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RESUMEN

El presente trabajo propone un modelo de plataforma digital con analitica e inteligencia
artificial para optimizar la gestion informacional de la cadena de suministro de medicamentos
esenciales en Farmacias Siman, sucursal San Pedro Sula. La iniciativa surge ante la persistente
problematica de quiebres de stock y la dispersion de datos de inventario y ventas, que dificultan la
toma de decisiones oportunas. La investigacion, de enfoque mixto y alcance descriptivo, se centro en
el disefio conceptual y de informacion para validar la factibilidad técnica en contextos de datos
limitados. Como resultados principales, se identificaron seis requisitos criticos para el Producto
Minimo Viable y se selecciono el algoritmo XGBoost como motor predictivo, alcanzando un Error
Porcentual Absoluto Medio (MAPE) del 4.01% en el horizonte 6ptimo de 14 dias. La arquitectura
empresarial se especifico conforme a TOGAF ADM, empleando una infraestructura Serverless en
Google Cloud Platform (Vertex Al, BigQuery, Cloud Run y Looker Studio) que garantiza
escalabilidad y bajo costo operativo. La evaluacion integral del sistema obtuvo una puntuacion de
89/100 (Altamente Viable), demostrando la capacidad de generar un 71.7% de alertas accionables que
anticipan el desabastecimiento. La propuesta se alinea con los marcos NIST AI RMF 1.0 y NIST CSF
2.0, cumpliendo con las normativas hondurenas de salud y proteccion de datos. Asimismo, se
fundamenta en las teorias de la Cuarta Revolucion Industrial y la computacion en la nube,
fortaleciendo la capacidad de Farmacias Siman para responder a disrupciones globales y
contribuyendo a las metas de los ODS 3 y 9 de la ONU. Los hallazgos confirman que es posible
desplegar soluciones analiticas robustas en microentornos farmacéuticos, mejorando la disponibilidad

continua de medicamentos esenciales mediante decisiones basadas en datos.

Palabras claves: Cadena de suministro farmacéutica, inteligencia artificial, analitica predictiva,

gestion informacional, Farmacias Siman, Honduras.
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ABSTRACT

This work proposes a digital platform model with analytics and artificial intelligence to
optimize the informational management of the essential medicines supply chain at Farmacias Siman,
San Pedro Sula branch. The initiative arises from the persistent problem of stock-outs and the
dispersion of inventory and sales data, which hinder timely decision-making. The research, with a
mixed approach and descriptive scope, focused on the conceptual and informational design to validate
technical feasibility in limited-data contexts. As main results, six critical requirements were identified
for the Minimum Viable Product, and the XGBoost algorithm was selected as the predictive engine,
achieving a Mean Absolute Percentage Error (MAPE) of 4.01% in the optimal horizon of 14 days.
The enterprise architecture was specified according to TOGAF ADM, employing a Serverless
infrastructure on Google Cloud Platform (Vertex Al, BigQuery, Cloud Run, and Looker Studio) that
guarantees scalability and low operating cost. The comprehensive evaluation of the system obtained
a score of 89/100 (Highly Viable), demonstrating the capability to generate 71.7% of actionable alerts
that anticipate shortages. The proposal aligns with the NIST Al RMF 1.0 and NIST CSF 2.0
frameworks, complying with Honduran health and data protection regulations. Likewise, it is based
on the theories of the Fourth Industrial Revolution and cloud computing, strengthening Farmacias
Siman's capacity to respond to global disruptions and contributing to UN SDGs 3 and 9. The findings
confirm that it is possible to deploy robust analytical solutions in pharmaceutical micro-environments,

improving the continuous availability of essential medicines through data-driven decisions.

Keywords: Pharmaceutical supply chain, artificial intelligence, predictive analytics, informational

management, Farmacias Siman, Honduras.
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CAPITULO I. PLANTEAMIENTO DE LA INVESTIGACION
1.1 INTRODUCCION

La gestion eficiente de la cadena de suministro de medicamentos esenciales representa un
pilar fundamental para la salud publica, donde la ruptura del abastecimiento conlleva costos
tangibles y riesgos sanitarios. En el contexto de Farmacias Siman, el diagnostico preliminar de la

operacion reveld ineficiencias criticas.

En la sucursal de San Pedro Sula de Farmacias Siman, la operacion registra un costo de
oportunidad anual superior a US$9,000 debido a la combinaciéon de ventas no realizadas por
quiebres de inventario (stock-outs) y mermas por caducidad derivadas de sobre-stock (ver analisis
de viabilidad, seccion 6.7). Este impacto econdmico refleja una tension operativa critica: cuando
falta un medicamento esencial, el paciente enfrenta retrasos o sustituciones forzadas en su
tratamiento, y la farmacia pierde margen directo y fidelidad del cliente. Esta "ceguera operativa"
no solo erosiona la rentabilidad, sino que pone en riesgo la continuidad de los tratamientos de los
pacientes. Dado este contexto, la investigacion se centra en una intervencion minima viable:
convertir datos transaccionales internos en prondsticos, tableros y alertas auditables, priorizando
la disponibilidad de medicamentos esenciales como variable critica de desempefio operativo en

Honduras.

Este desafio local se enmarca en una tendencia regional mas amplia: la transformacion
digital del sector salud, identificada por el Banco Interamericano de Desarrollo como una
oportunidad historica para cerrar brechas de calidad, resultados y eficiencia en la region (Bagolle
et al., 2022). La pandemia de COVID-19 expuso la fragmentacion y el subfinanciamiento crénico
de los sistemas de informacién en salud, haciendo imperativa la adopcion de tecnologias que
mejoren la eficiencia mediante analitica avanzada y visualizacion de datos (Organizacion

Panamericana de la Salud [OPS], 2021).

La presente investigacion surge del interés de disefiar un modelo de informacién con
capacidades predictivas que convierta esos datos operativos dispersos en informacion accionable,
mitigando las pérdidas identificadas sin modificar la operacion vigente. En el &mbito académico,

el interés radica en contribuir al campo de la Gestion de Tecnologias de la Informacion



proponiendo un modelo replicable para contextos con datos limitados. Desde la perspectiva
profesional, el objetivo es demostrar la viabilidad técnica de integrar inteligencia artificial para
generar alertas preventivas que apoyen la toma de decisiones, alinedndose con las directrices
regionales de salud digital y contribuyendo a los Objetivos de Desarrollo Sostenible 3 y 9 de la

Agenda 2030 (ONU, 2015).

En el marco de una investigacion aplicada, el estudio adopta un enfoque mixto con disefio
exploratorio secuencial (DEXPLOS), integrando una fase cualitativa para especificar requisitos
(OE1) y una fase cuantitativa para validar el modelo y su utilidad (OE2—OE4), con un alcance
predictivo y disefio longitudinal retrospectivo. La estrategia se basa en el analisis de series
temporales historicas de ventas e inventarios mediante algoritmos de Gradient Boosting,
complementado con la especificacion de requisitos operativos validada por actores clave. Esta
aproximacion permite no solo comprender la situacion actual, sino modelar matematicamente la

demanda futura para anticipar riesgos de desabastecimiento con una base cientifica robusta.

Los objetivos del trabajo se estructuran en cuatro componentes: identificar los requisitos
funcionales y no funcionales del modelo informacional; definir el enfoque de inteligencia artificial
mediante la evaluacion comparativa de técnicas de Machine Learning; especificar la arquitectura
en la nube que sustente el procesamiento y visualizacion de datos garantizando escalabilidad; y
establecer un marco de evaluacion que valore la viabilidad técnica del modelo predictivo y su

utilidad para la toma de decisiones.

El Capitulo I desarrolla el planteamiento de la investigacion, contextualizando la métrica
del problema econdmico y delimitando el alcance predictivo. En el Capitulo II se presenta el marco
teorico, incluyendo la revision de enfoques de analitica farmacéutica. El Capitulo III describe la
metodologia, justificando el uso de series temporales y validacion walk-forward. El Capitulo IV
presenta los resultados del andlisis inferencial y la comparacion de modelos. El Capitulo V expone
las conclusiones y recomendaciones. Finalmente, el Capitulo VI desarrolla la propuesta de

aplicabilidad técnica y financiera del modelo.
1.2 ANTECEDENTES DEL PROBLEMA

La disponibilidad oportuna de medicamentos esenciales es una prioridad de salud publica.



La 24.* Lista Modelo de Medicamentos Esenciales de 1la OMS (2025) se actualiza de forma bienal
y guia la priorizacion de acceso y la planificacion de suministros (Organizacion Mundial de la
Salud [OMS], 2025). A nivel regional, la OPS impulsa el fortalecimiento de sistemas de

informacion para decisiones informadas (OPS, 2024).

El concepto de medicamentos esenciales remite a farmacos destinados a satisfacer
necesidades de salud prioritarias, cuya disponibilidad continua y asequible requiere sistemas de
informacion capaces de monitorear existencias, demanda y riesgo de escasez. La implementacion
efectiva de este enfoque demanda capacidades de monitoreo continuo y decisiones basadas en
datos. Seguin la Organizacion Mundial de la Salud (2024), ‘los medicamentos esenciales satisfacen

las necesidades prioritarias de atencion de salud de la poblacion’ (seccion Datos y Cifras).

Las tensiones de la ultima década, particularmente la pandemia de COVID-19, revelaron
vulnerabilidades sistémicas que incluyen congestion logistica, interrupciones productivas,
rigideces regulatorias y capacidad limitada para monitorear inventarios y demanda en tiempo real.
En la Region de las Américas, la OPS document6 disrupciones significativas en servicios
esenciales entre 2022 y 2023, impulsando respuestas regionales para fortalecer la resiliencia
operativa y subrayando la necesidad de monitoreo continuo para sostener tratamientos (OPS,
2024). Esta experiencia consolido la transformacion digital en salud como estrategia transversal

para mejorar la gobernanza, la trazabilidad y la oportunidad de la informacion (OPS, 2021).

A nivel regional, este impulso se consolido en 2024 con la aprobacion del Plan de Accion

2024-2030. La OPS (2024) establece:

Fortalecer la gestion y la gobernanza de los sistemas de informacion para la salud a nivel
nacional y subnacional a fin de asegurar la disponibilidad de datos de calidad para la toma
de decisiones, la formulacion de politicas y el monitoreo de las desigualdades en salud,
protegiendo al mismo tiempo la confidencialidad y la seguridad de la informacion de salud

personal. (p. 8)

La orientacion es explicita: robustecer liderazgo y gestion de datos, promover marcos
normativos y asegurar talento humano capaz de ejecutar la transformacion digital en todos los

niveles de atencion. Estas directrices legitiman inversiones en datos de calidad y capas



informacionales reutilizables para la decision clinica y de abastecimiento.

En América Latina, estos desafios globales y regionales se agravan por factores locales
como la fragmentacién de sistemas y la dependencia de importaciones, lo que perpetua brechas en
la visibilidad y la interoperabilidad de datos. La problematica de quiebres de stock convive con
desafios estructurales que incluyen fragmentacion e interoperabilidad limitadas, asimetrias
regulatorias y dependencia de importaciones. Andlisis regionales del Banco Interamericano de
Desarrollo describen la gran oportunidad de la salud digital para cerrar brechas de calidad,
resultados y eficiencia, siempre que se combinen politicas, estdndares y capacidades técnicas con
enfoque de derechos (Bagolle et al., 2022). Esta perspectiva regional resalta la importancia de
desarrollar soluciones tecnoldgicas contextualmente apropiadas que consideren las

particularidades locales.

Los determinantes de quiebres de stock son multifactoriales y abarcan tanto el lado de la
oferta como el de la demanda. Del lado de la oferta se identifican fallas de manufactura, escasez
de insumos y concentraciones de mercado, mientras que del lado de la demanda se presentan picos
estacionales, practicas de inventario inadecuadas e imprevisibilidad en los patrones de consumo.
De hecho, la escasez es un problema global. Al respecto, Shukar et al. (2021) afirman: “Drug
shortages are a complex global challenge involving various stakeholders, including manufacturers,
regulatory authorities, and healthcare providers” (seccion Introduction). En linea con las
directrices de la OMS, el acceso a medicamentos bésicos sigue siendo insuficiente a escala global,
lo que refuerza la pertinencia de fortalecer funciones publicas, supervision y cooperacion

interinstitucional.

En Honduras, estas dindmicas latinoamericanas se reflejan en un contexto de digitalizacién
incipiente, donde las brechas en integracion y capacidades digitales limitan la respuesta a
problemas globales como la escasez persistente. La politica sectorial ha dado pasos significativos
hacia la mejora de la trazabilidad logistica. En 2022, la Secretaria de Salud avanz en la instalacion
del Sistema Informatico de Administraciéon Logistica de Medicamentos e Insumos (SALMI) en
hospitales de referencia con el fin de fortalecer el control de inventarios y la disponibilidad (OPS,
2022). Paralelamente, la OPS registrd proyectos para fortalecer infraestructura y capacidades,

creando condiciones para una mayor visibilidad del abastecimiento (OPS, 2022).



A nivel organizacional, las farmacias privadas enfrentan retos diferenciales respecto del
subsector publico, incluyendo variabilidad de la demanda, dependencia de proveedores externos,
contratos y margenes, asi como la necesidad de integrar fuentes de datos heterogéneas para
predecir quiebres y decidir reposiciones. La adopcion efectiva de tecnologias digitales depende de
factores organizacionales, tecnologicos y humanos, incluyendo capacitacion, alineacion interna,
interoperabilidad y percepcion de valor, como sintetiza una revision sistematica reciente
(Nascimento et al., 2023). En consecuencia, el despliegue de paneles visuales y alertas requiere
gestion de datos, resguardo de privacidad y alineacidon con procesos vigentes para evitar fricciones

operativas.

En sintesis, los antecedentes globales, regionales y nacionales convergen en tres ideas
centrales: la escasez de medicamentos esenciales es persistente y multifactorial; la region cuenta
con mandatos y hojas de ruta para fortalecer sistemas de informacion y aprovechar soluciones
digitales con enfoque de derechos; y el contexto hondurefio presenta condiciones habilitantes junto
con brechas de integracion y capacidades que aconsejan intervenciones informacionales acotadas.
En consecuencia, para una organizacion como Farmacias Siman esto justifica un enfoque de
soporte a la decision mediante paneles visuales y alertas que incremente visibilidad y coordinacion,

sin alterar los procesos de reposicion establecidos.
1.3 PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

En la sucursal de San Pedro Sula de Farmacias Siman, la gestion del abastecimiento de
medicamentos esenciales enfrenta una crisis de eficiencia operativa que impacta directamente en
la rentabilidad y el nivel de servicio al paciente. El problema central no es la carencia de
herramientas tecnologicas per se, sino el alto costo del desabastecimiento y la ineficiencia en la

reposicion.

Diagnosticos preliminares de la operacion sugieren que la farmacia incurre en pérdidas
economicas estimadas en US$9,000 anuales. Para fines de trazabilidad del indicador, esta
estimacion integra dos componentes medibles: (a) merma por caducidad asociada a sobre-stock y
(b) ventas no realizadas atribuibles a quiebres de inventario (stock-outs) en medicamentos de alta

rotacion.



Esta situacion es sintomdtica de una gestion reactiva y empirica. Aunque la farmacia genera
diariamente volumenes constantes de datos de ventas e inventarios, estos se encuentran dispersos
en silos de informacidn que impiden una vision integral. Actualmente, las decisiones de reposicion
se toman basandose en lo que ya ocurrié (“espejo retrovisor”), lo que incrementa el riesgo de
quiebres de stock y de sobre-stock con caducidad, al no anticipar la demanda futura con precision.
En consecuencia, el personal depende de la intuicién o de promedios simples que no capturan
estacionalidad ni tendencias complejas, perpetuando pérdidas por ventas no realizadas y mermas

por vencimiento.

La brecha técnica radica en la incapacidad actual de transformar los datos transaccionales
historicos en inteligencia preventiva. Existe una desconexion entre la disponibilidad del dato bruto
y la toma de decisiones: mientras la operacion genera la materia prima (datos), la gerencia carece
de los mecanismos analiticos para procesarla y convertirla en alertas tempranas. Esta carencia de
informacion accionable es la causa raiz que perpetua el ciclo de ineficiencia, impidiendo optimizar

los niveles de inventario antes de que ocurra la ruptura o el vencimiento.

En consecuencia, el problema de investigacion se define como la persistencia de niveles
criticos de incertidumbre en la demanda y pérdidas operativas por la ausencia de un mecanismo
analitico que explote la informacion histdrica para optimizar las decisiones de reabastecimiento.
Atender esta problematica permitira transitar de un modelo de "reaccion ante el fallo" a uno de
"anticipacion basada en datos", justificando la necesidad de una soluciéon que blinde la

disponibilidad de medicamentos esenciales.

En sintesis, el problema se delimita en la sucursal San Pedro Sula (donde) y en el
abastecimiento de medicamentos esenciales (qué), debido a decisiones de reposicion reactivas sin
soporte analitico (por qué/cémo), que generan pérdidas por caducidad y ventas no realizadas (qué
impacto), en el periodo de analisis definido por los datos histéricos disponibles (cuando), afectando

tanto la rentabilidad como el nivel de servicio al paciente (a quién).
1.4 PREGUNTAS DEL PROYECTO (FRAMEWORK P.I.C.0O.)
1.4.1 PREGUNTA GENERAL

(En qué medida un modelo de informacion con capacidades predictivas (I) para
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medicamentos esenciales en Farmacias Siman, sucursal San Pedro Sula (P), comparado con la
reposicion manual reactiva vigente (C), contribuye a reducir quiebres de stock y pérdidas por
caducidad y a mejorar la toma de decisiones mediante tableros y alertas (O), sin intervenir los

procesos operativos existentes?

Delimitacion del Caso (Etiquetas del Framework): Para garantizar la precision del

alcance, se etiquetan los componentes bajo el marco P.I1.C.O.:

e (P) Pacientes/Farmacia: Gestion de la cadena de suministro de medicamentos esenciales

en la sucursal San Pedro Sula de Farmacias Siman.

e (D) Intervencion (Modelo IA): Desarrollo de un modelo de informacién con capacidades

predictivas.

e (C) Comparacion (Gestion Actual): Reposicion manual y reactiva basada en criterios

empiricos.

¢ (0O) Outcome (Optimizacion Stock): Mitigaciéon de quiebres de stock, reduccion de

pérdidas por caducidad y generacion de informacion para la decision.

e Restriccion del Estudio: La evaluacion se realiza sin intervenir ni modificar los procesos

operativos vigentes.
1.4.2 PREGUNTAS ESPECIFICAS

1. ;Cudles son los requisitos funcionales y no funcionales necesarios para
desarrollar un modelo de informacion con capacidades predictivas de
plataforma digital adaptado a las condiciones tecnoldgicas y operativas de

Farmacias Siman?

2. (Qué enfoque de inteligencia artificial y técnicas de analisis de datos deben
seleccionarse para apoyar la reposicion de medicamentos esenciales en el

contexto especifico de Farmacias Siman y por qué razones técnicas?

3. (Como debe disefiarse la infraestructura en la nube que soporte el



procesamiento, almacenamiento y visualizacion de datos, garantizando

escalabilidad, disponibilidad y seguridad?

4. (Qué indicadores y métricas permiten evaluar la viabilidad técnica del
modelo predictivo y la utilidad potencial de tableros (dashboards) y alertas

para la toma de decisiones?
1.5 OBJETIVOS DEL PROYECTO
1.5.1 OBJETIVO GENERAL

Disefar un modelo de informacién con capacidades predictivas que apoye la gestion de la
cadena de suministro de medicamentos esenciales en Farmacias Siman, generando tableros de
control y alertas preventivas para mitigar los quiebres de stock y favorecer el acceso oportuno de

los pacientes.
1.5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Identificar los requisitos funcionales y no funcionales del modelo de informacioén
con capacidades predictivas, considerando las condiciones tecnoldgicas y
operativas de Farmacias Siman, asi como las limitaciones de procesos y datos

disponibles.

2. Definir el enfoque de inteligencia artificial y las técnicas de analisis de datos para
apoyar la reposicion de medicamentos esenciales en Farmacias Siman, enfocado en

informacion accionable para mitigar quiebres y priorizar reposiciones.

3. Especificar la arquitectura en la nube que sustente la ingesta, el procesamiento, el
almacenamiento y la visualizacion de la informacion, asegurando criterios de

escalabilidad, disponibilidad y seguridad.

4. Validar la viabilidad técnica del modelo predictivo mediante un marco de
evaluacion que compare su desempeio frente a una linea base reproducible (Naive
y Promedio Movil Simple de 30 dias — SMA30), demostrando una mejora > 30%

en MAE (métrica primaria) respecto a la linea base, verificada mediante backtesting



temporal (walk-forward), para diciembre de 2025.
1.6 JUSTIFICACION

La investigacion se justifica por su aporte simultaneo en tres planos: publico, institucional
y académico. En el plano publico, promueve la construccion de una capa informacional confiable
y oportuna que facilite la planificacion y supervision de servicios vinculados a medicamentos
esenciales, sin reiterar diagndsticos de escasez ni cifras globales. El énfasis recae en cémo
transformar datos operativos dispersos en insumos comparables y trazables que permitan decidir,
documentar y aprender dentro de una organizacion privada que interactiia con el ecosistema
sanitario. La propuesta se limita a capacidades informacionales (prondsticos, tableros y alertas)
que complementen los procesos de reposicion vigentes sin sustituirlos ni automatizarlos,

reconociendo explicitamente las limitaciones de la operacion actual.

Desde el ambito institucional, el estudio agrega valor al proponer un modelo informacional
que genere capacidades analiticas para anticipar patrones de demanda farmacéutica, buscando
evidencia sobre su viabilidad en contextos con restricciones de datos y recursos limitados
(Badakhshan et al., 2022). La propuesta no busca sustituir sistemas existentes ni alterar los
procesos establecidos de reposicion, sino generar capacidades informacionales complementarias
mediante paneles integrados y alertas predictivas que apoyen las decisiones con supervision

humana continua.

Para profundizar en el analisis de causas raiz del desabastecimiento (efecto), se elabor6 un
Diagrama de Causa—Efecto (Ishikawa) (ver Ilustracion 1), que organiza los factores en Tecnologia,
Procesos, Personas y Entorno y justifica que la intervencioén del estudio se limite a una capa
informacional (pronoéstico, tableros y alertas) sin modificar procesos operativos. Este analisis
visual sistematiza cémo la interaccion entre brechas tecnologicas (silos de datos), procesos
manuales reactivos y factores del entorno contribuye directamente al problema central de
desabastecimiento, justificando asi la necesidad de una intervencion focalizada en la capacidad

predictiva.



