempo de atención en los pacientes 
de un hospital, siendo atendidos de una manera rápida y eficaz. 
 

Valores Doctores 
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