PERSONAS

-------- Procesos manuales (Excel) -------- Falta capacitacion anélisis datos

-------- Falta cle herramientas predictivas -------- Sobrecarga operativa {Jefe Farmacia)

-------- Silos de datos (Ventas vs Inventario) -------- Dependencia de experiencia individual

DESABASTECIMIENTO
CRITICO Y PERDIDAS
($9,000 USD/Ano)

-------- Reposicion reactiva ('Espejo retrovisor') -------- Volatili manda post-COVID

--- Falta de estandarizacion en pedidos ~ Nemeeeee Tiempos entrega variables

,,,,,,,, Revisién visual empirica ----——-- Restricciones espacio almacén

PROCESOS ENTORNO

Tustracion 1. Diagrama de Causa-Efecto (Ishikawa) del Desabastecimiento

Nota. Elaboracion propia. El diagrama identifica las causas raiz clasificadas en Tecnologia, Procesos, Personas y

Entorno que contribuyen al problema de desabastecimiento.

El enfoque reconoce explicitamente las limitaciones de trabajar con datos histéricos
acotados y prioriza el desarrollo conceptual sobre la implementacion operativa, contribuyendo con
un marco metodologico replicable para contextos similares. La evidencia reciente respalda
explorar servicios informativos mediante tableros y alertas con capacidades predictivas graduales
que prioricen confiabilidad, trazabilidad y cumplimiento antes de la automatizacion plena. Este
enfoque acota riesgos y favorece la adopcion en entornos con capacidades heterogéneas,
ofreciendo valor incremental sin imponer automatismos. Al-Houraniy Weraikat (2025) identifican
en su revision sistematica centrada en resiliencia de cadenas farmacéuticas la necesidad de mayor
confiabilidad, trazabilidad y cumplimiento normativo antes de escalar a operacion rutinaria. En
este marco, se seleccionard y justificard el enfoque de inteligencia artificial y las técnicas de
analisis de datos mas adecuadas al contexto de Farmacias Siman, asegurando aplicabilidad

operativa y trazabilidad de supuestos.

La viabilidad y oportunidad del proyecto se refuerzan por un entorno regional que reconoce
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la necesidad de fortalecer los sistemas de informacion para la salud, con lineas de accion y actores
definidos. Aunque la investigacion se desarrolla en un contexto privado, dicho marco proporciona
un lenguaje comun y expectativas razonables para guiar iniciativas que mejoren la disponibilidad
y utilidad de informacidn, sin imponer una ruta tecnoldgica unica. Esta convergencia entre politica
y practica habilita proyectos de alcance acotado que documenten condiciones reales de
implementacion y ofrezcan evidencia de utilidad organizacional. En suma, existe una ventana de
oportunidad para probar, evaluar y medir la efectividad informacional de servicios que aporten

claridad y estabilidad a la toma de decisiones.

En cuanto a la contribucion académica, se propone disefiar y justificar una capa
informacional minima que haga mas legible la operacion para quienes deciden en el punto de
servicio. Ello implica pasar de la retorica de la transformacion digital a la operacionalizacion de
requisitos concretos de informacion y visualizaciones con trazabilidad. De manera deliberada, el
estudio no apuesta por promesas causales fuertes ni automatismos; su aporte es documentar
supuestos, limites y condiciones para que la informacion procesada sea pertinente para la decision
tactica. Con ello, contribuye con evidencia reproducible sobre qué practicas de implementacion y
uso favorecen el aprovechamiento de datos en organizaciones con recursos y capacidades

heterogéneas, en linea con buenas practicas reconocidas.

En cuanto al impacto esperado, los resultados deberian transparentar criterios de
priorizacioén especificando qué producto, por qué y cuando; fortalecer la rendicion de cuentas
mediante evidencia verificable de los insumos informacionales utilizados; y habilitar ciclos de
mejora continua, comparando decisiones en el tiempo con definiciones estables. Este tipo de valor
(claridad, trazabilidad y capacidad de aprendizaje) es coherente con marcos de referencia no
prescriptivos que describen resultados deseables sin imponer como lograrlos, especialmente ttil
cuando existen restricciones de recursos y se busca una adopcion gradual. En consecuencia, la
investigacion se plantea como un paso responsable hacia la madurez informacional, con énfasis en

practicas que apuntalan la toma de decisiones sin alterar la operacion vigente.

Finalmente, la pertinencia ptblica se reafirma al vincular la visibilidad informacional con
prioridades de salud y con la agenda regional de fortalecimiento de sistemas. Lejos de replicar

diagndsticos, el estudio propone criterios y evidencias para decisiones explicables y reproducibles,
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donde la informacion estructurada y una evaluacion proporcional de riesgos resultan mas

determinantes que cualquier promesa de automatizacion.
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CAPITULO II. MARCO TEORICO

2.1 MACROENTORNO

El macroentorno de la cadena de suministro de medicamentos esenciales se encuentra
actualmente configurado por una convergencia de fuerzas globales que condicionan de manera
significativa el disefio de nuevos modelos analiticos para la gestion de informacion en contextos
farmacéuticos. No se trata meramente de una evolucidon tecnoldgica incremental, sino de una
reconfiguracidon estructural impulsada por la necesidad de resiliencia ante la incertidumbre
operativa y sanitaria. Este analisis se estructura en torno a siete vectores globales (Secciones 2.1.2
a 2.1.8) que contextualizan la propuesta tecnoldgica, complementados por un analisis comparativo
PESTEL (Seccion 2.1.1) para contrastar la madurez regulatoria local frente a referentes

internacionales.

Este andlisis del macroentorno internacional no constituye un ejercicio enciclopédico
aislado, sino que proporciona los fundamentos conceptuales, técnicos y regulatorios necesarios
para justificar las decisiones de arquitectura del modelo predictivo propuesto para Honduras. Se
reconoce que, si bien la propuesta tiene un alcance académico acotado, debe cimentarse en las
mejores practicas globales para garantizar su validez técnica, ética y operativa. Como sefialan
Shukar et al. (2021), la escasez de medicamentos es un "problema global multifactorial" asociado
a disrupciones logisticas y fallas de manufactura, lo que exige fortalecer la resiliencia de las
cadenas de suministro mediante sistemas de informacion que permitan transitar de la reaccion ante

el fallo a la anticipacion del riesgo.

2.1.1 ANALISIS COMPARATIVO PESTEL (UE, EE. UU., SUDAMERICA Y
HONDURAS)

Para situar la investigacion en el contexto global y justificar la estrategia de disefio del
modelo propuesto, resulta imperativo contrastar la madurez regulatoria y tecnolégica de Honduras
frente a entornos internacionales de referencia. Se realiza un analisis comparativo bajo el marco
PESTEL (Politico, Econémico, Social, Tecnologico, Ecologico y Legal), seleccionando tres zonas
geograficas que representan distintos estadios de evolucion normativa y de mercado: la Union

Europea (UE) como referente normativo garantista y vinculante; Estados Unidos (EE. UU.) como

13



referente de innovacidon tecnolodgica impulsada por incentivos de mercado; y Sudamérica

(especificamente Brasil) como el referente regional (benchmark) mdas avanzado en la

institucionalizacion de la salud digital.

Este contraste (detallado en la Tabla 1) permite identificar brechas estructurales que el

modelo predictivo debe mitigar y fundamenta la adopcion voluntaria de estandares internacionales

como decision de gobernanza. En el contexto del caso, la revision documental sugiere ausencia de

un marco transversal equivalente a GDPR/LGPD aplicable de forma integral; por ello, los

controles de privacidad, trazabilidad y supervision deben definirse como requisitos verificables

del sistema (OE1-OE3), sin depender exclusivamente de mandatos externos.

Tabla 1. Matriz PESTEL Comparativa para Gobernanza de Datos, IA e Interoperabilidad en

Salud Digital
Dimension  Union Europea Estados Unidos Sudamérica Honduras (Contexto
PESTEL (Referente (Referente de (Brasil) del Caso)
Normativo) Innovacion) (Referente
Regional)

(P) Politico Estrategia unificada | Politicas federales Estrategia de Politica Fragmentada:
de Mercado Unico agresivas de Gobierno Digital y Existen iniciativas aisladas
Digital y adopcion incentivo a la Salud Digital de digitalizacion
vinculante del interoperabilidad institucionalizada gubernamental; sin
Reglamento del (21st Century Cures | mediante la Red embargo, en la revision
Espacio Europeo Act) y liderazgo Nacional de Datos | documental de este estudio
de Datos de Salud | estratégico global de Salud (RNDS), no se identificé una
(EHDS) para en el desarrollo de establecida como Estrategia Nacional de TA
facilitar el Inteligencia una politica de o de Salud Digital
intercambio Artificial como Estado que unificada y vinculante que
transfronterizo de prioridad de trasciende articule el intercambio de
datos clinicos y seguridad nacional. | administraciones. datos con el sector privado
secundarios. farmacéutico.

(E) Fuerte inversion Modelo impulsado | Inversion estatal Restriccion de Recursos:

Econémico publica centralizada | por el mercado sostenida en la Baja inversion publica en
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(S) Social

(T

Tecnologico

en infraestructura
transfronteriza y
subsidios directos a
la digitalizacion de
los sistemas
sanitarios
nacionales para
reducir la

fragmentacion.

Derechos digitales
consolidados
normativamente;
existe una alta
conciencia
ciudadana sobre la
privacidad
("Ciudadania de
Datos") y el derecho
al olvido como
garantias

fundamentales.

Requisitos
regulatorios
estrictos y marcos
comunes que
empujan la
interoperabilidad
obligatoria entre los
sistemas de salud de
los paises miembros

de la Union.

privado y las
aseguradoras, donde
los incentivos
financieros al
desempefio clinico
(Value-Based Care)
traccionan la
inversion masiva en

tecnologia.

Demanda activa de
servicios digitales
por parte del
consumidor
empoderado,
aunque persisten
brechas
significativas de
equidad en el
acceso a la
tecnologia y la
alfabetizacion

digital.

Ecosistema
avanzado de Cloud
Computing e 1A,
con una adopcion
masiva de
estandares FHIR
impulsada por los
mandatos de la
ONC (Office of the
National
Coordinator) y la
Final Rule.

plataforma publica
Conecte SUS'y en la
digitalizacion
masiva de servicios
ciudadanos para
reducir costos
operativos y mejorar

la cobertura.

Alta adopcion de
servicios digitales
ciudadanos
(Gov.br), lo que ha
impulsado
culturalmente la
demanda de
transparencia y
acceso a datos
personales por parte

de la poblacion.

Interoperabilidad en
expansion mediante
el estandar HL7
FHIR en la RNDS,
buscando la
integracion efectiva
entre los datos del
sector publico y la
red privada de

atencion.

infraestructura tecnolégica
sanitaria. El sector privado
(farmacias) debe asumir el
costo total de la
modernizacion tecnologica
(CAPEX/OPEX) sin

subsidios estatales.

Madurez Desigual: Alta
penetracion de telefonia
mévil en la poblacién, pero
practicas de privacidad y
ciberseguridad
heterogéneas tanto en
ciudadanos como en
organizaciones, con baja

percepcion de riesgo.

Heterogeneidad de
Sistemas: Predominio de
sistemas legados ("islas de
informacion") y baja
estandarizacion en el
intercambio de datos, lo
que abre una oportunidad
para adoptar arquitecturas

Cloud modernas por fases.
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A)
Ambiental

(L) Legal

El Pacto Verde
Europeo exige
cadenas de
suministro
sostenibles,
economia circular y
la trazabilidad
obligatoria de la
huella de carbono
en la produccion

farmacéutica.

GDPR & Al Act:
Marcos vinculantes
estrictos
(Reglamento UE
2016/679 y UE
2024/1689) para la
privacidad de datos
y la clasificacion de
riesgo de los

sistemas de IA.

Enfoque creciente
en la eficiencia
energética de los
centros de datos
masivos (Green IT)
y en la reduccion
del desperdicio
farmacéutico por
vencimiento
mediante
optimizacion

logistica.

HIPAA
(Vinculante) &
NIST
(Voluntario):
Regulacion
sectorial fuerte para
privacidad en salud
y guias de gestion
de riesgo técnico
(AI RMF)
ampliamente
adoptadas por la

industria.

Normativas
emergentes sobre
logistica inversa y
gestion responsable
de residuos de
aparatos eléctricos y
electronicos
(RAEE) aplicadas al

sector salud.

LGPD (Brasil):
Ley N° 13.709,
moderna y alineada
estructuralmente al
estandar europeo
(GDPR), con una
autoridad nacional

sancionadora activa.

Gestion de Mermas: El
vencimiento de fArmacos
es un problema econdémico
y ambiental critico no
optimizado; la normativa
de desechos es basica y se
centra en la disposicion

final, no en la prevencion.

Regulacién Limitada:
Existe complejidad
regulatoria sectorial
(sanitaria/comercial) y
normativa habilitante (p.
ej., firma electrénica); no
obstante, para el contexto
analizado, la revision
documental no identifico
un marco transversal
integral equivalente a
GDPR/LGPD ni una
normativa especifica de 1A
aplicable a decisiones
soportadas por modelos.
Esta condicion traslada la
carga de gobernanza 'y

control a la organizacion.

Nota. Elaboracion propia basada en fuentes normativas primarias: GDPR (UE, 2016), AI Act (UE, 2024), EHDS (UE,
2025), Cures Act/ONC Final Rule (EE. UU.), HIPAA (EE. UU.), LGPD (Brasil). Para Honduras: revision documental
de normativa sectorial y habilitante identificada en el estudio; el diagnéstico se formula como hallazgo del caso (no

como afirmacion exhaustiva del ordenamiento juridico).
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La comparacion detallada en la Tabla 1 revela una asimetria regulatoria para el problema
de investigacion: (1) en la UE, la gobernanza y clasificacion de riesgo de IA se establece por
regulacion vinculante; (2) en EE. UU., la interoperabilidad se empuja por mandatos y reglas
técnicas; (3) en Brasil, existe una ley de proteccion de datos con autoridad sancionadora; (4) en
Honduras, el caso se enfrenta a un marco disperso y no equivalente, por lo que el modelo debe
incorporar controles verificables desde el disefio. La revision documental no identificé un marco
integral equivalente a GDPR/LGPD plenamente vigente y aplicado al tratamiento de datos
personales en el contexto analizado; aunque existen iniciativas en discusion, la falta de una
normativa especifica de Inteligencia Artificial traslada la carga de la responsabilidad ética y de

gobernanza enteramente a la organizacion.

Esta realidad tiene una implicacion directa y critica para el disefio de la solucion en
Farmacias Siman: el modelo no puede depender de la ley local para garantizar su seguridad,
eticidad o calidad, porque el marco legal es insuficiente. Por lo tanto, el proyecto debe adoptar un
enfoque de cumplimiento voluntario basado en estdndares internacionales verificables
(especificamente los marcos del NIST), estableciendo tres pilares de disefio no negociables para

mitigar el riesgo institucional:

1. Privacidad por Disefio (Requisito No Funcional): Implementacion técnica de
minimizacion de datos y control de acceso robusto (IAM) para suplir la falta de mandato

legal externo, protegiendo la informacion comercial y del paciente.

2. Gobernanza del Ciclo de Vida: Trazabilidad obligatoria de las versiones del modelo
predictivo y documentacion rigurosa de los supuestos algoritmicos para garantizar la

auditoria interna y la reproducibilidad.

3. Supervision Humana (Control Operativo): Configuracion de las alertas predictivas
estrictamente como herramientas de "apoyo a la decision" y no como sistemas de
"automatizacion total", mitigando los riesgos éticos y operativos en ausencia de una Ley

de IA nacional que delimite responsabilidades.

En coherencia con el Capitulo I, este PESTEL justifica que el disefio del modelo incorpore:

(a) requisitos verificables de privacidad/trazabilidad/supervision (OEl), (b) decisiones
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arquitectonicas de seguridad y resiliencia (OE3) y (c) criterios de evaluacion que integren
desempefio predictivo + utilidad operativa + gobernanza (OE4). En ausencia de mandatos locales

equivalentes, se toma como referencia voluntaria NIST CSF 2.0 y NIST AI RMF 1.0.
2.1.2 ESCASEZ GLOBAL DE MEDICAMENTOS ESENCIALES

La escasez de medicamentos esenciales no constituye un fenémeno coyuntural o aislado,
sino una problematica global sistémica que fundamenta la relevancia y urgencia de desarrollar
modelos analiticos especializados. Entre 2020 y 2023, informes del programa de cadena de
suministro respaldado por USAID y reportes del The Global Fund documentaron mejoras en
disponibilidad cuando se fortalecen plataformas de informacién y monitoreo logistico que las
intervenciones respaldadas por plataformas de informacion robustas lograron mejorar
significativamente la disponibilidad de insumos criticos, protegiendo la continuidad de los
tratamientos (Global Health Supply Chain Program-Procurement and Supply Management
[GHSC-PSM], 2023; The Global Fund, 2023). Esta evidencia empirica valida la hipotesis
subyacente de esta investigacion: la tecnologia de informacion, cuando se aplica a la visibilidad
de datos, deja de ser un soporte administrativo para convertirse en un determinante clave de la

seguridad del paciente.

Los determinantes de esta escasez son complejos y estructurales, incluyendo la
concentracion geografica de la produccion de principios activos (APIs) y los cuellos de botella
logisticos en las rutas de distribucion globales. Como respuesta, las autoridades reguladoras
avanzadas han transitado desde enfoques reactivos hacia modelos de transparencia y monitoreo
activo. En la Union Europea, la Agencia Europea de Medicamentos (EMA) ha implementado la
European Shortages Monitoring Platform (ESMP) para coordinar la deteccion temprana de
faltantes (European Medicines Agency, 2024). La literatura cientifica y la practica regulatoria
coinciden en un punto: los sistemas de informacion fortalecidos y los mecanismos de alerta
temprana son componentes criticos para mitigar el impacto de los desabastecimientos en la salud
publica, permitiendo a los gestores actuar antes de que el producto falte en el estante (European

Medicines Agency, 2023).

Tabla 2. Enfoques Internacionales para la Mitigacion de la Escasez de Medicamentos Esenciales
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Enfoque Principal

Herramientas

Tecnoldgicas

Organizacion  Politica/Iniciativa

OMS Lista Modelo de
Medicamentos Esenciales
2025

OPS Plan de Accién 2024-
2030 (IS4H)

FDA Drug Shortage Database

EMA Shortage Prevention
Initiative

USAID Supply Chain Indicators

Priorizacién y acceso
universal a tratamientos como

derecho humano fundamental.

Transformacion digital
regional de los sistemas de
salud para mejorar la

resiliencia.

Transparencia total y
monitoreo publico de faltantes

para informar al mercado.

Prevencion proactiva de
desabastecimientos basada en
el analisis de datos de oferta y

demanda.

Medicion rigurosa del
desempeiio logistico mediante
Indicadores Clave de

Desempefio (KPIs).

Sistemas de informacion
sanitaria integrados para la
vigilancia epidemiologica y

logistica.

Plataformas interoperables
basadas en el estandar HL7
FHIR para el intercambio de

datos.

Base de datos publica de
escasez con actualizaciones
frecuentes y orientacion para

actores del mercado.

Plataforma regional unificada
de notificacion y seguimiento
(ESMP) para coordinacion

interestatal.

Sistemas de monitoreo
continuo de indicadores con
visualizacion analitica para la

toma de decisiones.

Nota. Elaboracion propia basada en Organizacion Mundial de la Salud (2025), Organizacién Panamericana de la Salud
(2024) y documentos regulatorios oficiales (EMA, FDA, USAID). Las herramientas tecnoldgicas descritas

representan las mejores practicas internacionales aplicables al disefio conceptual del modelo.

2.1.3 TRANSFORMACION DIGITAL EN CADENAS FARMACEUTICAS

La digitalizacion de las cadenas farmacéuticas se ha consolidado como un imperativo

estratégico de sostenibilidad operativa. Las plataformas analiticas y de inteligencia artificial
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requieren, no obstante, una infraestructura subyacente escalable y segura que soporte el
procesamiento de grandes volimenes de datos. Este soporte tecnologico debe ser consistente con
marcos de referencia modernos, como el NIST Cybersecurity Framework (CSF 2.0) y el Al Risk
Management Framework (Al RMF 1.0), que orientan las capacidades técnicas y organizacionales

necesarias para operar servicios criticos en entornos digitales hostiles.

La integracion de la Inteligencia Artificial en operaciones farmacéuticas ha demostrado
impactos documentados y cuantificables en la literatura cientifica reciente. La literatura reporta
que la analitica predictiva puede capturar patrones no lineales de demanda y apoyar decisiones de
inventario; sin embargo, la magnitud de mejora depende del contexto, la calidad de datos y el
disefio de validacion temporal (Fourkiotis & Tsadiras, 2023; Badakhshan et al., 2022). Estudios
recientes, como los de Badakhshan et al. (2022), proporcionan evidencia empirica sobre la
efectividad de combinar simulacion y aprendizaje automatico, reportando mejoras tangibles en
métricas operacionales de disponibilidad y reduccioén de costos operativos. Esta evidencia valida
la viabilidad técnica de adoptar enfoques hibridos en contextos farmacéuticos, siempre
manteniendo la premisa de que la IA es una herramienta de soporte y la supervision humana es

obligatoria para las decisiones finales.

Tabla 3. Evidencia Internacional de Aplicacion de Tecnologias Digitales en Cadenas

Farmacéuticas
Aplicacion Problema Tecnologia Contexto de Mejora
Tecnologica Abordado Principal Aplicacion Documentada

Analitica Informacion Aprendizaje Cadenas Mejoras significativas y

Predictiva de limitada e automatico farmacéuticas cuantificables en las

Demanda incertidumbre sobre | especializado internacionales y métricas de exactitud
patrones de (Machine distribucion. predictiva (forecast
consumo futuros. Learning). accuracy).

Tableros Visibilidad Business Farmacias multi- Integracion efectiva de

Integrados informacional Intelligence + sucursal y redes multiples fuentes de datos

fragmentada en silos

Cloud Computing.

minoristas

heterogéneas para la toma
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de datos aislados. dispersas. de decisiones
centralizada.
Sistemas de Deteccion tardia de Procesamiento de Gestion de Generacion documentada

Alerta riesgos operativos y | eventos complejos | inventarios criticos | de alertas tempranas que
Temprana quiebres de stock en tiempo real. y productos permiten acciones
inminentes. perecederos. correctivas preventivas.
Arquitecturas Limitaciones rigidas | Computacion en la | Organizaciones en | Mejora en la
Escalables y altos costos de la nube (Cloud proceso de disponibilidad,
infraestructura Computing). transformacion elasticidad y resiliencia
tradicional (on- digital. de los servicios de

premise). informacion criticos.

Nota. Evidencia sintetizada de estudios recientes sobre analitica predictiva en cadenas farmacéuticas. Elaboracion

propia basada en Al-Hourani y Weraikat (2025) y Badakhshan et al. (2022).

2.1.4 INTEROPERABILIDAD Y GESTION DE DATOS EN SALUD

La interoperabilidad técnica y semantica es una condicion sine qua non para integrar datos
provenientes de sistemas heterogéneos y evitar la creacion de nuevos silos de informacion. En este
ambito, el estandar HL7 FHIR (Fast Healthcare Interoperability Resources) se ha consolidado
como el marco dominante global para el intercambio de datos sanitarios (Health Level Seven
International [HL7], 2023). Para la gestion logistica y de cadena de suministro, la especificacion
FHIR ofrece recursos especificos como SupplyRequest y SupplyDelivery, expuestos mediante
APIs RESTful modernas, lo que facilita una interoperabilidad incremental, modular y menos

costosa que los estandares antiguos basados en mensajeria compleja.

La Organizacion Panamericana de la Salud (2024), en su Plan de Accion regional, establece
explicitamente que "se debe garantizar la interoperabilidad de los sistemas de informacion para la
salud" (p. 8), posicionando al estindar HL7 FHIR como la arquitectura de referencia para la region
de las Américas. Complementariamente, los estandares terminoldgicos son criticos para asegurar
la interoperabilidad semantica (que el dato signifique lo mismo para todos los actores): SNOMED
CT proporciona la terminologia clinica necesaria para describir condiciones y tratamientos,

mientras que la Clasificacion Anatomica Terapéutica Quimica (ATC) de la OMS permite
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comparaciones farmacoldgicas robustas a nivel internacional. Asimismo, los estandares GS1 para
la identificacion Uinica de productos aseguran la trazabilidad fisica a lo largo de la cadena, cerrando

el ciclo entre el dato digital y el producto fisico.
2.1.5 ETICA, GOBERNANZA DE IA Y CIBERSEGURIDAD EN SALUD

La integracion de algoritmos de inteligencia artificial en sistemas de salud introduce
riesgos éticos multidimensionales que no pueden ser ignorados ni gestionados Uinicamente con
controles técnicos. Los principios éticos han evolucionado desde directrices aspiracionales
abstractas hacia marcos operacionales concretos y auditables. La OMS (2021) definio los
principios rectores para el uso responsable de la IA en salud, abordando dimensiones criticas como

la transparencia, la equidad y la responsabilidad.

Sin embargo, para operacionalizar estos principios en un proyecto técnico, el NIST Al Risk
Management Framework (Al RMF 1.0) se presenta como la guia mas robusta y aplicable. Este
marco voluntario organiza la gestion de riesgos en cuatro funciones nticleo: Govern (Gobernar),
Map (Mapear), Measure (Medir) y Manage (Gestionar). El National Institute of Standards and
Technology (2023) caracteriza la IA confiable como aquella que es valida y robusta, segura y
resiliente, con rendicidon de cuentas, transparencia, explicabilidad, privacidad y gestion de sesgos

como atributos verificables:

Trustworthy Al systems are valid and reliable, safe, secure and resilient, accountable and
transparent, explainable and interpretable, privacy-enhanced, and fair with their harmful

bias managed. (p. 12)

Tabla 4. Principios Eticos para IA en Salud y su Relevancia para Plataformas Farmacéuticas

Principio Definicion Implicaciones de Consideraciones de
Etico Operacional Diseiio del Modelo Implementacion
Transparencia Capacidad de explicar Interfaces de usuario que Inclusion de métricas de
coémo y por qué el visualicen los factores importancia de variables (feature
algoritmo llego6 a una contribuyentes de la importance) en los tableros para el
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decision especifica.

prediccion.

usuario final.

Equidad Rendimiento del modelo | Validacion balanceada del | Pruebas exhaustivas con conjuntos
consistente y sin sesgos | modelo por subgrupos diversos de medicamentos para
a través de diferentes terapéuticos y tipos de evitar sesgos algoritmicos.
grupos o categorias. producto.

Responsabilidad | Definicion clara de la Estructuras de gobernanza | Procedimientos claros de
cadena de documentadas y roles escalamiento y supervision
responsabilidad humana | definidos para la operacion | humana obligatoria para
sobre las decisiones del sistema. decisiones criticas.
asistidas por IA.

Privacidad Proteccion rigurosa de Cifrado en transito/reposo, | Evaluaciones proporcionales de
datos comerciales y control de acceso basado impacto en privacidad y controles
sanitarios sensibles en roles (RBAC) y de acceso (segun alcance del caso),
contra accesos no minimizacion de datos. documentadas como evidencia de
autorizados. gobernanza.

Supervision Garantia de control Flujos de trabajo disefiados | Capacidades técnicas para que el

Humana humano significativo para que la decision final operador pueda anular o corregir
sobre las decisiones de compra/reposicion sea las sugerencias del algoritmo.
criticas del sistema. siempre humana.

Ciberseguridad | Proteccion activa del Enfoque de "Seguridad por | Monitoreo continuo de la

sistema contra

Disefio" alineado al NIST

infraestructura y gestion proactiva

amenazas, ataques y CSF y deteccion de de parches de seguridad.
vulnerabilidades anomalias.
técnicas.

Nota. Elaboracion propia basada en los estdndares del National Institute of Standards and Technology (2023). Estos

principios constituyen los requisitos no funcionales éticos del sistema.

2.1.6 IMPACTO DE DISRUPCIONES GLOBALES EN CADENAS
FARMACEUTICAS

Las disrupciones globales recientes, con la pandemia de COVID-19 como evento
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paradigmatico, han funcionado como una prueba de estrés masiva para las cadenas de suministro
farmacéuticas, revelando vulnerabilidades sistémicas profundas que habian permanecido latentes.
Estas disrupciones expusieron la fragilidad inherente de los modelos logisticos basados

exclusivamente en la eficiencia extrema (Just-in-Time) sin redundancia ni visibilidad de datos.

En el &mbito europeo, la respuesta ha sido tanto regulatoria como tecnologica: la EMA ha
impulsado instrumentos como la plataforma ESMP para prevenir y mitigar faltantes, subrayando
la importancia critica de la transparencia y el reporte oportuno de datos de inventario (European
Medicines Agency, 2023). El analisis de las respuestas organizacionales exitosas durante la crisis
revela un patron consistente: aquellas organizaciones que contaban con sistemas de informacion
integrados y capacidades predictivas pudieron adaptarse mas rapidamente a la volatilidad de la
demanda y la oferta. La transformacion digital post-pandemia, por tanto, no es opcional; prioriza
sistemas que generen informacion accionable sobre riesgos emergentes, validando la relevancia
de modelos que transformen datos operativos fragmentados en inteligencia para la toma de

decisiones bajo incertidumbre (Shukar et al., 2021).

Tabla 5. Disrupciones Globales y Respuestas Documentadas en Cadenas Farmacéuticas

Tipo de Impacto Documentado Respuesta Tecnolégica Fuente de
Disrupcion Evidencia
Pandemia Exposicion de vulnerabilidades Fortalecimiento acelerado de European
COVID-19 (2020- | sistémicas, ruptura de cadenas de | sistemas de informacion, Medicines
2022) suministro y picos de demanda. telemetria y adopcion de canales | Agency (2023)
digitales.
Interrupciones Escasez critica de medicamentos | Adopcion de mejores practicas de | Shukar et al.
Logisticas esenciales por fallas en transporte | prevencion, diversificacion de (2021)
global y produccion. proveedores y monitoreo de
rutas.
Rigideces Capacidad limitada para Implementacion de plataformas European
Regulatorias monitorear inventarios y demanda | de notificacion automatizada y Medicines
en tiempo real durante digitalizacion de tramites Agency (2023)

emergencias.

regulatorios.
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Nota. Elaboracion propia basada en la documentacion oficial sobre causas de escasez y estrategias de mitigacion

(European Medicines Agency, 2023; Shukar et al., 2021).

2.1.7 CONVERGENCIA TECNOLOGICA Y ECOSISTEMAS DIGITALES
EMERGENTES

El contexto tecnolégico actual esta marcado por la convergencia sinérgica de tecnologias
que anteriormente operaban de forma aislada: Cloud Computing, Inteligencia Artificial y Big Data.
Esta convergencia crea ecosistemas digitales integrados que transforman radicalmente las
capacidades de gestion disponibles para las organizaciones. Mell y Grance (2011), en su definicion
seminal para el NIST, describen la computacion en la nube como un modelo que permite el acceso
ubicuo, conveniente y bajo demanda a un conjunto compartido de recursos informaticos

configurables.

Esta caracteristica es fundamental para el sector farmacéutico en economias emergentes
como Honduras, ya que habilita el acceso a capacidades analiticas avanzadas (que requieren gran
poder de coémputo para el entrenamiento de modelos) sin la necesidad de inversiones prohibitivas
en infraestructura fisica (CAPEX). Al trasladar el costo a un modelo operativo flexible basado en
el consumo (OPEX), la nube democratiza el acceso a la tecnologia predictiva. La maduracion de
estos ecosistemas permite a organizaciones medianas, como Farmacias Siman, desplegar
soluciones sofisticadas de prediccion de demanda que, hace una década, solo estaban al alcance

de grandes corporaciones globales con centros de datos propios.

2.1.8 MODELOS OPERATIVOS Y GESTION DEL SERVICIO PARA
PLATAFORMAS FARMACEUTICAS

Finalmente, el éxito sostenible de una plataforma digital no depende solo de la excelencia
tecnologica, sino del modelo operativo y de gobierno que la sustenta. Es necesario establecer un
andamiaje robusto que asegure la creacion de valor continua y la estabilidad del servicio. Marcos
de gestion consolidados como ITIL 4 enfatizan la "co-creacion de valor" entre el proveedor de TI
y el negocio (Axelos, 2019), una perspectiva esencial para alinear los tableros analiticos con las

necesidades reales de los farmacéuticos en el punto de venta.
Para la gestion de riesgos tecnologicos y de inteligencia artificial, este estudio adopta los
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marcos del NIST como referencia técnica principal, dado su enfoque pragmatico y basado en

riesgos:
2.1.8.1 NIST CSF 2.0

El NIST Cybersecurity Framework (CSF) 2.0 se ha consolidado como el estandar de facto
para la gestion de ciberseguridad a nivel global. Organiza sus funciones nticleo en: GOVERN,
IDENTIFY, PROTECT, DETECT, RESPOND y RECOVER. La reciente incorporacion de la
funcion GOVERN en la version 2.0 subraya que la ciberseguridad es una responsabilidad
estratégica de gobierno corporativo, y no solo un problema técnico del departamento de TI

(National Institute of Standards and Technology, 2024).

Alcance del perfil organizativo

&

&

OBERN, z - =5 -
¢ - Recopilar la informacion necesaria

Marc9
d;;:,‘:{:fc:d Crear el perfil organizativo
del NIST
Analizar las brechas y crear un plan de accién
OETECTAR

Implementar el plan de accién y actualizar el perfil

Repetir...

HNustracion 2. NIST CSF 2.0 — Estructura del Core y Funciones

Nota. Adaptado de The NIST Cybersecurity Framework (CSF) 2.0 (NIST.CSWP.29), por National Institute of
Standards and Technology, 2024 (https://doi.org/10.6028/NIST.CSWP.29). Dominio publico.

Esta evolucion resulta fundamental para la especificacion de la arquitectura en nube
contemplada en el tercer objetivo especifico del proyecto, donde la seguridad y gestion de datos
constituyen criterios esenciales. E1 NIST CSF 2.0, de alcance intersectorial, amplia su marco con

la funcion GOVERN vy es aplicable a organizaciones de todos los sectores y tamafios; resulta
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especialmente util para el sector salud donde es fundamental gestionar riesgos y fortalecer la

resiliencia de servicios digitales criticos.
2.1.8.2 NIST AI RMF 1.0

De forma analoga, el NIST Al Risk Management Framework proporciona la estructura
necesaria para gestionar los riesgos especificos y Unicos de la Inteligencia Artificial, promoviendo
el desarrollo de sistemas que sean explicables, justos y seguros. Su adopcion en este proyecto
garantiza que el modelo predictivo se disefe desde el inicio ("Security by Design") considerando
los riesgos de sesgo algoritmico y confiabilidad, aspectos criticos en el sector salud (National

Institute of Standards and Technology, 2023).
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Medir
Los riesgos
identificados

son evaluados,
analizados o

rastreados

Mapear

Se reconoce
el contextoy se
identifican

riesgos relaciona-
dos con el contexto Gobernar

Una cultura de ’
gestion de riesgos Y
es cultivada
y presente

Gestionar

Los riesgos son
priorizadosy
actuados enfuncién
de unimpacto
proyectado

HNustracion 3. NIST Al RMF 1.0 — Funciones del Core (Govern, Map, Measure, Manage)

Nota. Adaptado de Artificial Intelligence Risk Management Framework (Al RMF 1.0) (NIST.AIL.100-1), por
National Institute of Standards and Technology, 2023 (https://doi.org/10.6028/NIST.AI.100-1). Dominio publico.

En conclusion, los siete vectores globales analizados en esta seccién (escasez,
transformacion digital, interoperabilidad, ética, disrupciones, convergencia y modelos operativos)
no operan como fenémenos aislados; interactian para formar el marco conceptual internacional
que fundamenta, valida y guia el disefio del modelo de informacidn propuesto. La siguiente seccion

descendera de este analisis global para examinar como estas tendencias se manifiestan, friccionan
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y adaptan en el contexto especifico del microentorno hondurefo.
2.2 MICROENTORNO

Tras analizar las tendencias globales en el macroentorno, esta seccion profundiza en las
condiciones operativas y competitivas especificas de Honduras que delimitan el campo de accién
para el modelo predictivo en Farmacias Siman. Mientras el analisis macro identifico la necesidad
de gobernanza y estandares, el microentorno revela las fricciones inmediatas: una intensidad
competitiva regional que presiona los margenes y una cadena de suministro local caracterizada por
la incertidumbre. La justificacion de la intervencidon tecnoldgica no reside Unicamente en la
modernizacion, sino en la necesidad de supervivencia operativa ante un entorno donde la

disponibilidad del producto es el principal diferenciador sostenible (Porter, 2008).

2.2.1 ANALISIS DE COMPETITIVIDAD REGIONAL (MODELO DE LAS 5
FUERZAS)

Para dimensionar la presion competitiva, se aplica el modelo de las 5 Fuerzas de Porter
(1979, actualizado 2008) al sector retail farmacéutico centroamericano. Este andlisis comparativo
es una caracterizacion cualitativa (no econométrica) orientada a derivar implicaciones de disefo
para el caso hondurefio. En particular, cuando (i) el poder del comprador es alto y (ii) el poder del
proveedor es alto, la disponibilidad se vuelve el principal diferenciador y exige: (a) prondstico con
validacion temporal, (b) reglas de alerta condicionadas a lead time y minimos de compra, y (c)

trazabilidad de decisiones. El detalle comparativo se presenta en la Tabla 6.

Tabla 6. Analisis comparativo de las 5 Fuerzas de Porter en Centroamérica (Retail

Farmacéutico)
Fuerza de Costa Rica Panama El Salvador Honduras
Porter (Mercado (Ventaja (Competencia (Contexto Siman)
Maduro) Logistica) Agresiva)
(1) Rivalidad Moderada-Alta: Moderada: Muy Alta: Guerra de | Altay Fragmentada:
entre Mercado Rivalidad precios agresiva Coexistencia entre
Competidores | consolidado con segmentada entre liderada por cadenas | cadenas de gran escala
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(2) Poder de
Negociacion
de los

Proveedores

(3) Amenaza
de Nuevos

Entrantes

cadenas
dominantes (ej.
Fischel, La
Bomba) que

compiten mediante

programas de
lealtad robustos y
servicios de valor

agregado.

Bajo-Medio: Las
cadenas poseen

escala para

negociar. Ademas,

la Caja
Costarricense de
Seguro Social
(CCSS) absorbe
gran parte de la
demanda de
cronicos,
reduciendo la
presion sobre el

retail.

Baja: Altas
barreras
regulatorias
(Ministerio de
Salud) y costos
operativos
elevados
desincentivan la
entrada de
competidores

informales.

grandes cadenas (ej.
Farmacias Arrocha)
y farmacias
independientes; la
competencia se
enfoca en la
profundidad del

surtido.

Bajo: La Zona
Libre de Colén
(ZL.C) actiia como
hub logistico,
facilitando el acceso
directo a
distribuidores
globales y
reduciendo tiempos

de reposicion.

Media: Barreras
logisticas bajas,
aunque los altos
costos inmobiliarios
en zonas urbanas
actuan como filtro
de entrada

financiero.

de descuento (ej.
Farmacias
Economicas) y una
alta densidad de
puntos de venta por

habitante.

Medio: Dependencia
de distribuidores
regionales, pero con
multiples opciones de
abastecimiento
debido a la
integracion comercial

y cercania logistica.

Alta: Bajas barreras
de entrada para
farmacias
independientes, lo
que satura el mercado
informal y de

conveniencia.

(p. ¢j., Kielsa) y
formatos de descuento
(p. €j., Punto Farma,
FarmaValue, Punto
Max), con competencia
centrada en precio y

disponibilidad inmediata.

Alto: Dependencia de un
numero limitado de
distribuidores mayoristas
y condiciones
comerciales que pueden
restringir crédito y
disponibilidad; en el caso
observado, los tiempos
de entrega se reportan
como variables, lo que
incrementa la

incertidumbre operativa.

Media-Alta: Las
barreras tecnoldgicas son
bajas, facilitando la
apertura; sin embargo, el
capital de trabajo
(inventario) constituye la
barrera real de

sostenibilidad.
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(4) Poder de
los

Compradores

(5) Amenaza
de Productos

Sustitutos

Medio:
Consumidor con
cobertura de
seguridad social
universal que
valora la farmacia
privada por
agilidad y servicio,
no solo por

necesidad.

Baja: Fuerte
cultura de
prescripcion
médica y
preferencia por
marcas éticas
respaldada por la
regulacion

sanitaria.

Alto: Consumidor
con mayor poder
adquisitivo relativo
que exige variedad
de marcas premium,
dermocosmética y
experiencia de

compra integral.

Media: Mercado
abierto a
suplementos
nutricionales y
medicina alternativa
de alta gama como
complementos

terapéuticos.

Muy Alto: Alta
sensibilidad al
precio; el cliente rota
entre farmacias
buscando diferencias
minimas de costo
debido a la oferta

masiva.

Alta: Alta
prevalencia de
genéricos
intercambiables y
venta libre sin receta,
fomentada por

politicas de acceso.

Muy Alto: Extrema
sensibilidad al precio y a
la disponibilidad
inmediata; ante un
quiebre de stock, el costo
de cambio (switching
cost) es nulo para el

paciente.

Alta: Proliferacion de
genéricos
intercambiables y venta
libre, utilizados
frecuentemente como
alternativa ante el
desabastecimiento de

marcas prescritas.

Nota. Elaboracion propia. Caracterizacion basada en la observacion directa de la oferta comercial y propuestas de
valor publicas (sitios web corporativos y reportes de mercado, recuperados en 2024). Los nombres se utilizan como

referentes ilustrativos de arquetipos competitivos.

La comparativa regional revela que Farmacias Siman opera en lo que Porter (2008)
describiria como un entorno de "rentabilidad restringida". A diferencia de sus pares en Panama,
que se benefician de eficiencias logisticas estructurales derivadas de la Zona Libre de Colén, o de
Costa Rica, donde el mercado premia la calidad del servicio, la operacion hondurefia enfrenta la
convergencia de un alto poder de proveedores y una demanda extremadamente elastica al precio y
la disponibilidad. En este escenario, la disponibilidad del producto deja de ser una métrica
operativa para convertirse en la variable estratégica critica: lo que justifica (i) prondstico con
validacion temporal para anticipar demanda, y (ii) alertas operativas configuradas por lead time y

stock de seguridad, para actuar antes del quiebre.
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2.2.2 ANALISIS COMPETITIVO: SIMAN FRENTE A REFERENTES LOCALES Y
REGIONALES

Para profundizar en la dindmica de rivalidad identificada en el modelo de Porter, se analiza

el posicionamiento de Farmacias Siman frente a dos arquetipos de competidores que definen el

mercado hondurefio. Atendiendo a la necesidad de contrastar modelos de negocio, se incorpora el

analisis del formato regional de descuento.

1. Lideres de Escala (Referente Local: Kielsa): Representan el dominio por capilaridad. Su

estrategia se basa en la omnipresencia fisica y el poder de compra masivo, lo que les

permite diluir costos fijos y presionar margenes.

2. Formatos de Descuento (Referente Regional: FarmaValue / Local: Punto Farma):

Representan la competencia por precio. FarmaValue, como referente regional, ha

estandarizado una propuesta de valor explicita basada en una oferta centrada en precio y

disponibilidad, educando al consumidor para exigir descuentos agresivos.

Tabla 7. Matriz de Posicionamiento Competitivo (Siman vs. Arquetipos de Mercado)

Dimension

Estratégica

Farmacias Siman (Caso

de Estudio)

Lider de Escala
Local (Ref: Kielsa)

Descuento Regional

(Ref: FarmaValue)

Estrategia

Genérica

Fortaleza Clave

Debilidad

Critica

Diferenciacion enfocada en
Servicio y Disponibilidad de

Eticos.

Atencion farmacéutica
personalizada y confianza del

paciente recurrente.

Gestion de Inventarios
Reactiva: Alta exposicion a
quiebres en productos criticos de

menor rotacion.

Liderazgo en Costos por
volumen y Cobertura

Geografica.

Poder de negociacion
con laboratorios y
economias de escala

nacional.

Servicio impersonal y
estandarizado;
experiencia

transaccional.

Liderazgo en Costos:
Enfoque agresivo en precio

bajo y alta rotacion.

Red multinacional y
eficiencia operativa disefiada
para sostener margenes

reducidos.

Percepcion de servicio
limitado en asesoria; enfoque

en despacho rapido.
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Riesgo Erosion de la base de clientes por | Canibalizacion entre Guerra de precios

Principal Stock-out (falta de producto). puntos de venta propios | insostenible ante
y saturacion. fluctuaciones de costos de
proveedores.
Oportunidad Excelencia en Disponibilidad: Optimizacion logistica Analitica descriptiva para
Analitica Utilizar IA para asegurar el stock | de su propia red de sostener las promesas de
que fideliza, evitando competir distribucion. precio a escala regional.
por precio.

Nota. Caracterizacion basada en la observacion directa de la oferta comercial y propuestas de valor ptblicas de los
competidores mencionados (Grupo Farsimdn, s. f.; FarmaValue, s. f.). Los nombres se utilizan como referentes

ilustrativos de arquetipos competitivos.

Ante la agresividad de precios de formatos regionales como FarmaValue y la cobertura
territorial de lideres como Kielsa, Farmacias Siman se encuentra en una posicion donde competir
por precio es financieramente inviable y competir por cobertura requiere inversiones de capital
prohibitivas. Por consiguiente, la estrategia viable es la Diferenciacién por Disponibilidad. El
modelo predictivo propuesto en esta investigacion no es meramente una herramienta técnica, sino
una respuesta estratégica para garantizar la continuidad de los tratamientos, capturando al
segmento de pacientes que valora la confiabilidad sobre el descuento marginal (Waller & Fawcett,

2013).

2.2.3 ESTADO DE LA CADENA DE SUMINISTRO FARMACEUTICO EN
HONDURAS

La viabilidad de la estrategia de disponibilidad depende intrinsecamente de las condiciones
de la cadena de suministro local. En Honduras, este eslabon atraviesa una etapa de transicion
critica, caracterizada por la coexistencia de practicas logisticas tradicionales y fragmentadas con

iniciativas emergentes de digitalizacion.

Persisten brechas significativas de desempefio logistico, documentadas por organismos
internacionales. El Global Health Supply Chain Program (GHSC-PSM, 2024) senala que la
visibilidad limitada de datos y la variabilidad en los tiempos de entrega (reportada entre 24 y 72

horas para farmacias independientes segun GHSC-PSM, 2024) impactan directamente la
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disponibilidad de medicamentos esenciales al consumidor final. En el sector publico, la Secretaria

de Salud ha respondido extendiendo el Sistema Informatico de Administracion Logistica de

Medicamentos ¢ Insumos (SALMI) en establecimientos de referencia, apoyada por la

Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2022).

Si bien la integracion técnica entre los sistemas publicos (SALMI) y el sector privado es

aln incipiente, la tendencia hacia la digitalizacién sugiere que el intercambio de informacion

agregada podria habilitarse en el mediano plazo, siempre que se definan estandares de

interoperabilidad y gobernanza de datos. La literatura especializada respalda esta direccion:

Mwencha et al. (2017) demuestran que la adopcion de sistemas electronicos de gestion logistica

(eLMIS) se correlaciona positivamente con la mejora en la disponibilidad de medicamentos y la

reduccion de desperdicios.

Tabla 8. Brechas del Ecosistema Farmacéutico Hondurerio y Oportunidades Analiticas

Dimension

Operativa

Estado Actual
(Observacion del

Caso)

Tendencia
Proyectada

(Escenario)

Oportunidad para

Modelos Analiticos

Monitoreo de

Inventarios

Seguimiento de

Pedidos

Integracion de

Datos

Analitica

Predictiva

Fragmentado; actualizacion
manual con desfases de

tiempo.

Limitado a confirmacion
basica (teléfono/correo);

reactivo.

Silos operativos sin
interoperabilidad estandar

entre actores.

Limitada a calculos de
promedios historicos

(revision visual).

Integracion gradual
mediante sistemas digitales

en tiempo real.

Trazabilidad integral con
capacidades de

anticipacion de fallas.

Plataformas unificadas
bajo estandares (ej. HL7
FHIR).

Implementacion gradual de

Machine Learning.

Desarrollo de capacidades
predictivas para compensar la

latencia de datos.

Algoritmos de deteccion
temprana de disrupciones en el

suministro.

Arquitecturas de consolidacion

de datos heterogéneos.

Modelos especializados (ej.
Gradient Boosting) para

contextos de datos limitados.
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Nota. Elaboracion propia basada en el diagndstico del caso y tendencias documentadas por GHSC-PSM (2024).

2.2.4 HOJA DE RUTA DE TRANSFORMACION DIGITAL EN SALUD EN
HONDURAS

El contexto tecnologico en el que opera Farmacias Siman no es estatico. La transformacion
digital del sector salud en Honduras se enmarca formalmente en la Hoja de Ruta de
Transformacion Digital y el Plan de Accion IS4H 2024-2030 (Secretaria de Salud, 2024; OPS,
2024). Esta vision gubernamental configura el marco operativo futuro, estableciendo

oportunidades de alineacion técnica para el sector privado.

La coordinacién estratégica entre iniciativas publicas y privadas emerge como un factor
critico de éxito. Para organizaciones privadas, esto implica la adopcion voluntaria de mejores
practicas de estandarizacion técnica (como la catalogacion estandarizada de medicamentos) y la
alineacion con protocolos nacionales de reporte. Esta alineaciéon proactiva no solo reduce
fricciones de cumplimiento regulatorio futuro, sino que facilita la interoperabilidad técnica

necesaria para nutrir modelos analiticos con datos del entorno (Bagolle et al., 2022).
2.2.5 MARCOS ESTRATEGICOS IS4H EN HONDURAS

La Secretaria de Salud (2024) ha tomado como referencia los niveles del modelo de
madurez de Sistemas de Informacion para la Salud (IS4H) propuesto por la OPS (2017) para
evaluar y guiar la evolucion de la gestion informacional en el pais. Entender este modelo es vital

para situar la madurez tecnologica actual de Farmacias Siman.

Tabla 9. Niveles de Implementacion IS4H en Honduras y su Impacto en el Sector Privado

Nivel de Caracteristica Estado Conceptual Impacto Potencial (Sector
Madurez Principal (2024) Privado)
1. Basico Sistemas fragmentados Presencia dominante de silos Integracion logistica inicial y
y manuales. operativos y registros en digitalizacion de inventarios base.
papel.
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2. Reactivo

no integrados.

3. Proactivo

para la decision.

4. Gestionado

y semantica.

5. Optimizado

en datos.

Datos disponibles, pero

Informacién utilizada

Interoperabilidad técnica

Mejora continua basada

Estandarizacion incipiente de

catalogos y reportes.

Pilotos de digitalizacion y uso

de analitica descriptiva.

En desarrollo normativo y

definicidn de estandares.

Escenario futuro deseable.

Consolidacion de reportes
manuales para cumplimiento

regulatorio.

Desarrollo de capacidades de
prediccion y alertas

automatizadas.

Colaboracion sectorial y acceso a

datos via estandares seguros.

Participacion en plataformas

integradas de salud nacional.

Nota. Adaptacion conceptual basada en el Modelo de Madurez IS4H (OPS, 2017).

2.2.6 SISTEMAS DE INFORMACION PARA LA SALUD EN HONDURAS

El ecosistema de informacion en Honduras integra diversas plataformas especializadas

bajo diferentes instituciones rectoras. Aunque operan independientemente, estas plataformas

constituyen fuentes potenciales de datos externos para enriquecer los modelos predictivos

corporativos. La Tabla 10 sintetiza los sistemas operativos principales.

Tabla 10. Sistemas de Informacion Farmacéutica y Sanitaria en Honduras

Sistema/Plataforma Institucion Funcionalidad Principal Oportunidades para el Sector
Responsable Privado
SALMI Secretaria de Gestion logistica de Referencia de estandares
Salud medicamentos en la red técnicos y catalogos de
publica. medicamentos.
Noti-FACEDRA ARSA/ Monitoreo regional de Integracion para la notificacion
COMISCA farmacovigilancia y reacciones | digital de reacciones adversas
adversas. (RAM).
Portal de Registro ARSA Trazabilidad y legalidad de Consultas en linea para validar

Sanitario

productos farmacéuticos.

proveedores y registros vigentes.
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Honducompras ONCAE Portal de transparencia en Inteligencia de mercado (precios

(SICCO) contratacion publica. referenciales de licitaciones).
Sistema SESAL Vigilancia de enfermedades y Acceso a boletines
Epidemiologico brotes. epidemioldgicos para ajustar

prondsticos de demanda.

Nota. Elaboracion propia basada en documentacion publica de la Agencia de Regulacion Sanitaria (ARSA, 2024) y

la Oficina Normativa de Contratacion y Adquisiciones del Estado (ONCAE, 2025).

La integracion con estas plataformas presenta oportunidades mediante mecanismos de
intercambio de informacion (como portales web o archivos planos estructurados) que faciliten el
acceso a datos regulatorios y epidemiologicos, permitiendo a Farmacias Siman ajustar sus modelos

de inventario ante alertas sanitarias o cambios regulatorios.
2.2.7 CONTEXTO ORGANIZACIONAL: FARMACIAS SIMAN
2.2.7.1 PROCESOS OPERATIVOS Y CAPACIDADES ACTUALES

Los procesos operativos en Farmacias Siman reflejan un modelo de gestion farmacéutica
tradicional caracterizado por la combinacion de sistemas comerciales basicos con procesos
manuales establecidos, configuracion que presenta tanto fortalezas operativas como limitaciones
informacionales que condicionan las oportunidades de desarrollo de soluciones analiticas
avanzadas. El flujo de reabastecimiento opera mediante un sistema mixto donde las decisiones de
compra se fundamentan en revisiones periddicas de inventario fisico, complementadas con la
experiencia acumulada del personal farmacéutico para ajustar cantidades segin patrones de

demanda observados empiricamente.

Este proceso, aunque funcionalmente efectivo para operaciones rutinarias, presenta
limitaciones estructurales para anticipar la demanda futura y optimizar los inventarios de forma
sistematica, aspectos que se han identificado como fundamentales para mitigar los quiebres de
stock que constituyen el problema central abordado por la propuesta. La gestion de inventarios se
ejecuta mediante sistemas de punto de venta que registran transacciones individuales y actualizan
automaticamente el stock disponible, generando bases de datos transaccionales que actualmente

se utilizan principalmente para control administrativo y contable.
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Los procesos de dispensacion farmacéutica, por su parte, generan informacion valiosa
sobre patrones de consumo, preferencias de productos, estacionalidad de la demanda, y
correlaciones entre diferentes categorias terapéuticas que actualmente no se explotan
analiticamente para generar insights predictivos. La coordinacidon con proveedores se gestiona
mediante interacciones comerciales directas y sistemas tradicionales de 6rdenes de compra que,
aunque valiosos para mantener relaciones comerciales solidas, carecen de capacidades predictivas
que optimicen las frecuencias de pedido basandose en andlisis sistematico de la demanda futura

proyectada.

2.2.7.2 INFRAESTRUCTURA Y CAPACIDADES TECNOLOGICAS DE
INFORMACION DISPONIBLES

La infraestructura tecnoldgica de Farmacias Siman combina sistemas comerciales estandar
con soluciones adaptadas localmente, creando un ecosistema funcional que presenta oportunidades
significativas de modernizacion mediante la incorporacion de capacidades analiticas avanzadas.
Los sistemas de punto de venta proporcionan funcionalidades esenciales de registro transaccional
detallado y control de inventario en tiempo real, capturando informacién granular de ventas que

constituye la base de datos primaria para el desarrollo de modelos predictivos especializados.

La conectividad de red en la sucursal de San Pedro Sula permite el intercambio fluido de
informacion y la sincronizacion con bases de datos centralizadas, constituyendo un habilitador
tecnoldgico clave para arquitecturas hibridas que combinen procesamiento local con capacidades
analiticas avanzadas ejecutadas en la nube. Las capacidades de almacenamiento local son
adecuadas para datos operativos cotidianos, pero requieren complemento con soluciones de
almacenamiento escalable para los volumenes de datos histéricos necesarios para entrenar y

validar modelos predictivos robustos.

Los sistemas de respaldo actuales garantizan la continuidad operativa basica mediante
procedimientos manuales y automadticos, aunque carecen de mecanismos automatizados de
recuperacion que aseguren la disponibilidad continua de servicios analiticos criticos en caso de
fallas de infraestructura. La arquitectura de red actual soporta conectividad estable con
proveedores de servicios en la nube, facilitando la implementacién de soluciones hibridas que

aprovechen tanto las capacidades locales como los servicios especializados disponibles
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externamente.
2.2.7.3 DATOS DISPONIBLES, CALIDAD Y RESTRICCIONES DE USO

La caracterizacion detallada de los datos disponibles y sus restricciones especificas de uso
constituye un elemento fundamental para evaluar la viabilidad técnica del modelo de informacion
con capacidades predictivas propuesto. Los datos organizacionales de Farmacias Siman
representan activos estratégicos que, gestionados apropiadamente, pueden generar inteligencia
accionable para mejorar significativamente la toma de decisiones operativas relacionadas con la

gestion de inventarios y el servicio al cliente.

En el disefio del modelo, se priorizan los conjuntos de datos efectivamente accesibles
(ventas e inventarios). La informacion complementaria, como datos de proveedores, registros de
promociones, tendencias epidemiologicas e informacion meteorologica, se identifica como insumo
potencial para fases posteriores de enriquecimiento del modelo. Los datos transaccionales
primarios incluyen registros detallados de ventas por producto individual, “inventarios con
informacion de lotes y fechas de vencimiento cuando estd disponible, reconociendo posibles
brechas de completitud que deben gestionarse en la curaduria de datos. Esta informacion
constituye la base fundamental para desarrollar modelos predictivos especializados que aborden

las necesidades especificas identificadas en los objetivos del proyecto.

La informacién complementaria abarca datos de proveedores con evaluaciones de
desempefio historico, registros detallados de promociones y campafias con métricas de efectividad,
tendencias epidemiologicas locales obtenidas de fuentes publicas, informacion meteoroldgica que
puede correlacionarse con patrones estacionales de demanda, y registros apropiadamente
anonimizados de interacciones con clientes que enriquecen el contexto analitico sin comprometer

la privacidad individual.

Las restricciones de privacidad y confidencialidad se derivan principalmente de la
normativa sectorial aplicable (sanitaria y comercial) y de compromisos internos; ante la ausencia
de un marco transversal especifico de datos/IA plenamente operacional, se plantea la adopcion
voluntaria de buenas practicas internacionales como referencia de control. Los procedimientos de

gestion de la informacion deben equilibrar cuidadosamente el valor analitico potencial con el
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cumplimiento estricto de normativas de privacidad y la proteccion de informacion comercial

sensible que podria comprometer ventajas competitivas si se divulga inadecuadamente.

La implementacion de controles de acceso basados en roles y responsabilidades permite
una segregacion efectiva de funciones, donde el personal analitico accede unicamente a
informacion agregada y anonimizada necesaria para desarrollar modelos, mientras que el personal
operativo mantiene acceso completo a los datos especificos requeridos para sus funciones diarias
de dispensacion y atencion al cliente. La segregacion de funciones entre perfiles analiticos y
operativos puede alinearse con los principios de gestion de identidades y accesos descritos en

marcos como el NIST CSF 2.0.
2.3 TEORIAS DE SUSTENTO

La construccion del modelo de informacion propuesto no se fundamenta en la adopcion
instrumental de herramientas tecnoldgicas aisladas, sino en una arquitectura tedrica integrada que
busca resolver la tension estructural identificada en el planteamiento del problema: la necesidad
critica de alta disponibilidad operativa frente a las severas restricciones de recursos y capacidades
de un entorno farmacéutico en vias de desarrollo. Este marco conceptual fusiona la rigurosidad
normativa de los principios de gestion de calidad farmacéutica (ICH) con el dinamismo evolutivo
de los paradigmas de transformacion digital (Pharma 4.0) y la solidez estructural de los estandares

de arquitectura empresarial y confiabilidad en la nube (TOGAF, NIST, SRE).

Esta seleccion tedrica no es arbitraria ni accesoria; responde a una légica deductiva
derivada estrictamente de los hallazgos del entorno analizados en las secciones previas. Del
analisis del macroentorno (PESTEL), que evidenci6 una profunda asimetria regulatoria y brechas
en los marcos de estandarizacion en Honduras, surge la necesidad imperativa de adoptar controles
técnicos y practicas internacionales de seguridad y confiabilidad para mitigar el riesgo institucional
ab initio. Simultdneamente, del analisis del microentorno (Porter), donde la disponibilidad se
perfila como el tnico diferenciador competitivo sostenible frente a la agresiva guerra de precios
regional, se desprende la urgencia de instrumentar fundamentos de analitica predictiva robusta y
arquitecturas en la nube gestionadas bajo principios de resiliencia mensurable (SRE), capaces de

transformar datos dispersos en ventajas competitivas tangibles.
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Estos referentes tedricos se han seleccionado por su correspondencia biunivoca con las
variables operacionalizadas en los objetivos especificos de la investigacion. En el contexto de la
modernizacion tecnologica en mercados emergentes, la literatura reciente enfatiza que la
tecnologia por si sola es insuficiente si no se gestiona mediante modelos adaptativos que

consideren la madurez organizacional:

La integracion exitosa de tecnologias de la Industria 4.0 en cadenas de suministro
farmacéuticas requiere no solo infraestructura tecnoldgica avanzada, sino también modelos
organizacionales adaptativos que faciliten la transicion desde procesos tradicionales hacia

ecosistemas digitales integrados. (Al-Hourani & Weraikat, 2025, p. 16).

Esta perspectiva tedrica justifica por qué el presente estudio trasciende la mera
implementacion de cddigo para abordar la estructura de soporte y los procesos de gestion,
alineandose con la vision de que la transformacion digital es, ante todo, un cambio en la cultura de

gestion del riesgo y la toma de decisiones basada en evidencia.

Tabla 11. Alineacion de Teorias de Sustento con Objetivos Especificos

Teoria/Marco Objetivos que Aplicacion Especifica y Justificacion Teorica
Conceptual Fundamenta
ICH Q10 + ICH OEl1, OE4 Gestion de Calidad: Proporciona el enfoque de riesgo sanitario
QI(R1) que complementa los atributos técnicos de calidad de software

(ISO/IEC 25010), redefiniendo conceptualmente el 'quiebre de
stock' como un riesgo critico para la continuidad del tratamiento

del paciente.

ISPE Pharma 4.0 OEl, OE4 Madurez Digital: Proporciona el marco evolutivo para demostrar
valor operativo incremental, evitando inversiones prematuras

("tecnologia por tecnologia") sin retorno medible.

Fundamentos de OE2, OE4 Modelado Matematico: Justifica epistemologicamente la
Analitica Predictiva seleccion de técnicas de aprendizaje automatico (Gradient

Boosting) para datos de alta volatilidad y ruido.
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Validacion OE2, OE4 Robustez Predictiva: Base tedrica para la seleccion de modelos y
Temporal la evaluacion del desempefio mediante protocolos walk-forward,
(Backtesting) simulando condiciones operativas reales y evitando sesgos de

datos futuros.

TOGAF ADM OE3 Alineacion Estratégica: Metodologia iterativa que asegura la
trazabilidad entre los requisitos del negocio (disponibilidad) y los

componentes tecnoldgicos desplegados, rompiendo los silos de

informacion.
NIST SP 800-145 OE3 Eficiencia Operativa: Define tedricamente las caracteristicas
(Cloud) esenciales de la nube (elasticidad, servicio medido) necesarias

para viabilizar financieramente el proyecto (OPEX).

Site Reliability OE3 Confiabilidad Mensurable: Marco tedrico para operacionalizar
Engineering (SRE) la disponibilidad mediante indicadores matematicos precisos

(SLO, SLI, Error Budget), eliminando la subjetividad en la

operacion.
Google Cloud OE3 Excelencia Técnica: Principios de disefio para garantizar
Architecture seguridad y eficiencia en la nube, operacionalizados mediante
Framework listas de verificacion (checklists well-architected) validadas.

Nota. Elaboracion propia. La tabla resume la relacion conceptual entre los marcos tedricos y los objetivos especificos;

la seleccion y aplicacion concreta de estos referentes se detalla en el capitulo de metodologia.

2.3.1 CUARTA REVOLUCION INDUSTRIAL APLICADA A SALUD

La Cuarta Revolucion Industrial (4RI) representa un cambio de paradigma que trasciende
la automatizacion industrial para centrarse en la inteligencia de datos y la interconectividad. En el
sector salud, y especificamente en la gestion farmacéutica de paises en desarrollo, esta teoria
proporciona el marco conceptual fundamental para comprender como transformar procesos que
son tradicionalmente manuales, reactivos y fragmentados ("silos de datos") en sistemas proactivos,

integrados y fundamentados en evidencia analitica.

Para operacionalizar este concepto en un entorno regulado, se recurre a los marcos del

Consejo Internacional de Armonizacion (ICH). El sistema de calidad farmacéutica ICH Q10 aporta
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una vision integral del ciclo de vida, mientras que la revision ICH Q9(R1) actualiza la gestion de
riesgos de calidad (International Council for Harmonisation, 2023). Este enfoque permite
interpretar el "quiebre de stock" no solo como un problema logistico, sino como un riesgo de
calidad que impacta la seguridad del paciente. Estos principios de alto nivel se traducen
operativamente en requisitos funcionales y no funcionales, cuya medicion técnica se realiza bajo
el estandar de ingenieria de software ISO/IEC 25010, asegurando asi un puente solido entre la

teoria de calidad farmacéutica y la ingenieria de sistemas.

Complementariamente, el modelo ISPE Pharma 4.0 articula un camino de madurez digital
que recomienda avanzar desde la digitalizacion basica hacia la predictibilidad. Este enfoque valida
teoricamente la estrategia del proyecto de demostrar valor en pequefias escalas mediante pilotos y
métricas claras antes de realizar grandes inversiones de capital (International Society for
Pharmaceutical Engineering, 2023). Estos principios fundamentan los indicadores de evaluacion
del Objetivo Especifico 4, estableciendo que el éxito del modelo no es solo técnico (precision del

algoritmo), sino operativo (utilidad percibida).

2.3.2 ANALITICA PREDICTIVA Y APRENDIZAJE AUTOMATICO EN CADENAS
DE SUMINISTROS

La analitica predictiva aplicada a cadenas de suministro busca anticipar sistematicamente
la demanda futura mediante modelos matematicos que aprenden de patrones historicos y variables
exodgenas. Esta perspectiva teorica constituye el pilar del Segundo Objetivo Especifico (OE2),
proporcionando los criterios cientificos para seleccionar técnicas capaces de manejar la

complejidad, la no linealidad y el ruido inherente al mercado hondurefio.

Los modelos de aprendizaje automatico supervisado, y especificamente las técnicas de
ensamblaje como Gradient Boosting, son frecuentemente reportados en la literatura cientifica
como enfoques robustos y competitivos frente a métodos estadisticos tradicionales (como
ARIMA) en contextos de alta volatilidad. La teoria sugiere que, en escenarios donde los datos
historicos son limitados o presentan estacionalidad compleja (una caracteristica consistente con el
contexto del caso y con las limitaciones del historico disponible), los algoritmos basados en arboles
de decision con técnicas de regularizacion ofrecen un equilibrio 6ptimo entre sesgo y varianza

(bias-variance tradeoff), evitando el sobreajuste y mejorando la capacidad de generalizacion.
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Para validar esta capacidad predictiva, se adopta teéricamente el enfoque de Validacion
Temporal (Walk-Forward Validation). A diferencia de la validaciéon cruzada tradicional, este
método respeta la estructura temporal de los datos, simulando el flujo real de informacion que
enfrentaria un gerente de farmacia al tomar decisiones. Esto asegura que las métricas de error
(MAE, MAPE) reflejen con fidelidad la robustez del modelo en un entorno productivo, dando

soporte tanto a la seleccion técnica (OE2) como a la evaluacion de viabilidad (OE4).

2.3.3 COMPUTACION EN LA NUBE Y ARQUITECTURA EMPRESARIAL PARA
SISTEMAS FARMACEUTICOS

El disefio de la solucion tecnoldgica (OE3) no puede limitarse a la funcionalidad del
software; debe garantizar la operabilidad, la seguridad y la resiliencia en un entorno productivo
real. Para ello, la investigacion integra tres pilares conceptuales que sustentan directamente las

dimensiones medidas en los instrumentos metodoldgicos:

1. Arquitectura Empresarial (TOGAF): El estindar TOGAF proporciona el método
estructurado (ADM) para alinear la tecnologia con los objetivos de negocio. Su enfoque
iterativo fundamenta la definicion de los componentes técnicos y flujos de datos
documentados en la investigacion, asegurando que cada elemento de la arquitectura

responda a un requerimiento funcional identificado y validado (The Open Group, 2022).

2. Computacion en la Nube (NIST): La definicion del NIST SP 800-145 establece las
caracteristicas esenciales de la nube, tales como la elasticidad rapida y el servicio medido
(Mell & Grance, 2011). La elasticidad justifica teéricamente como Farmacias Siman puede
acceder a computacion de alto rendimiento para entrenar modelos complejos de IA sin

incurrir en costos fijos prohibitivos (CAPEX), transformando el gasto en operativo variable

(OPEX).

3. Ingenieria de Confiabilidad (SRE): Para operacionalizar la dimension de disponibilidad
y gestion de fallos, se adoptan los principios de Site Reliability Engineering (SRE). SRE
proporciona el marco teorico para dejar de tratar la confiabilidad como un concepto
abstracto y medirla mediante Objetivos de Nivel de Servicio (SLO), Indicadores de Nivel

de Servicio (SLI) y Presupuestos de Error (Error Budgets). Beyer et al. (2016) establecen
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que la confiabilidad es la caracteristica mas critica de cualquier sistema productivo; este
enfoque justifica teéricamente por qué los instrumentos de la tesis miden la disponibilidad

en porcentajes exactos y definen tiempos de recuperacion.

Asimismo, la seguridad y la excelencia operativa se sustentan en los principios del Google
Cloud Architecture Framework, que traducen las mejores practicas de la industria (seguridad,
confiabilidad, rendimiento, optimizacioén de costos) en listas de verificacion técnicas (checklists
well-architected) aplicables especificamente a la infraestructura seleccionada, proporcionando una

capa de aseguramiento técnico validable.

Preliminar:
Framework y
Principios

Vision de
Arquitectura
Arquitectura
de Gestién del
Cambio

Arquitectura
de Negocios

Arquitectura

a5 de Sistemas
Implementacionl o 4 REQUERIMIENTOS E2FY IBIaCIGN

Planificacion Arquitectura
de migracion de 3
Tecnologia

F Oportunidades
y Soluciones

E

Hustracion 4. El Ciclo del Método de Desarrollo de Arquitectura (ADM) de TOGAF.

Nota. Adaptado de The TOGAF® Standard, 10th Edition, por The Open Group (2022). El ciclo sustenta la

estructuracion iterativa de los componentes del modelo y la mejora continua de la arquitectura.
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En conclusion, la integracion sinérgica de estos marcos proporciona la base cientifica
necesaria para disefiar una solucion tecnoldgica que no solo sea capaz de predecir la demanda con
precision matematica, sino que sea lo suficientemente robusta, segura y financieramente viable

para operar de manera sostenible en el contexto real y desafiante de Farmacias Siman.
2.4 ANALISIS DE LAS METODOLOGIAS

Esta seccion presenta un andlisis comparativo de metodologias y marcos reportados en la
literatura para fundamentar la eleccion conceptual de los enfoques técnicos. Con base en la
arquitectura tedrica establecida en la seccion anterior, la estrategia metodoldgica se operacionaliza
para transitar desde la gestion tradicional hacia la madurez digital (Pharma 4.0). Esta transicion no
se logra inicamente con la adopcion tecnologica descrita en las teorias de sustento, sino mediante

un mecanismo de transformacion del conocimiento organizacional.

Para vincular la teoria con la practica operativa, se articula el modelo SECI (Socializacion,
Externalizacion, Combinacién, Internalizacion) de Nonaka y Takeuchi (1995). Este marco
metodoldgico actia como el vehiculo que permite materializar los principios de la Industria 4.0:

transforma el conocimiento tacito y disperso de la farmacia en inteligencia explicita y accionable.

La metodologia integra dos enfoques complementarios validados en la literatura para

resolver la fragmentacion operativa:

1. Analitica Predictiva (Gradient Boosting): Operacionaliza la fase de Externalizacion del

modelo SECI, codificando la intuicion humana en algoritmos matematicos auditables.

2. Arquitectura Empresarial (TOGAF ADM): Operacionaliza la fase de Combinacion,
estructurando los dominios de negocio, datos y tecnologia para asegurar la gobernanza y

escalabilidad de la solucion.

Esta convergencia metodoldgica responde directamente a la necesidad de resiliencia
identificada por Al-Hourani y Weraikat (2025), quienes advierten que la efectividad de la
inteligencia artificial en cadenas de suministro depende de su integracion con estructuras

organizacionales adaptativas.
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2.4.1 MACHINE LEARNING PARA DESARROLLO DE MODELO PREDICTIVO

2.4.1.1 EVOLUCION Y SELECCION DE ENFOQUES EN LA LITERATURA
ESPECIALIZADA

La gestion de la cadena de suministro farmacéutica ha experimentado un cambio de
paradigma, evolucionando desde métodos estocasticos tradicionales hacia la inteligencia artificial.
Nguyen et al. (2022) establecen en su revision sistematica que, si bien los métodos estadisticos
clasicos (como ARIMA) ofrecen interpretabilidad, carecen de la flexibilidad necesaria para

capturar la volatilidad ex6gena y la no linealidad de los mercados modernos.

Por otro lado, aunque las redes neuronales profundas (Deep Learning, LSTM) han
demostrado superioridad en contextos de Big Data, presentan limitaciones severas en entornos con
historias transaccionales cortas. Rathipriya et al. (2023) advierten sobre el riesgo de sobreajuste
(overfitting) cuando se aplican arquitecturas profundas a conjuntos de datos pequefios (~90 dias),

lo que resulta en modelos inestables.

En este contexto, la familia de algoritmos de Gradient Boosting emerge como la solucién
optima. Fourkiotis y Tsadiras (2024) demuestran empiricamente que los ensambles de arboles de
decision (como XGBoost) superan consistentemente a los modelos estadisticos y a las redes
neuronales en tareas de prondstico de demanda farmacéutica, ofreciendo el equilibrio ideal entre

precision y eficiencia computacional.

Tabla 12. Analisis Comparativo de Enfoques Algoritmicos en Contextos de Datos Limitados

Enfoque Fundamento Limitaciones Justificacion de
Metodologico Matematico Estructurales (Contexto Seleccion
Siman)
Estadistico Autoregresion lineal y Rigidez: Incapaz de modelar Descartado como motor
Clasico (ARIMA) | medias moviles. interacciones complejas no principal; se mantiene
lineales o cambios abruptos sin como linea base
re-parametrizacion. (Benchmark).
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Deep Learning Redes neuronales Opacidad y Costo: Naturaleza Descartado por riesgo de

(RNN/LSTM) recurrentes. de "Caja Negra" y alta demanda | sobreajuste en ventanas
de datos historicos para cortas de tiempo.
converger.

Gradient Aprendizaje por Sensibilidad a Seleccionado. Mejor

Boosting ensamblaje secuencial Hiperparametros: Requiere equilibrio sesgo-varianza

(XGBoost) minimizando pérdida validacion cruzada robusta. y permite

diferenciable. interpretabilidad.

Nota. Elaboracion propia basada en la revision critica de Fourkiotis y Tsadiras (2024), Nguyen et al. (2022) y
Rathipriya et al. (2023).

2.4.1.2 JUSTIFICACION TEORICA: EXPLICABILIDAD Y GOBERNANZA DEL
ALGORITMO

La eleccion de Gradient Boosting no responde tinicamente a métricas de precision, sino a
la necesidad de gobernanza algoritmica alineada con Pharma 4.0. A diferencia de las redes
neuronales, las implementaciones modernas de Boosting permiten descomponer la prediccion
mediante valores SHAP (Shapley Additive Explanations). Esta caracteristica es fundamental para
la fase de Internalizacion del modelo SECI, ya que genera confianza en el usuario experto y facilita

la adopcion tecnologica al explicar por qué se sugiere una reposicion.
2.4.2 TOGAF ADM PARA ESPECIFICACION ARQUITECTONICA

La implementaciéon de modelos predictivos sin una estructura de gobierno adecuada
conduce a la creacion de silos de informacion. Para mitigar este riesgo, la investigacion adopta el
Architecture Development Method (ADM) de TOGAF como marco metodologico para

garantizar la alineacion estratégica entre la tecnologia y el negocio.

La aplicacion de TOGAF se realiza mediante una adaptacion (failoring) de sus fases

centrales:
o Fase B (Arquitectura de Negocio): Modela los procesos de reposicion "To-Be" (OE1).
e Fase C (Arquitectura de Sistemas de Informacion): Define la calidad de datos y las
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APIs de ingestion necesarias para alimentar el algoritmo.

e Fase D (Arquitectura Tecnoldgica): Disefia la infraestructura en Google Cloud Platform

(GCP), priorizando servicios serverless para maximizar la viabilidad financiera (OE3).

Tabla 13. Evaluacion de Marcos de Arquitectura Empresarial para Salud Digital

Marco Enfoque Idoneidad para el Argumento de Seleccion
Arquitectonico Ontologico Proyecto
Zachman Taxonomia Baja. Cadece de metodologia de | Descartado por ser estatico.
Framework descriptiva. implementacion paso a paso.
TOGAF ADM Proceso iterativo Alta. Método probado para Seleccionado. Gestiona la
de ciclo de vida. traducir requisitos de negocio en | integracion nube-analitica
especificaciones técnicas. estructuradamente.

Nota. Elaboracion propia basada en The Open Group (2022).

2.4.3 ANALISIS COMPARATIVO INTEGRAL Y APORTE METODOLOGICO

Para evidenciar la contribucion cientifica y responder a la necesidad de diferenciar la
propuesta frente a métodos previos, se contrastan las dimensiones metodologicas en dos niveles:

frente a la operacion actual (Tabla 14) y frente al estado del arte en la literatura (Tabla 15).

Tabla 14. Transformacion del Modelo Operativo: Linea Base vs. Propuesta

Dimension (SECI / Metodologia Actual Metodologia Propuesta (Gestion
Pharma 4.0) (Gestion Tacita) Explicita)
Gestion del Conocimiento | Fragmentada. Dependiente de la Sistematizada. Conocimiento codificado
memoria individual. en algoritmos auditables.
Enfoque Temporal Reactivo. Analisis de quiebres ya Proactivo. Anticipacion probabilistica de
materializados. la demanda futura.
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Toma de Decisiones Subjetiva. Basada en intuicion o Basada en Evidencia. Soporte mediante

promedios simples. alertas priorizadas.

Nota. Elaboracion propia.

Tabla 15. Matriz de Convergencia: Metodologias Previas en Literatura vs. Integracion

Propuesta
Enfoque Metodologico Brecha Detectada (Gap Solucion Integradora de la
Previo (Literatura) Metodolégico) Propuesta

Analitica Aislada (Nguyen Estudios centrados en la precision | Integracion TOGAF + ML. Envuelve el

et al., 2022) técnica desconectados de la algoritmo (OE2) en una arquitectura
gobernanza. empresarial (OE3) sostenible.

Gemelos Digitales Requieren simulacion complejay | Enfoque "Lean". Adopta la 16gica

Complejos (Badakhshan et datos masivos costosos. predictiva sobre arquitectura serverless

al., 2022) costo-eficiente.

Prediccion Matematica Maximizan métricas técnicas Enfoque Sociotécnico (OE4). Evalia la

Pura (Fourkiotis & ignorando la utilidad practica. utilidad operativa, cerrando el ciclo de

Tsadiras, 2024) Internalizacién SECI.

Nota. Elaboracion propia. Esta matriz demuestra como la propuesta llena el vacio entre la investigacion teorica

avanzada y la aplicabilidad practica.

Convergencia Metodoldégica: SECI y Pharma 4.0

La propuesta no solo integra herramientas técnicas, sino que operacionaliza marcos de
gestion del conocimiento previos. El modelo SECI (Socializacion, Externalizacion, Combinacion,
Internalizacion) se aplica para transformar el conocimiento ticito del farmacéutico (reglas
empiricas) en algoritmos explicitos (Gradient Boosting), cerrando el ciclo con la internalizacion
mediante el uso de alertas en la toma de decisiones. Esta integracion alinea la propuesta con los

principios de Pharma 4.0, transitando de la digitalizacion pasiva a la inteligencia accionable.
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2.5 ANTECEDENTES DE LAS METODOLOGIAS

El desarrollo metodolédgico de este estudio se fundamenta en la convergencia documentada
de dos disciplinas: la aplicacion de aprendizaje automatico en gestion farmacéutica y el desarrollo
de arquitecturas empresariales especializadas para el sector salud. La comprension de esta
convergencia proporciona contexto esencial para las decisiones metodolégicas adoptadas y

establece la base conceptual que justifica los enfoques seleccionados.
2.5.1 EVOLUCION DEL MACHINE LEARNING FARMACEUTICO

La aplicacion de técnicas de aprendizaje automatico en gestion farmacéutica ha
experimentado una transformacion significativa hacia sistemas analiticos especializados capaces
de procesar relaciones multidimensionales complejas en datos operativos farmacéuticos. Esta
evolucion se caracteriza por la transicion desde enfoques estadisticos tradicionales hacia

metodologias adaptativas que aprovechan capacidades computacionales avanzadas.

2.5.1.1 TRANSICION HACIA APRENDIZAJE AUTOMATICO
ESPECIALIZADO

Nguyen et al. (2022) documentan la transformacion de las cadenas farmacéuticas desde
enfoques reactivos hacia modelos proactivos mediante analitica avanzada e inteligencia artificial.
Esta transformacion establece que los enfoques predictivos basados en aprendizaje automatico
representan una evolucion natural desde modelos estadisticos tradicionales hacia sistemas

adaptativos capaces de procesar multiples variables interdependientes simultaneamente.

La transicion hacia metodologias de aprendizaje automético fue catalizada por el
reconocimiento de limitaciones inherentes en enfoques estadisticos tradicionales para capturar la
complejidad real de ecosistemas farmacéuticos modernos, caracterizados por carteras
diversificadas de productos, multiples canales de distribucion y variabilidad estocastica en

patrones de consumo influenciados por factores socioecondmicos, culturales y epidemioldgicos.
2.5.1.2 ERA CONTEMPORANEA: ESPECIALIZACION FARMACEUTICA

La especializacion de técnicas para contextos farmacéuticos especificos representa el

desarrollo mas relevante para organizaciones como Farmacias Siman. Rathipriya et al. (2023)
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desarrollaron modelos optimizados para datos farmacéuticos y concluyeron que los modelos
menos complejos superaron a las redes profundas debido a su mayor capacidad para tolerar el
ruido caracteristico de los conjuntos de datos limitados. La evidencia cuantificable de efectividad
ha consolidado la adopcion: Fourkiotis y Tsadiras (2024) documentan errores de prediccion entre
16.05-17.98% en transacciones farmacéuticas usando gradient boosting, mientras que Badakhshan

et al. (2022) reportan mejoras significativas en métricas operacionales mediante enfoques hibridos.
2.5.2 DESARROLLO DE ARQUITECTURAS EMPRESARIALES EN SALUD

La aplicacion de frameworks de arquitectura empresarial en contextos sanitarios ha
evolucionado hacia marcos especializados que abordan las complejidades tnicas del sector salud:

interoperabilidad critica, cumplimiento regulatorio estricto y gestion de datos altamente sensibles.
2.5.2.1 MARCOS ESPECIALIZADOS REGIONALES

La evolucion hacia marcos especializados ha sido impulsada por iniciativas regionales
documentadas. El Plan de Accion IS4H 20242030 enfatiza el fortalecimiento de la gestion y
gobernanza de sistemas de informacidn, la interoperabilidad basada en estandares, y el desarrollo
de capacidades para la transformacion digital regional (Pan American Health Organization, 2024).
La estructura modular de TOGAF version 10 facilita adopcion selectiva de componentes
especificos sin imposicion de complejidades innecesarias, diferenciando entre Contenido
Fundamental que proporciona conceptos universales, y Guias Extendidas que ofrecen orientacion
especializada para aplicaciones farmacéuticas que requieren consideraciones unicas de

cumplimiento regulatorio y trazabilidad operacional.

2.5.2.2 ANTECEDENTE NACIONAL: EL SISTEMA SALMI Y LA GESTION
LOGISTICA

En el contexto nacional hondurefio, el antecedente metodoldgico de referencia es el
Sistema de Administracion Logistica de Medicamentos e Insumos (SALMI), implementado en la
red publica con el soporte técnico de la OPS/OMS. Este sistema ha sido fundamental para
estandarizar los procesos de requisicion y almacenamiento, validando la viabilidad de la gestion

digital de inventarios en entornos de recursos limitados (OPS, 2022).
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Sin embargo, desde una perspectiva de arquitectura empresarial, SALMI presenta una
brecha metodologica significativa frente a las necesidades del sector retail privado: su disefio es
determinista y administrativo, enfocado en el registro transaccional de movimientos y el control
de maximos y minimos fijos. No incorpora componentes de analitica predictiva ni aprendizaje
automatico para modelar la incertidumbre de la demanda, una capacidad critica para el sector
privado que opera en un mercado abierto y competitivo. Por consiguiente, aunque SALMI valida
la digitalizacion logistica en el pais, justifica la necesidad de evolucionar hacia arquitecturas
predictivas (como la propuesta en esta tesis) que superen la gestion descriptiva y permitan la

anticipacion inteligente de quiebres de stock.
2.5.3 CONVERGENCIA METODOLOGICA

La convergencia documentada entre machine learning especializado y arquitecturas
empresariales adaptadas proporciona el fundamento metodologico para el modelo propuesto. Esta
convergencia se materializa mediante la integracion de capacidades predictivas (gradient boosting)
con especificaciones arquitectonicas (TOGAF ADM) que respondan especificamente a los

desafios informacionales identificados en el contexto de Farmacias Siman.
2.5.3.1 FUNDAMENTOS EMPIRICOS DE LA CONVERGENCIA

La seleccion especifica de Gradient Boosting como algoritmo central se fundamenta en
evidencia empirica documentada en contextos farmacéuticos similares. Fourkiotis y Tsadiras
(2024) demuestran que Gradient Boosting alcanza errores de prediccion entre 16.05-17.98% en
analisis de transacciones farmacéuticas, proporcionando precision predictiva superior comparada
con métodos estadisticos tradicionales. Aunque su estudio se basa en un horizonte de datos mas
amplio (>12 meses), la evidencia cuantificada respalda la seleccion de gradient boosting como
algoritmo central. En este trabajo se anticipa conceptualmente que, con solo 90 dias de historicos,
los errores de prondstico seran mayores que en estudios con series anuales completas; el

desempefio real observado se reporta y analiza en el Capitulo IV.
2.5.3.2 INTEGRACION ARQUITECTONICA VALIDADA

La implementaciéon de marcos arquitectonicos en contextos latinoamericanos requiere

adaptaciones que reconozcan tanto las capacidades existentes como las aspiraciones de
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transformacion digital del sector salud. El Plan de Accion IS4H 2024-2030 enfatiza la necesidad
de sistemas disefiados con interoperabilidad basada en estandares, seguridad integral, y enfoque
en las necesidades de salud de las personas, facilitando el intercambio de informacion entre
proveedores sanitarios diversos (Pan American Health Organization, 2024). En Honduras, la Hoja
de Ruta de Transformacion Digital en Salud (Fase 1: 2024-2025) establece prioridades en
gobernanza, interoperabilidad y Expediente Unico Interoperable de Salud (EUIS), proporcionando
el marco normativo nacional que facilita la implementacion de plataformas farmacéuticas digitales
alineadas con objetivos estratégicos de modernizacion sanitaria (Secretaria de Salud de Honduras,

2024).

La aplicacion de TOGAF Architecture Development Method en contextos sanitarios
cuenta con validacion empirica mediante iniciativas regionales documentadas. La especificacion
arquitectonica propuesta aprovecha la modularidad inherente de TOGAF version 10, que facilita
adopcidn selectiva de componentes especificos sin imposicion de complejidades innecesarias. Esta
caracteristica resulta particularmente relevante para organizaciones de escala media como
Farmacias Siman, donde la implementacion debe equilibrar capacidades avanzadas con

restricciones operativas y presupuestarias.
2.5.3.3 VALIDACION MEDIANTE MARCOS DE GESTION DE RIESGOS

La convergencia metodoldgica incorpora criterios de gestion de riesgos especificos para
sistemas de inteligencia artificial establecidos por organismos reconocidos. El NIST Al RMF
(2023) incluye la explicabilidad e interpretabilidad como caracteristicas de IA confiable, requisito
que se satisface mediante las capacidades nativas de explicabilidad de gradient boosting y su

integracion con interfaces de usuario especificadas seglin principios TOGAF.

Esta alineacion con marcos de gestion de riesgos gubernamentales proporciona
fundamento conceptual para el disefio de alertas contextualizadas que mantengan transparencia
algoritmica mientras generan informacion accionable para decisiones operativas criticas. La
convergencia metodologica asegura que las capacidades predictivas avanzadas operen dentro de

parametros de gobernanza apropiados para contextos farmacéuticos.

2.5.3.4 EVIDENCIA DE APLICABILIDAD SECTORIAL
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Badakhshan et al. (2022) proporcionan evidencia empirica sobre la efectividad de enfoques
hibridos que combinan simulacién y aprendizaje automatico en gestion de cadenas de suministro
farmacéuticas, documentando "mejoras significativas en métricas clave de desempefio
operacional" (art. 110649). Esta evidencia valida la viabilidad de convergencias metodologicas
similares a la propuesta, donde capacidades analiticas se integran con especificaciones

arquitectonicas para generar valor operativo cuantificable.

Al-Hourani y Weraikat (2025) establecen que la integracion exitosa de tecnologias de la
Industria 4.0 en cadenas de suministro farmacéuticas requiere no solo infraestructura tecnoldgica
avanzada, sino también modelos organizacionales adaptativos que faciliten la transicion desde

procesos tradicionales hacia ecosistemas digitales integrados.
2.5.3.5 INFRAESTRUCTURA TECNOLOGICA HABILITADORA

La implementacion de la convergencia metodoldgica se fundamenta en capacidades de
computacion en la nube que faciliten integracion escalable entre componentes predictivos y
arquitectonicos. Mell y Grance (2011) establecen que la computacion en la nube proporciona
"acceso ubicuo y conveniente bajo demanda a recursos computacionales configurables" (p. 2),
caracteristicas esenciales para soportar tanto el entrenamiento de modelos gradient boosting como

la operacion de servicios arquitectonicos especificados mediante TOGAF ADM.

Esta convergencia infraestructural permite materializar la gestion informacional avanzada
sin requerir inversiones prohibitivas en infraestructura propietaria, aspecto particularmente
relevante para el contexto de Farmacias Siman donde la viabilidad econémica condiciona las

opciones tecnologicas disponibles.
2.5.3.6 IMPLICACIONES PARA IMPLEMENTACION

Las implicaciones para este estudio incluyen oportunidades de adopcion de algoritmos
probados en contextos farmacéuticos similares, la aplicaciéon de principios arquitectonicos
validados en ecosistemas sanitarios latinoamericanos, y la alineacién con marcos regulatorios

nacionales que faciliten implementacion futura y sostenibilidad operacional.

La convergencia metodologica documentada proporciona fundamento conceptual solido
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para especificaciones técnicas que equilibren innovacidn tecnoldgica con aplicabilidad practica,
asegurando que la gestion informacional desarrollada genere valor operativo cuantificable dentro
de las limitaciones reconocidas del contexto académico y las restricciones especificas del entorno

organizacional de Farmacias Siman.

Tabla 16. Convergencia Metodologica: Evidencia Empirica y Aplicaciones

Componente Evidencia Precision/Mejora  Aplicabilidad Limitaciones
Metodologico Empirica Documentada Contextual Reconocidas
Gradient boosting | Farmacéutico Transacciones MAPE 16.05- Datos limitados (90
Internacional farmacéuticas reales 17.98% dias); ajuste esperado
por backtesting
Modelos Menos Investigacion Superior a redes Tolerancia ruido No especifica
Complejos Académica profundas datos volumen minimo de
datos
Enfoques Hibridos | Cadenas Mejoras significativas Convergencia Contexto industrial
ML suministro métricas operacionales | metodologica (mayor escala que
farmacéuticas validada retail)
SALMI Red Piiblica Estandarizacion y Gestion Carece de
(Honduras) Nacional trazabilidad logistica administrativa capacidades
(OPS) determinista predictivas (No 1A)
TOGAF + IS4H Ecosistemas Interoperabilidad y Contextos Implementaciones
sanitarios seguridad por disefio latinoamericanos hospital-céntricas, no
regionales retail

Frameworks IA Sistemas [A Interpretabilidad y Gestion riesgos Orientacion general,
Gubernamentales explicables transparencia farmacéuticos no farmacéutica
algoritmica especifica
Cloud Computing | Recursos Acceso ubicuo y Organizaciones Costos operativos
configurables escalabilidad escala media recurrentes no

bajo demanda

evaluados
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Nota. Elaboracion propia basada en evidencia empirica documentada de convergencias metodologicas exitosas en
contextos farmacéuticos y sanitarios, integrando el debate nacional (Al-Hourani & Weraikat, 2025; Badakhshan et al.,
2022; Fourkiotis & Tsadiras, 2024; National Institute of Standards and Technology, 2023; OPS, 2022; Pan American
Health Organization, 2024; Rathipriya et al., 2023).

2.6 ANALISIS CRITICO DE LAS METODOLOGIAS

El analisis critico de la convergencia metodoldgica entre el aprendizaje automatico
(Gradient Boosting) y la arquitectura empresarial (TOGAF) revela tanto oportunidades de
innovacion como limitaciones estructurales que deben gestionarse para asegurar la viabilidad del
modelo. Este ejercicio de reflexividad académica es indispensable para dimensionar el alcance real

de los resultados y establecer las fronteras de validez de la propuesta.

La segmentacion del andlisis aborda las dos dimensiones centrales del disefo: la
vulnerabilidad inherente al modelado con datos limitados y la decision estratégica de adoptar un

paradigma de arquitectura sin servidor (Serverless).
2.6.1 EVALUACION CRITICA DE MACHINE LEARNING CON DATOS LIMITADOS

La aplicacion de gradient boosting en el contexto especifico de Farmacias Siman presenta
un balance complejo entre potencial técnico y restricciones practicas que requiere analisis

cuidadoso para establecer expectativas realistas.

Fortalezas identificadas: La robustez documentada de gradient boosting con conjuntos de
datos limitados, respaldada por evidencia empirica de Rathipriya et al. (2023), proporciona
fundamento técnico so6lido para el desarrollo conceptual. La interpretabilidad inherente del
algoritmo facilita la generacion de explicaciones contextualizadas, mientras que la eficiencia

computacional permite desarrollo de prototipos dentro de restricciones académicas tipicas.

Limitaciones criticas: La restriccion de 90 dias de datos histdricos (aproximadamente un
cuarto de afio) impide la captura completa de patrones estacionales anuales, limitacion
particularmente problematica para medicamentos con variacion anual pronunciada como
antihistaminicos estacionales, antigripales, o tratamientos vinculados a condiciones climaticas
especificas. La literatura especializada en pronostico de series temporales recomienda disponer de

al menos dos ciclos completos del patron estacional para modelarlo de forma confiable (Hyndman
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& Athanasopoulos, 2021). La ausencia de variables exdgenas (datos epidemioldgicos locales,
indicadores meteoroldgicos, ciclos econdomicos) limita adicionalmente la capacidad de
contextualizacion predictiva y la deteccion de patrones de demanda inducidos por factores
externos observables. La validacion restringida a datos historicos disponibles impide evaluacion
operativa real del impacto en decisiones de reabastecimiento bajo condiciones operacionales

auténticas.

Estrategias de mitigacion conceptual: Agrupacion inteligente por categorias ATC/DDD
OMS para maximizar aprovechamiento de patrones compartidos, documentacion explicita y
transparente de limitaciones para orientar interpretacion apropiada de resultados, especificacion
detallada de marcos de mejora continua para implementaciones futuras con mayores volumenes

de datos.
2.6.2 EVALUACION CRITICA DE LA ARQUITECTURA SERVERLESS

La decision de implementar la solucion sobre una arquitectura Serverless (Google Cloud
Functions, BigQuery) en lugar de una infraestructura tradicional basada en servidores (IaaS o On-
Premise), constituye una postura arquitectonica que prioriza la eficiencia operativa (OPEX) sobre

el control de infraestructura.
2.6.2.1 JUSTIFICACION FINANCIERA Y OPERATIVA

En el contexto de una farmacia retail con margenes ajustados, la arquitectura tradicional
presenta una ineficiencia estructural: mantener un servidor encendido 24/7 para ejecutar un modelo
que solo requiere 30 minutos de procesamiento diario implica una subutilizacion significativa de
recursos. El enfoque Serverless adoptado alinea el costo tecnologico con el valor del negocio
mediante una elasticidad econémica pura: se paga tinicamente por los milisegundos de computo
utilizados durante la inferencia. Esto transforma una inversion de capital (CAPEX) rigida en un

costo operativo (OPEX) marginal y optimizado.
2.6.2.2 RIESGOS DE DEPENDENCIA Y LATENCIA

A pesar de sus ventajas, este enfoque introduce riesgos que deben gestionarse:
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2.6.3 SINTESIS DE VIABILIDAD TECNICA

Vendor Lock-in (Dependencia del Proveedor): El uso de servicios propietarios

como BigQuery genera una alta dependencia de Google Cloud Platform (GCP).

Migrar a otro proveedor requeriria una reingenieria del codigo, riesgo que se acepta

a cambio de la velocidad de despliegue.

Latencia de Arranque (Cold Start): Las funciones serverless pueden presentar

latencia al activarse tras inactividad. Dado que el caso de uso es un proceso por

lotes (batch) nocturno y no una transaccion de tiempo real critica, esta latencia

(segundos) resulta despreciable para la operacion de Farmacias Siman.

La Tabla 17 resume el analisis critico, contrastando las limitaciones detectadas con las

estrategias de arquitectura y modelado disenadas para mitigarlas.

Tabla 17. Andlisis de Viabilidad Técnica y Estrategias de Mitigacion ante Limitaciones

Dominio Limitacion Riesgo Estrategia de Expectativa
Critico Identificada Asociado Mitigacion Realista
(Disefio)
Datos (ML) Historico limitado a Incapacidad de Uso de Gradient MAPE <25-30%
90 dias (insuficiente | predecir picos Boosting (robusto en | (superior a la intuicion
para estacionalidad estacionales small data) y humana, pero
anual). anuales. agrupacion por perfectible con mas
familias ATC. historia).
Arquitectura Dependencia de GCP | Dificultad de Adopcion de Reduccién de TCO
(Vendor Lock-in) y migracion futura | estandares de codigo | (Costo Total de
abstraccion de y pérdida de (Python) y Propiedad) superior al
hardware. control granular. | contenedores 16gicos. | riesgo de dependencia.
Infraestructura | Ejecucion episodica | Latencia de Arquitectura Reduccion significativa

(Batch) en lugar de

arranque (Cold

orientada a eventos

(Event-Driven)

de costos operativos

(OPEX) frente a
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continua. Start). asincrona. infraestructura dedicada

(TaaS).

Nota. Elaboracion propia. El analisis confirma que, aunque existen limitaciones estructurales (datos) y riesgos
estratégicos (dependencia de nube), la arquitectura propuesta es especialmente adecuada para garantizar la viabilidad

financiera en el contexto organizacional.

2.7 HERRAMIENTAS

La seleccion del ecosistema tecnoldgico para esta investigacion no constituye una decision
meramente instrumental, sino una definicion estratégica que condiciona la viabilidad operativa y
financiera del modelo propuesto. Se adopta un enfoque metodolégico mixto que requiere
herramientas capaces de procesar datos cuantitativos (series temporales transaccionales) y

cualitativos (criterios de negocio), integrados bajo una arquitectura de Computacion en la Nube.

Siguiendo la definicion candnica del NIST (Mell & Grance, 2011), se prioriza el modelo
de servicio PaaS (Platform as a Service) y la ejecucion Serverless. Esta eleccion se fundamenta en
la necesidad de maximizar la elasticidad de los recursos —accediendo a potentes capacidades de
computo para el entrenamiento de algoritmos de Gradient Boosting solo cuando es necesario— y
minimizar la carga administrativa de mantenimiento de infraestructura (Reduccion de carga
operativa), alineandose con las restricciones presupuestarias y de tiempo inherentes a un proyecto

académico.

La arquitectura tecnolédgica se ha disefiado para responder trazablemente a los cuatro

objetivos especificos:

o Para OE1 (Requisitos): Se utiliza Google Cloud Platform (GCP) como entorno unificado

para la gestion del ciclo de vida del dato y la documentacion de metadatos técnicos.

o Para OE2 (Enfoque IA): Vertex Al se selecciona por sus capacidades nativas de MLOps,
permitiendo el entrenamiento, evaluacion y versionado de modelos predictivos con

trazabilidad de experimentos.

e Para OE3 (Arquitectura): Se implementa un Data Warehouse moderno con BigQuery y

orquestacion basada en eventos (Cloud Functions), garantizando escalabilidad y
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desacoplamiento.

e Para OE4 (Evaluacion): Looker Studio habilita la visualizacion interactiva de métricas
de desempeio (MAPE) y negocio, facilitando la validacion de utilidad por parte de los

stakeholders.
2.7.1 EVALUACION TECNICA COMPARATIVA (GCP VS. AWS VS. AZURE)

Para fundamentar la eleccion de la infraestructura, se realiz6 una evaluacion de ingenieria
comparativa entre GCP, AWS y Azure. A diferencia de una comparacion comercial, este analisis
pondera cuatro ejes técnicos verificables para el caso de uso (prondstico batch farmacéutico): (1)
Friccion de interoperabilidad, (2) Latencia y comportamiento en frio (Cold Start), (3) Controles

de seguridad y gobernanza, y (4) Economia unitaria (Unit Economics).

Tabla 18. Scorecard de Evaluacion Téecnica de Ecosistemas Cloud

Eje de Google Cloud AWS Microsoft Azure Impacto en la
Evaluacion Platform (Ecosistema (ML Studio + Tesis
(Seleccionada) Analitico Synapse) (Criterio de
Serverless) Seleccion)
Interoperabilidad | Alta Integracion Modular: Ecosistema La reduccion de
(Friccion de Nativa: El flujo Arquitectura potente | Corporativo: componentes
Integracion) BigQuery -> Vertex | pero fragmentada; Integracion robusta en | intermedios
Al reduce los pasos | tipicamente requiere | stack Microsoft minimiza el
de ETL. Permite orquestacion (PowerBI/Dynamics), riesgo de fallo en
entrenamiento explicita (AWS pero mayor la ingesta de
directo sobre el Glue/Data Pipeline) | complejidad para datos y acelera el
almacén sin ductos | y movimiento de pipelines basados desarrollo del
de replicacion datos S3 <- Redshift. | puramente en codigo prototipo.
intermedios. abierto (Python).
Latencia y Serverless (Scale- Opciones Flexibles: | Enterprise Functions: | Para un proceso
Elasticidad (SLO) | to-Zero): Cloud AWS Lambda y Escalado robusto en batch nocturno,
Run optimizado Fargate son planes Premium. En la latencia ultra-
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Seguridad y

Gobernanza

Modelo de Costos
(OPEX)

para contenedores.
Riesgo: Latencia
variable por Cold
Start. Accién: Se
definird un SLO de
latencia p95 a
validar
empiricamente en

fase piloto.

Cifrado por
Defecto:
Encriptacion en
reposo/transito
automatico.
Control: IAM
unificado.
Cumplimiento:
Depende de
configuracion del
cliente bajo el
Modelo de
Responsabilidad

Compartida.

Desacoplado:
BigQuery separa
cobro de
almacenamiento y
computo (slots).
Vertex Al y Cloud

Run cobran por uso

efectivo (segundos).

estandares de
industria. La latencia
de arranque depende
criticamente del
tamarfio del paquete
de despliegue y la
configuracion de

VPC.

Granularidad: IAM
ofrece control
extremadamente
detallado, lo que
eleva la complejidad
de configuracion
inicial para asegurar
el entorno ("Secure

by Design").

Instancia vs
Consumo:
SageMaker ofrece
ambos modelos. La
optimizacion de
costos requiere
seleccionar la
instancia correcta
(right-sizing) para
evitar sobre-

aprovisionamiento.

planes de consumo
(Consumption), la
variabilidad de latencia
puede ser alta bajo

cargas discontinuas.

Identidad: Fortaleza
en integracion con
Active Directory. Si no
existe AD, la gestion de
identidad afiade
sobrecarga
administrativa
innecesaria para la

tesis.

Capacidad
Reservada: Modelos
de precios competitivos
bajo contratos
Enterprise, pero menos
flexibles para cargas de
trabajo pequeias y
aisladas (Pay-as-you-

2o0).

baja no es critica;
se prioriza la
capacidad de
escalar a cero
(costo nulo)
sobre la
velocidad de

milisegundos.

El modelo de
GCP facilita la
implementacion
de controles base
(cifrado,
identidad) con
menor esfuerzo
de configuracion

inicial.

La granularidad
de facturacion
por segundo y la
separacion de
costos en
BigQuery son
decisivas para la
viabilidad

financiera.
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Nota. Elaboracion propia. La evaluacion prioriza la simplicidad de integracion y el modelo de costos flexible para

cargas de trabajo discontinuas.

2.7.1.1 ANALISIS DE COSTOS UNITARIOS (UNIT ECONOMICS)

Para responder a la exigencia de comparabilidad financiera, se presenta el desglose de los

Unit Economics para el escenario de inferencia. Este analisis normaliza la estructura de costos,

permitiendo una comparacion directa basada en unidades de consumo técnico.

Tabla 19. Comparativo de Unit Economics para Inferencia Serverless (GCP vs AWS)

Componente

de Costo

Unidad de Cobro
(GCP - Cloud Run)

Unidad de Cobro

(AWS - SageMaker

Serverless)

Formula de Estimacion de

Costo (Escenario Batch)

Cémputo

(Procesamiento)

Solicitudes

(Requests)

Transferencia de

Datos (Red)

vCPU-segundo + GB-
segundo: Facturacion por
recursos asignados durante
el tiempo de
procesamiento,

redondeado a 100ms.

Por millon de solicitudes:
Tarifa fija por invocacion
de la API (tras capa

gratuita).

Intra-Region
(Ingress/Egress): Gratuito
entre BigQuery, Vertex Al
y Cloud Run en la misma

region.

Duracion (ms) +

Memoria Configurada:

Facturacion por el
tiempo de inferencia
basado en la memoria

aprovisionada (GB).

N/A (Incluido):
Generalmente incluido
en el costo de computo
en modelos serverless
especificos, o cobrado
por invocacion en

Lambda.

Data Transfer:
Gratuito dentro de la
misma AZ/Region para
ciertos servicios; costo

si cruza zonas o sale a

C_{comp} = (N_{pred} \times
T {avg}) \times P_{unit}

Donde N es volumen, T es tiempo

promedio y P tarifa por segundo.

C_{req} =
\frac{N_{pred}} {1,000,000}
\times P_{req}

C {net} -> 0 (Se minimiza bajo

arquitectura regional unificada

segun politica de trafico interno).
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internet.

Nota. Elaboracion propia basada en documentacion oficial de precios (Google Cloud, 2024; AWS, 2024). Este modelo
confirma que, para cargas intermitentes, el costo es linealmente proporcional al uso, eliminando el desperdicio de

recursos 0ciosos.

2.7.2 PLATAFORMA DE DESARROLLO ANALITICO

La arquitectura de solucion se despliega sobre un ecosistema integrado en Google Cloud
Platform, compuesto por: Vertex Al (nucleo de inteligencia), BigQuery (nucleo de datos), Cloud
Functions y Pub/Sub (ntcleo de integracion), Cloud Run (inferencia serverless), Cloud

Scheduler/Workflows (orquestacion) y Cloud Monitoring (observabilidad).
2.7.2.1 VERTEX Al

Vertex Al constituye la plataforma central para desarrollar y validar modelos como
gradient boosting. Su seleccion responde a caracteristicas especificas que facilitan el desarrollo
académico: capacidades AutoML que optimizan automdaticamente hiperparametros reduciendo
requisitos de expertise técnica especializada, integracion nativa con otros servicios Google Cloud
que simplifica arquitecturas de datos, y disponibilidad de créditos académicos que hacen viable el

desarrollo sin restricciones presupuestarias prohibitivas.

La plataforma incorpora Explainable Al para generar atribuciones de caracteristicas y
Model Monitoring para deteccion de deriva predictiva y sesgo, funcionalidades que requieren
configuracion explicita de esquemas de referencia, ventanas de monitoreo y umbrales de alerta
para operacion efectiva. Vertex Al esta incluido en los servicios elegibles para cumplimiento
HIPAA bajo Business Associate Agreement (BAA), aunque el cumplimiento efectivo requiere
configuracion apropiada de controles de seguridad y privacidad por parte del cliente
organizacional. La integracién nativa con BigQuery permite acceso directo a datos historicos
estructurados sin transferencias complejas que introduzcan latencia o riesgos adicionales de

seguridad.
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Arquitectura de Vertex Al para Prondstico de
Demanda Farmacéutica

PREPARACION ENTRENAMIENTO DESPLIEGUE
DE DATOS | GRADIENT BOOSTING ? MODELO
Limpieza y validacion Optimizacién automatica API REST endpoints
Ingenieria caracteristicas Regularizacién Escalamiento automatico
Validacion cruzada
Particionamiento temporal l J Explicabilidad SHAP
[DA'[OS MONITOREO PREDICCIONES
FARMACEUTICOS] CONTINUO EN TIEMPO REAL
Ventas historicas Deteccidn de deriva Alertas operativas
—>
Tendencias de ventat Metricas de rendimiento Tableros operativos
Inventario actual Reentrenamiento programado Informacién accionable
= /4 L 4 &

Tustracion 5. Arquitectura de Vertex Al para Prondstico de Demanda Farmacéutica

Nota. Elaboracion propia de como la arquitectura prioriza simplicidad y eficiencia para desarrollo académico mientras

mantiene escalabilidad conceptual para implementaciones futuras.

2.7.2.2 BIGQUERY

BigQuery funciona como almacén analitico centralizado que demuestra capacidades de
consolidacion de datos, procesando datos heterogéneos farmacéuticos mediante su arquitectura
serverless y capacidades de procesamiento masivamente paralelo. Para el desarrollo del prototipo,
centralizara datos historicos anonimizados del caso de estudio, complementados con datos

sintéticos Unicamente para pruebas de carga.

La funcionalidad BigQuery ML incorporada facilita validaciéon de enfoques predictivos
alternativos mediante SQL estandar, incluyendo capacidades para entrenar y evaluar modelos de
gradient boosting directamente sobre datos estructurados, proporcionando flexibilidad para

analisis comparativos que enriquezcan la evaluacion metodoldgica (Google Cloud, 2024). Las
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capacidades de particionamiento temporal optimizan consultas analiticas sobre series temporales
historicas, mientras que clustering por categorias farmacolédgicas (ATC) acelera agregaciones por

grupos terapéuticos especificos.

Arquitectura BigQuery para Consolidacion Informacional

FUENTES DE DATOS FARMACEUTICOS

Datos de Inventarios Informacion

o
E Ventas por SKU E ATC/DDD OMS @ de Proveedores
!
BIGQUERY
]
v v
INGESTA PROCESAMIENTO ALMACENAMIENTO
- Streaming - SQL estandar - Particionado
- Batch - BigQuery ML - Clustering
- APIs - Agregaciones - Compresidn

I’ ! 4
v Vertex Al m Visualizacion E Auditoria

Tustracion 6. Arquitectura BigQuery para Consolidacion Informacional

Nota. Elaboracion propia de como la estructura optimiza tanto el desarrollo conceptual como la demostracion de

capacidades de consolidacion informacional requerida.

2.7.2.3 HERRAMIENTAS DE OBSERVABILIDAD

Cloud Monitoring y Logging proporcionan capacidades de observabilidad que demuestran
los requisitos de disponibilidad de datos, aunque en el contexto de desarrollo conceptual su funcion
principal es documentar comportamientos del sistema y establecer lineas base para

especificaciones operativas futuras.
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Estas herramientas facilitardn el monitoreo de métricas criticas durante el desarrollo:
latencia de consultas analiticas, precision de pronodsticos en validacion cruzada, utilizacion de
recursos computacionales, y patrones de acceso a datos. Los tableros personalizados documentaran
el comportamiento del prototipo bajo diferentes condiciones de carga simulada, proporcionando

evidencia  empirica para las  especificaciones de desempeio  arquitectonico.

SLI/SLO
- )
e Métricas Salud del sistema
menitorizadas
)  Latencia de consultas Calidad de datos
POS/Inventario o Trempo de entrenamiento ML
* Precision de pronosticos | Desem'pepo
@ — (MAE, MAPE, Sesgo) de prondsticos
) Utilizacion de recursos =
BigQuery Cloud (CPU, memoria)
» \_ \ =" Monioing Tasa de errores (5xx)
an 4 /7 tee Consumo de cuota
Vertex Al O bservabl I 'dad Tasa de alertas
é) y Alertas
. Afertas  Latencia>3s
Cloud Functions o latencia> 35 « MAPE>35%
» MAPE>35% « Disponibilidad < 99,0 %

Looker ;.l —

Studio * Disponibilidad <99,0% « Entrenamiento >5 min

o Falsos positivos de alertas >20%

S e

Hustracion 7. Sistema de Observabilidad Cloud Monitoring/Logging para Operaciones

Farmaceuticas Criticas

Nota. Elaboracion propia de como el sistema de observabilidad proporciona visibilidad end-to-end de la salud
operacional de la plataforma, permitiendo deteccion temprana de anomalias que podrian comprometer la

disponibilidad de informacion critica para gestion de medicamentos esenciales.
2.7.2.4 PYTHON

Python se establece como el lenguaje de programacion principal para la manipulacion de
datos, la ingenieria de caracteristicas y el desarrollo de scripts personalizados que complementan

las capacidades de la plataforma. Su ecosistema de bibliotecas de codigo abierto, como Pandas
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para la estructuracion de datos y Scikit-learn para tareas de preprocesamiento, es fundamental para
preparar los conjuntos de datos farmacéuticos antes del entrenamiento de modelos. Géron (2022)
establece que las bibliotecas como Scikit-learn proporcionan herramientas robustas para
implementar algoritmos de gradient boosting, requiriendo validacién cuidadosa para evitar
sobreajuste en datos limitados, limitacién relevante en contextos con informacién histérica

acotada.

En el contexto de este proyecto, Python actia como el pegamento programatico que
permite la orquestacion de flujos de trabajo complejos, facilitando la extraccion de datos desde
BigQuery, su transformacion en formatos adecuados y la interaccion programatica con las APIs
de Vertex Al para el entrenamiento y la evaluacion de los modelos gradient boosting, asegurando

la reproducibilidad.

68



Ingesta de Datos

L csv _,@%
‘ '

Limpieza de datos

J

Manejo de valores
perdidos —
Deteccion de valores

Pandas atipicos

(. J

.

Transformacion de caracteristicas

Escalado de caracteristicas
|| @ Codificacién one-hot

Reduccion de
dimensionalidad

.

Entrenamiento del Modelo
de Aprendizaje Automatico

H Q& &

Arbolde  Redes  Ajustes

N\

decision neuronales  de de
y hiperparametros
Seleccion del Entrenamiento
modelo y validacion

Hustracion 8. Flujo de Procesamiento de Datos con Python

Nota. Adaptado de Hands-On Machine Learning with Scikit-Learn, Keras & TensorFlow por A. Géron, 2022,
O'Reilly. El diagrama ilustra el rol central de Python y sus bibliotecas para la ingesta, limpieza y transformacion de

datos brutos en caracteristicas optimizadas para el entrenamiento de modelos de aprendizaje automatico.

69



2.7.2.5 LOOKER STUDIO

Looker Studio es la herramienta de inteligencia de negocios seleccionada para la

materializacion de los tableros integrados. Su principal ventaja radica en su conector nativo y

optimizado para BigQuery, lo que permite la creacion de visualizaciones interactivas y reportes

dinamicos directamente sobre el almacén de datos analiticos mediante consulta directa, sin

necesidad de mover o duplicar la informacion. Las métricas de ventas, inventarios y prondsticos

se actualizan de forma casi instantanea, sujetas a las politicas de caché y cuotas del conector

BigQuery, proporcionando a los tomadores de decisiones una vista precisa y actualizada del estado

de la cadena de suministro. La flexibilidad de Looker Studio para disefiar interfaces personalizadas

facilita la creacion de vistas especificas para diferentes roles operativos, desde el personal de

farmacia hasta los gerentes de compras, cumpliendo con el objetivo de transformar datos

consolidados en conocimiento visualmente intuitivo y accionable.
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Iustracion 9. Arquitectura de Visualizacion con Looker Studio y BigQuery

Nota. El esquema muestra la conexion directa entre BigQuery como fuente inica de verdad y Looker Studio como la

capa de visualizacion, lo que permite a los usuarios explorar datos de manera interactiva para la toma de decisiones
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informadas.

2.7.2.6 CLOUD FUNCTIONS Y PUB/SUB

El sistema de alertas contextualizadas se implementa mediante una arquitectura event-
driven (dirigida por eventos) utilizando Cloud Functions y Pub/Sub. En este modelo, Pub/Sub
actiia como un servicio de mensajeria asincrono y escalable que desacopla los componentes del
sistema. Diferentes eventos, como la finalizacién de un nuevo ciclo de pronosticos en Vertex Al o
la deteccion de un nivel de inventario por debajo del umbral critico en BigQuery, publican un
mensaje en un "tema" de Pub/Sub. Cloud Functions, un servicio de computo sin servidor
(serverless), se suscribe a estos temas y ejecuta automdticamente una funcidon especifica en
respuesta a cada mensaje. Esta funcion contiene la l6gica para enriquecer la alerta con contexto
(¢j. criticidad del medicamento, tiempo de reposicion del proveedor) y enviarla al canal apropiado
(ej. correo electronico, notificacion push), garantizando una respuesta oportuna y eficiente ante

riesgos operativos.
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Tustracion 10. Modelo de Alertas Asincronas con Pub/Sub y Cloud Functions

Nota. Adaptado del patrdn de disefio Publisher-Subscriber descrito por G. Hohpe y B. Woolf en Enterprise Integration
Patterns (2003), Addison-Wesley. La arquitectura desacopla a los productores de eventos de los consumidores,

permitiendo un sistema de notificaciones resiliente y escalable.

2.7.2.7 ARQUITECTURA SERVERLESS

Para el desarrollo conceptual académico, se especifica una arquitectura completamente
SERVERLESS que priorice simplicidad operativa y facilite la demostracion de viabilidad técnica
dentro del alcance de 19 semanas. Esta decision arquitectonica responde especificamente a las
restricciones del contexto académico y se alinea con principios de computaciéon en la nube

establecidos por Mell y Grance (2011).
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Los componentes principales son:

1. Cloud Run: Ejecucion de contenedores sin servidor con escalado automatico desde cero.
Alojaria servicios de inferencia (modelo ML entrenado) para generar predicciones bajo

demanda mediante API REST.

2. Cloud Scheduler: Orquestacion automatizada de tareas periddicas sin infraestructura
dedicada. Dispararia reentrenamiento semanal del modelo ML y actualizacién de

predicciones cada 24 horas.

3. Cloud Workflows: Coordinacion declarativa de procesos analiticos complejos
mediante YAML. Orquestaria pipeline completo (ingesta — preparacion — entrenamiento

— evaluacién — deployment) sin codigo de coordinacion personalizado.
2.7.3 INSTRUMENTOS DE DOCUMENTACION ARQUITECTONICA

Los instrumentos de arquitectura empresarial proporcionan estructura documental que
facilita la comunicacion de especificaciones técnicas a diferentes audiencias, desde evaluadores

académicos hasta implementadores técnicos potenciales.
2.7.3.1 CATALOGO DE DATOS Y DICCIONARIO EMPRESARIAL

El catalogo documentaré exhaustivamente todas las estructuras de datos necesarias para la
plataforma farmacéutica digital, estableciendo definiciones estandarizadas que faciliten
interpretacion consistente: SKUs de medicamentos con codigos unicos, clasificaciones ATC OMS
con jerarquias completas, categorias por laboratorio y temperatura de almacenamiento, y niveles
de criticidad operacional basados en impacto clinico. La documentacioén incluird metadatos
técnicos esenciales: tipos de datos optimizados para consultas analiticas, formatos estandarizados
que faciliten intercambio, rangos de valores validos que soporten validacion automadtica, y

frecuencias de actualizacion requeridas para mantener coherencia informacional.
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CATALOGO DE DATOS FARMACEUTICO

ENTIDADES ATRIBUTOS METADATOS

* Medicamentos » Codigos ATC » Tipos datos
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* Medicamento esencial * Lead time » Seguridad
* MAPE

HNustracion 11. Estructura del Catdlogo de Datos y Diccionario Empresarial Farmacéutico

Nota. Elaboracion propia de como la estructura del catalogo y diccionario asegura interpretacion consistente de
informacion critica farmacéutica entre diferentes sistemas y usuarios, proporcionando la base semantica necesaria para

consolidacion efectiva de datos dispersos en vistas informacionales unificadas.

2.7.3.2 MATRIZ DE TRAZABILIDAD

La matriz establecera relaciones explicitas y bidireccionales entre cada requisito funcional
y no funcional con los componentes arquitectonicos especificos que los implementan, facilitando

validacion de completitud conceptual y analisis de impacto ante evoluciones futuras.
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Tabla 20. Matriz de Trazabilidad Requisitos-Componentes Técnicos

Objetivo Categoria Herramientas Justificacion
Especifico Tecnoldgica Seleccionadas Conceptual
OE1: Requisitos Documentacion y Catélogo de datos + Estructuracion sistematica de
validacion Instrumentos mixtos requisitos
OE2: Enfoque IA | Aprendizaje Vertex Al + Python Gradient boosting con
automatico explicabilidad
OE3: Arquitectura | Infraestructura cloud BigQuery + Servicios Escalabilidad y disponibilidad
serverless conceptual
OE4: Evaluacion Visualizacion y Looker Studio + Métricas Evaluacion integral de
analisis validacion viabilidad

Nota. La seleccion tecnologica se fundamenta en principios de computacion en la nube y capacidades de demostracion

académica.

Esta estructura de herramientas e instrumentos facilita el desarrollo conceptual completo
dentro de las limitaciones académicas, manteniendo rigor técnico suficiente para demostrar
viabilidad practica de los enfoques propuestos mientras genera especificaciones utilizables para
implementaciones operativas futuras. Es importante destacar que esta seleccion tecnoldgica
responde especificamente al contexto académico del proyecto, priorizando la demostracion de
viabilidad conceptual sobre la implementacion operativa. Las herramientas seleccionadas facilitan
el desarrollo de prototipos funcionales dentro de las limitaciones presupuestarias y temporales del
estudio, manteniendo escalabilidad conceptual para futuras implementaciones sin comprometer el

rigor metodoldgico requerido para responder a las preguntas de investigacion planteadas.
2.8 CONCEPTUALIZACION

La conceptualizacion establece las definiciones técnicas y operacionales que fundamentan
el modelo de informacién con capacidades predictivas propuesto, proporcionando claridad
terminologica esencial para la comprension integral del proyecto. Estas definiciones se alinean

especificamente con los objetivos planteados y los componentes técnicos desarrollados, facilitando
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interpretacion consistente de conceptos especializados por parte de evaluadores e implementadores
potenciales. Como indica el Manual de Fondo, esta seccion prioriza la relacion y contraste entre
conceptos, evitando un glosario simple; por ejemplo, contrastando enfoques predictivos

tradicionales con avanzados para resaltar evolucion en contextos farmacéuticos limitados.

Cadena de Suministro Farmacéutica: Sistema interconectado que engloba el flujo de
medicamentos desde fabricacion hasta dispensacion, incluyendo procesos de adquisicion,
almacenamiento, distribucion y control de inventarios. En el contexto de este proyecto, representa
el ecosistema operativo donde la plataforma digital generard informacion para optimizar
decisiones de reposicion. La literatura reciente contrasta esta cadena con modelos tradicionales,
destacando cémo disrupciones logisticas requieren sistemas proactivos para mitigar impactos, a

diferencia de enfoques reactivos que agravan quiebres (Shukar et al., 2021).

Medicamentos Esenciales: Productos farmacéuticos que satisfacen necesidades
prioritarias de atencion médica poblacional, definidos segun criterios de la OMS que incluyen
relevancia clinica, seguridad comprobada y costo-efectividad. La plataforma priorizard estos
productos en algoritmos de alerta temprana y asignacion de recursos predictivos. World Health
Organization (2025) enfatiza su rol en equidad de acceso, contrastando con medicamentos no

esenciales donde la disponibilidad es menos critica para salud publica.

Analitica Predictiva Farmacéutica: Aplicacion de técnicas de aprendizaje automatico
especificamente adaptadas para identificar patrones en datos de demanda farmacéutica y generar
prondsticos con intervalos de confianza asociados. Incluye consideraciones especiales para
volatilidad estacional, efectos promocionales y variabilidad epidemioldgica caracteristica del
sector farmacéutico. Nguyen et al. (2022) contrastan esta analitica con métodos descriptivos,
seialando que predictivos permiten anticipacion proactiva, superando limitaciones reactivas en

cadenas volatiles.

Plataforma Digital Integrada: Ecosistema tecnologico que consolida datos operativos
dispersos en interfaces unificadas, proporcionando capacidades analiticas avanzadas mediante
servicios especializados de aprendizaje automatico, tableros interactivos y sistemas de alertas
contextualizadas. Organizacion Panamericana de la Salud [OPS] (2024) relaciona este concepto

con transformacion digital, contrastando plataformas integradas con sistemas fragmentados que
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generan ineficiencias en salud.

Familia de Algoritmos Gradient Boosting para Contextos Farmacéuticos:
Implementacion especializada de algoritmos de gradient boosting optimizada para datos
farmacéuticos caracterizados por series temporales cortas, alta variabilidad y necesidades de
interpretabilidad. Incluye adaptaciones para agrupacion inteligente por categorias ATC/DDD
OMS y generacion de scores de importancia para explicabilidad de alertas contextualizadas con

trazabilidad regulatoria.

Quiebre de Stock: Situacion critica donde la demanda supera el inventario disponible,
resultando en impacto directo sobre continuidad de tratamientos y satisfaccion del paciente. La
plataforma identifica riesgos de quiebre mediante andlisis predictivo con horizontes de 14 dias,
permitiendo intervencion preventiva. El USAID Global Health Supply Chain Program —
Procurement and Supply Management (2024) contrasta quiebres prevenibles con inevitables,
enfatizando que los sistemas de alerta temprana pueden transformar impactos negativos en

oportunidades de mejora.

Visibilidad Integrada de Inventarios: Capacidad informacional que elimina
fragmentacion de datos mediante consolidacion de informacion de ventas, stocks y vencimientos
en vistas unificadas actualizadas en tiempo real. Lugada et al. (2022) relaciona esta visibilidad con
fortalecimiento de sistemas, contrastando con silos informacionales que perpetiaan ineficiencias en

cadenas de suministro.

Alertas Predictivas Contextualizadas: Notificaciones automatizadas que combinan
analisis de riesgo cuantitativo con informacién contextual relevante (categoria terapéutica,
criticidad clinica, plazos de reposicion), disenadas para facilitar decisiones preventivas efectivas.
El National Institute of Standards and Technology (2023) subraya que la interpretabilidad y la
explicabilidad son caracteristicas clave de los sistemas de inteligencia artificial confiables, lo que

respalda el disefio de alertas transparentes que faciliten su adopcion por parte de los usuarios.

TOGAF ADM Farmacéutico: Adaptacion del Architecture Development Method para
contextos sanitarios que integra consideraciones de cumplimiento regulatorio, interoperabilidad

con sistemas de salud y seguridad de datos sensibles. Estructura la especificacion técnica que
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responde al Objetivo Especifico 3 mediante dominios de negocio, datos, aplicaciones y tecnologia
coherentemente alineados. The Open Group (2022) define este método iterativo como el estandar
para el desarrollo de arquitecturas empresariales, resaltando su flexibilidad para entornos

regulados.

Gestion Informacional: Paradigma que transforma datos transaccionales dispersos en
conocimiento accionable mediante un flujo técnico automatizado en Google Cloud Platform. En
el contexto especifico de este proyecto, la gestion informacional no es un concepto abstracto, sino
un proceso ingenieril trazable que se operacionaliza asi: (1) Ingesta y Consolidacion: BigQuery
centraliza datos heterogéneos (ventas, stock, maestro de productos) eliminando silos; (2)
Enriquecimiento Cognitivo: Vertex Al aplica modelos de Gradient Boosting sobre estos datos
consolidados para generar nuevas variables de valor (prondsticos de demanda, probabilidad de
quiebre); y (3) Activacion: Los resultados se devuelven a la operacion mediante alertas en Cloud
Functions y tableros en Looker Studio. Esta definicion contrasta con la gestion de datos tradicional
(pasiva y descriptiva) al incorporar un componente activo de inteligencia artificial que modifica la

toma de decisiones en tiempo real (ISACA, 2019).

Backtesting Farmacéutico: Metodologia de validacién que evalua precision de modelos
predictivos mediante simulacion retrospectiva con datos historicos conocidos, permitiendo
cuantificar confiabilidad de prondsticos antes de implementacion operativa. Hyndman y
Athanasopoulos (2021) contrasta backtesting con validacion forward, enfatizando su utilidad para

datos limitados, aunque subestima dindmicas futuras.

Computacion en la Nube Farmacéutica: Infraestructura tecnoldgica que proporciona
recursos computacionales escalables, almacenamiento seguro y servicios especializados accesibles
remotamente, caracterizada por elasticidad de recursos, cumplimiento regulatorio sanitario y
capacidades de integracion con sistemas hospitalarios existentes. Mell y Grance (2011) definen la
computacion en la nube como “un modelo para habilitar el acceso ubicuo, conveniente y bajo
demanda, a través de la red, a un conjunto compartido de recursos de TI configurables” (p. 2), lo

que contrasta con enfoques on-premise por su mayor elasticidad.

MAPE (Error Porcentual Absoluto Medio): M¢étrica de precision predictiva que

cuantifica el error promedio de un modelo como porcentaje de los valores reales, calculada como

78



(100/n) x Z|((y_real — vy predicho)/y real). En contextos farmacéuticos, Hyndman vy
Athanasopoulos (2021) advierten que MAPE presenta limitaciones cuando los valores reales son

cercanos a cero, contrastando con MAE, que mantiene robustez en dichas condiciones.

Horizonte de Prediccion: Periodo futuro para el cual se generan prondsticos de demanda,
expresado en dias desde el momento del andlisis. En la préctica, los horizontes mas cortos suelen
asociarse con mayor precision, pero menor capacidad de planificacion, mientras que horizontes
mas largos permiten decisiones estratégicas con un costo potencial en exactitud (Hyndman &

Athanasopoulos, 2021).

Alerta Accionable: Notificacion predictiva que cumple criterios operativos minimos para
habilitar una decision concreta, tales como anticipacion suficiente frente al tiempo de reposicion,
superacion de umbrales criticos de stock, nivel razonable de confianza estadistica, viabilidad
logistica de la accion sugerida y ausencia de duplicidad innecesaria de notificaciones. Este
concepto contrasta alertas meramente informativas con aquellas que facilitan decisiones

preventivas efectivas.

Validacion Temporal Walk-forward: Metodologia de evaluacion que simula
condiciones operativas reales mediante entrenamiento secuencial del modelo con ventanas
temporales progresivas, preservando el orden cronologico de datos para evitar filtracion de
informacion futura (data leakage). A diferencia de validacién cruzada tradicional que mezcla
temporalidades, walk-forward respeta la causalidad temporal inherente a series farmacéuticas,
donde el futuro no puede informar predicciones del pasado. Especificamente, el esquema
implementado entrena el modelo con periodos acumulativos crecientes (ejemplo: dias 1-60 para
predecir dia 61, luego dias 1-67 para predecir dia 68, sucesivamente hasta agotar conjunto de
prueba), generando multiples evaluaciones que cuantifican precision promedio y variabilidad bajo
condiciones realistas de pronodstico recurrente. Hyndman y Athanasopoulos (2021) contrastan este
enfoque con time series cross-validation que permite multiples ventanas solapadas, destacando que
walk-forward simple resulta mas apropiado para datos limitados donde validacion exhaustiva
agotaria el conjunto de entrenamiento disponible, comprometiendo la capacidad del modelo para

capturar patrones estacionales.
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2.9 MARCO LEGAL

El marco legal establece el contexto normativo que legitima y condiciona el desarrollo del
modelo de informacion con capacidades predictivas propuesto, definiendo tanto las oportunidades
regulatorias como las restricciones de cumplimiento que deben integrarse en el disefio técnico.
Esta estructura juridica garantiza que la solucion tecnoldgica opere dentro de pardmetros legales
apropiados mientras aprovecha marcos habilitantes para innovacion en salud digital. La
convergencia entre normativas internacionales de salud digital e inteligencia artificial ética con el
marco regulatorio nacional hondurefio crea un ecosistema juridico especifico que debe ser
navegado estratégicamente para maximizar viabilidad técnica y comercial del proyecto. Sin
embargo, se identifica un vacio en regulacion especifica para IA en salud en Honduras, lo que
podria generar contradicciones interpretativas en implementacion, sugiriendo lineas para

armonizacion con estandares internacionales.
2.9.1 MARCO LEGAL INTERNACIONAL
2.9.1.1 ESTANDARES DE SALUD DIGITAL

La Lista Modelo de Medicamentos Esenciales de la OMS 2025 proporciona el referente
técnico fundamental para clasificacion y priorizacion de medicamentos en sistemas analiticos
farmacéuticos. World Health Organization (2025) define medicamentos esenciales como aquellos
que satisfacen las necesidades prioritarias de atencion sanitaria de la poblacion, estableciendo
criterios especificos que deben incorporarse en modelos predictivos para asegurar que las
capacidades analiticas prioricen productos de mayor impacto en salud publica. Esta clasificacion
internacional facilita la implementacion de taxonomias estandarizadas que optimizan agrupaciones
por categorias ATC/DDD OMS en algoritmos de aprendizaje automatico, asegurando que
productos de alta criticidad clinica reciban tratamiento predictivo diferenciado segliin criterios

reconocidos internacionalmente.

El Plan de Accion IS4H 2024-2030 de la Organizacion Panamericana de la Salud legitima
iniciativas de digitalizacion farmacéutica al establecer que los Estados deben fortalecer la gestion
y la gobernanza de los sistemas de informacion para la salud (Organizacion Panamericana de la

Salud [OPS], 2024). Este mandato regional proporciona respaldo institucional para proyectos que
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mejoren la disponibilidad de medicamentos mediante tecnologias de informacion, creando un

contexto favorable para implementacion y escalamiento de soluciones analiticas.

Los Estandares GS1 Healthcare para trazabilidad farmacéutica definen protocolos técnicos
de identificacion unica y seguimiento que las plataformas digitales deben soportar para asegurar
interoperabilidad futura con sistemas hospitalarios y de cadena de suministro nacional. Estos
estandares especifican formatos de codificacion y estructuras de datos que deben considerarse en

el disefio de sistemas de informacion farmacéutica para facilitar cumplimiento automatico.
2.9.1.2 FRAMEWORKS DE IA ETICA

El NIST AI Risk Management Framework 1.0 establece principios para desarrollo
responsable de sistemas de inteligencia artificial que deben integrarse en el disefio de algoritmos
predictivos farmacéuticos. National Institute of Standards and Technology (2023) establece
principios de interpretabilidad y explicabilidad para sistemas de inteligencia artificial confiables,
mandato que se materializa en la seleccion de algoritmos con capacidades nativas de explicabilidad
mediante métricas de importancia de caracteristicas. Este framework proporciona metodologias
especificas para generar alertas contextualizadas que incluyan explicaciones comprensibles sobre
las razones algoritmicas que sustentan cada notificacién de riesgo, aspecto fundamental para la

aceptacion de sistemas predictivos en contextos farmacéuticos criticos.

Las Recomendaciones sobre Etica de la Inteligencia Artificial de la UNESCO establecen
principios fundamentales que deben guiar el desarrollo de plataformas farmacéuticas:
transparencia algoritmica que permita auditoria de decisiones automatizadas, supervision humana
que mantenga control final sobre decisiones criticas, y equidad que asegure tratamiento balanceado
de todas las categorias de medicamentos sin sesgo sistematico hacia productos de mayor volumen.

UNESCO (2021) enfatiza estos valores para promover derechos humanos.
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Tabla 21. Comparacion de Marcos Regulatorios de IA en Salud (Internacional)

Jurisdiccion Marco Legal Requisitos Clave Aplicabilidad
Honduras
Unién Al Act 2024 Clasificacion por riesgo No aplicable directamente,
Europea (bajo/medio/alto/inaceptable); sistemas pero proporciona mejores
de salud = alto riesgo; auditorias practicas aspiracionales
obligatorias
Estados FDA Software as Distincion entre dispositivo médico vs Util para clasificacion
Unidos Medical Device herramienta administrativa; validacion conceptual del sistema
(SaMD) clinica para SaMD propuesto
OMS/OPS Principios éticos de Transparencia, explicabilidad, Directamente aplicables;
IA en salud (2021) supervision humana, equidad alineados con la ausencia
de regulacion especifica
hondurefia
NIST (EE. Al Risk Management | Gestion de riesgos, interpretabilidad, Marco técnico adoptado
uu.) Framework 1.0 gobernanza voluntariamente en este
estudio
UNESCO Recomendaciones Derechos humanos, transparencia, Principios éticos

sobre ética de TA

supervision humana

aplicables universalmente

Nota. En ausencia de un marco regulatorio especifico hondurefio para IA en salud, estos marcos internacionales
proporcionan guias voluntarias adoptadas en el disefio conceptual del modelo propuesto, priorizando NIST AI RMF

(aplicabilidad técnica) y UNESCO (enfoque ético).
2.9.1.3 MARCO DE PROTECCION DE DATOS Y HABEAS DATA

Aunque Honduras carece de una Ley de Proteccion de Datos Personales autonoma
equivalente al GDPR europeo, el derecho a la autodeterminacion informativa (Habeas Data) esté
garantizado constitucionalmente y regulado por la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion

Publica (Decreto 170-2006). El Articulo 3 (numeral 7) y el Articulo 10 de dicho decreto clasifican
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como 'Datos Personales Confidenciales' aquellos referentes a la salud fisica o mental de las
personas. En consecuencia, cualquier script o algoritmo utilizado en este proyecto debe operar bajo
el principio de minimizacién de datos: los modelos predictivos procesaran unicamente variables
transaccionales anonimizadas (SKU, fecha, cantidad), excluyendo explicitamente identificadores
de pacientes (Nombres, DNI, Expediente Clinico) para garantizar el cumplimiento irrestricto de la

confidencialidad sanitaria.
2.9.2 MARCO LEGAL NACIONAL

2.9.2.1 REGULACION FARMACEUTICA OPERATIVA

La Constitucion de Honduras (articulos 145-150) establece el derecho fundamental a
proteccion de la salud, proporcionando legitimidad juridica para iniciativas que optimicen el
acceso a medicamentos esenciales mediante innovacion tecnologica. Este mandato constitucional
respalda la implementacion de sistemas que mejoren la eficiencia de gestion informacional

farmacéutica en el sector privado como complemento al sistema publico.

El Coédigo de Salud (Decreto 65-1991) establece responsabilidades especificas para
establecimientos farmacéuticos que las plataformas informacionales deben facilitar mediante
funcionalidades de cumplimiento automatico: documentacion de transacciones para auditorias
regulatorias, y reportes de farmacovigilancia que pueden sistematizarse mediante integracién con
bases de datos institucionales. Este marco normativo, al operacionalizarse mediante sistemas
informacionales avanzados, contribuye directamente a la mitigacion de riesgos de quiebres de

stock.

La Lista Nacional de Medicamentos Esenciales de Honduras (LNME 2023-2025)
constituye el marco normativo que define productos prioritarios para el sistema sanitario nacional.
La Secretaria de Estado en el Despacho de Salud (2024), mediante el Acuerdo No. 5230-2023,
indica que los medicamentos incluidos en la LNME representan aquellos de mayor impacto para
la salud publica hondureiia, seleccionados con base en criterios de eficacia, seguridad, calidad y
costo-efectividad. Para operacionalizar esta priorizacion en modelos predictivos, el sistema
propuesto integra la clasificacion internacional ATC/DDD de la OMS como taxonomia técnica

estandarizada, permitiendo que medicamentos de la LNME sean categorizados segun su grupo
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Anatomico, Terapéutico y Quimico (ATC) con sus Dosis Diarias Definidas (DDD)
correspondientes. Esta convergencia LNME-ATC/DDD facilita tanto el cumplimiento regulatorio
nacional como la interoperabilidad con sistemas internacionales, asegurando que los algoritmos
de aprendizaje automatico puedan agrupar inteligentemente medicamentos por categorias
terapéuticas mientras mantienen la priorizacion diferencial establecida por la normativa

hondurena.

La Agencia de Regulacion Sanitaria (ARSA), mediante sus lineamientos técnicos vigentes,
requiere que los sistemas de gestion farmacéutica mantengan registros auditables que permitan
trazabilidad completa de medicamentos. La adopcion del sistema de clasificacion ATC/DDD OMS

facilita el cumplimiento automatizado de estos requisitos.

ANALISIS DE CUMPLIMIENTO TECNICO-LEGAL (SCRIPT PYTHON VS. ACUERDO
0418-ARSA-2023): El Reglamento para el Control Sanitario (Acuerdo 0418-ARSA-2023)
establece en sus articulos referentes a la vigilancia y control la obligatoriedad de garantizar la
confidencialidad e integridad de la informacion sanitaria gestionada. Para dar respuesta estricta
a este mandato mediante la solucion tecnologica propuesta, se ha diseriado el script de
procesamiento en Python (implementado en Vertex Al) bajo el principio de 'Privacidad por
Diserio" (Privacy by Design), cumpliendo con tres controles de seguridad que satisfacen la

normativa.

e Desacoplamiento de Identidad: El script de Python no tiene acceso a las tablas de
clientes o pacientes. El pipeline de datos en BigQuery realiza una vista
materializada que agrega las ventas por SKU y Sucursal antes de que el script de
IA las lea. Por tanto, el algoritmo procesa patrones de demanda agregada, no
historiales clinicos individuales, eliminando el riesgo de violacion de

confidencialidad.

e Ejecucion Efimera y Encriptada: El entorno de ejecucion en la nube (Cloud
Run/Vertex Al) es efimero y stateless. Los datos procesados en la memoria RAM
del contenedor Python estan cifrados y se destruyen al finalizar la inferencia,
minimizando el riesgo de persistencia de 'logs' residuales mediante configuracion

de retencion efimera y sanitizacion de salida.
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e Trazabilidad de Cambios (Audit Logs): Aunque el script es automatizado, cada
ejecucion queda registrada en Cloud Logging, permitiendo auditar qué proceso
accedio a qué datos y cuando, cumpliendo con el requisito de trazabilidad operativa

exigido por la autoridad sanitaria.
2.9.2.2 HABILITADORES DE GOBIERNO DIGITAL

La Ley de Firma Electronica (149-2013) proporciona el marco juridico para autenticacion
digital y validez de documentos electronicos en procesos criticos de plataformas farmacéuticas.
Esta ley habilita procesos completamente digitales para aprobacion de pedidos, autorizacion de
transferencias entre sucursales y firma de reportes regulatorios, reduciendo friccion operativa

mientras mantiene validez juridica completa.

La Hoja de Ruta para Transformacion Digital del Sector Salud establece lineamientos
estratégicos que crean contexto favorable para iniciativas analiticas. La Secretaria de Salud de
Honduras (2024) promueve especificamente el fortalecimiento de sistemas de informacion
integrados y la adopcion de tecnologias emergentes para mejorar la eficiencia operativa,
proporcionando alineacion directa con objetivos gubernamentales de modernizacion sanitaria. Esta
convergencia normativa facilita integracion futura con sistemas ptblicos de salud para intercambio
de informacion epidemiologica que podria enriquecer significativamente las capacidades
predictivas de plataformas analiticas mediante incorporacion de variables exogenas

contextualmente relevantes.

Tabla 22. Marco Legal Especifico para Plataformas Farmacéuticas Digitales

Normativa Ambito de Requisito de Consideracion Impacto en
Nacional Aplicacion  Cumplimiento Técnica Objetivos
LNME Honduras | Algoritmos Priorizacion Ponderacion OE2: Agrupacion
2023-2025 predictivos medicamentos diferencial por ATC/DDD alineada con
(OE2) esenciales criticidad nacional LNME
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Lineamientos Sistemas de Reportes mensuales | Generacion OE3: Arquitectura debe
ARSA-LT-2024- monitoreo disponibilidad automatica de incluir modulo de
01 (OE3) reportes estructurados | reporting regulatorio
Reglamento Vigilancia Registros auditables | Anonimizacion en OE2/0E3: El algoritmo
General Control sanitaria de calidad scripts Python y procesa datos agregados
Sanitario (OE3) cifrado en memoria (no PII) garantizando
(Acuerdo 0418- confidencialidad
ARSA-2023) (Privacy by Design).
Normativa ARSA | Procesos Facilitar Sistemas de OE1: Requisito no
PCM-008-2016 regulatorios inspecciones cumplimiento funcional de auditoria
(OE1) automatizado (RNF-007)
Ley Firma Procesos de Autenticacion Certificados PKI OE3: Componente de
Electrénica 149- aprobacion digital valida integrados autenticacion en
2013 (OE3) arquitectura (IAM +

Cloud KMS)

Nota. La tabla establece conexiones entre normativas aplicables y consideraciones técnicas especificas para

implementacion de cumplimiento por disefio.
2.9.3 IMPLICACIONES PARA DISENO TECNICO

El andlisis del marco legal revela tres implicaciones criticas para el disefio conceptual de

plataformas farmacéuticas digitales:

Cumplimiento por Disefio: Las funcionalidades de cumplimiento regulatorio deben
integrarse nativamente en especificaciones arquitectonicas en lugar de afiadirse posteriormente,
requiriendo que servicios de logging, auditoria y reportes sean componentes fundamentales de

marcos arquitectonicos empresariales aplicados al contexto farmacéutico.

Interoperabilidad Estratégica: El cumplimiento con estandares internacionales como
HL7 FHIR y GS1 Healthcare debe considerarse desde la especificacion conceptual de modelos de
datos, facilitando integracion futura con ecosistemas sanitarios nacionales e internacionales sin

requerir redisefios arquitectonicos significativos.
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Transparencia Algoritmica: Los requisitos de explicabilidad establecidos por marcos de
IA ética deben materializarse en especificaciones de interfaces que traduzcan métricas técnicas de
importancia de caracteristicas en explicaciones comprensibles para usuarios farmacéuticos,

asegurando que la sofisticacion técnica no comprometa la usabilidad practica.

Esta convergencia normativa crea un contexto altamente favorable para el desarrollo de
modelos informacionales predictivos, proporcionando legitimidad juridica, respaldo institucional
y marcos técnicos especificos que facilitan tanto el cumplimiento regulatorio como la viabilidad

conceptual de iniciativas analiticas en contextos farmacéuticos hondurefios.
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CAPITULO III. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION
3.1 ENFOQUE

El estudio adopta un Enfoque Mixto con Disefio Exploratorio Secuencial (DEXPLOS)
(Creswell & Plano Clark, 2017). Esta decision metodologica responde a la naturaleza del
problema: transformar conocimiento operativo (reglas/heuristicas de reposicion y restricciones del
entorno) en insumos computables para construir y validar un modelo predictivo aplicable a la

gestion de inventarios de medicamentos esenciales.
Bajo este esquema, la investigacion se desarrolla en dos fases secuenciales:

o Fase cualitativa (QUAL — OE1): especifica el dominio (qué medir y qué reglas deben
respetarse), mediante instrumentos aplicados al personal clave y revision documental del

proceso.

o Fase cuantitativa (QUAN — OE2-0OE4): valida empiricamente la capacidad predictiva y

la utilidad operativa del modelo mediante backtesting con validacion temporal.

La integracion QUAL—QUAN se operacionaliza mediante ingenieria de caracteristicas y
parametrizacion de reglas de decision (alertas). En la fase QUAN, esta integracion se valida con
una prueba de hipdtesis cuantificada (Wilcoxon, a=0.05) sobre diferencias de error por SKU

(secciodn 3.1.3.¢), verificando que el modelo propuesto reduce el error respecto a la linea base.
3.1.1 FASE 1: CUALITATIVA - ESPECIFICACION DEL DOMINIO (QUAL)

La primera etapa corresponde a un alcance descriptivo-aplicado orientado a ingenieria
(OE1). Su proposito es externalizar conocimiento tacito del personal responsable de la reposicion

y convertirlo en reglas de negocio computables y requisitos verificables.
Para ello se utilizaron:
1. Analisis documental del flujo de reposicidn y restricciones operativas del caso.

2. Instrumento estructurado aplicado a actores clave (n=3) para capturar:
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o criterios de reposicion y priorizacion (heuristicas),
o restricciones tecnoldgicas minimas (habilitadores),
o percepcion de utilidad de funciones del modelo (requisitos funcionales).

A diferencia de un estudio cualitativo interpretativo, aqui el objetivo no es construir
categorias abstractas, sino extraer reglas y parametros operativos (p. €j., criterios de reposicion,
tolerancias de lead time, umbrales de stock, condiciones minimas de datos e infraestructura).
Se precisa que este alcance descriptivo aplica solo a la fase QUAL (OE1); el estudio completo se
clasifica como predictivo no experimental (ver seccion 3.2) con disefio longitudinal retrospectivo

(ver seccion 3.3).
3.1.2 MECANISMO DE INTEGRACION: INGENIERIA DE CARACTERISTICAS

La integracién entre fases se realiza mediante una Matriz de Trazabilidad QUAL~-

QUAN, donde los hallazgos cualitativos se convierten en:
e (a) Variables predictoras (features) para entrenamiento del modelo (OE2).

e (b) Parametros de decision para configurar reglas de alertas post-pronostico (OE4).

Tabla 23. Matriz de Integracion Metodologica (DEXPLOS): Del Hallazgo Cualitativo a la

Variable Operativa

Hallazgo Transformacion Fuente y Uso (modelo o regla)
(heuristica/condicion) (feature / disponibilidad
parametro)
Estacionalidad operativa Variables calendario Dataset Feature del pronostico:
(variacion por calendario) derivables de fecha (p. transaccional: captura patrones

derivacion directa
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Inercia de consumo reciente

Diferenciacion de criticidad

(esenciales vs no esenciales)

Variabilidad de
abastecimiento
(incertidumbre de

proveedores)

ej., day_of week, month,

is_weekend)

Rezagos y promedios
moviles (p. ej., lags
7/14/28; medias moviles
7/14/30)

Clasificacion por campo
es_esencial y/o atributos

del catalogo

lead time dias del
catalogo + buffer
operativo (p. ¢j., +2
dias)

desde campo de

fecha

Dataset: calculo
sobre la serie de

ventas por SKU

Catalogo del estudio

Catalogo del estudio
+ criterio operativo

capturado en OE1

semanales/mensuales sin

requerir variables externas

Feature del pronostico:
modela autocorrelacion y

dindmica de corto plazo

Regla/segmentacion:
priorizacion de
evaluacion/alertas y

criterios de servicio

Regla de alerta: condicion
de oportunidad (horizonte

> lead time + buffer)

Nota. Elaboracion propia. La matriz distingue entre variables que entrenan al modelo de IA (features) y parametros

que configuran la logica de inventario, asegurando que el modelo responda a la realidad operativa documentada.

3.1.3 FASE 2: CUANTITATIVA - VALIDACION EMPIRICA (QUAN)

La fase cuantitativa valida el desempeio predictivo y la viabilidad técnica-operativa del

modelo (OE2—OE4). Para ello se emplea una validacion predictiva offline (backtesting) que simula

condiciones reales de incertidumbre sin intervenir los procesos de reposicion.

a) Validacion temporal (Walk-Forward / Rolling Origin)

Se aplica validacion de tipo Walk-Forward o Rolling Forecasting Origin (Hyndman &

Athanasopoulos, 2021). Este enfoque respeta la causalidad temporal: el modelo se entrena con

historia disponible hasta un tiempo t y predice el periodo futuro inmediato, desplazando la ventana

de forma iterativa.

o Train inicial: 60 dias

e Paso (step): 7 dias
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o Horizontes: 7, 14 y 28 dias
o Folds: determinados por la combinacion ventana/horizonte dentro de los 90 dias

Este disefio evita data leakage y mide capacidad adaptativa del modelo en escenarios fuera

de muestra.
b) Modelos de comparacion (lineas base)

Para asegurar comparabilidad, el modelo propuesto se contrasta contra lineas base

reproducibles implementadas en el pipeline:
o Baseline 1 (Naive): persistencia del ultimo valor disponible del entrenamiento.
o Baseline 2 (Promedio mdvil 30 dias - SMA30): promedio movil como referencia simple.

Estas lineas base representan aproximaciones empiricas simples para evaluar si el modelo

aporta mejora real.
¢) Hipétesis inferencial (OE4)

La prueba inferencial se plantea sobre diferencias pareadas por SKU (j). Para cada SKU,
se agrega por mediana el desempefio de sus folds del walk-forward para obtener una muestra
independiente de n=120 (un valor por SKU). Para cada SKU j, la diferencia se define frente a la
linea base operativa (SMA30) en el horizonte de 14 dias (h=14), por ser el horizonte recomendado

para operacion y el utilizado en el contraste inferencial.
Para cada SKU j, se define:

Dj = MAExGRoostj — MAEsma30,

Hipdtesis con significancia @ = 0.05 (unilateral):
e Hy:D; = 0 (No hay mejora)

e H;:Dj <0 (Existe mejora significativa)
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Se aplica Wilcoxon signed-rank (no paramétrica) sobre la diferencia de errores. El rechazo
de Hya favor de H;(si p < 0.05) respalda que la mejora no es atribuible al azar y fortalece la

viabilidad técnica.

Nota metodolégica (demanda=0): Se distingue estrictamente entre demanda cero real
(fendmeno observado, que se conserva) y vacios de informacién por fechas faltantes. Las técnicas
de imputacion (forward-fill) se aplican exclusivamente a brechas de continuidad cronologica para
no interrumpir los lags del algoritmo. En el andlisis inferencial (seccion 4.5), las comparaciones
se realizan sobre MAE agregado por SKU, evitando sesgos por ceros en denominadores como

ocurre con MAPE.
3.2 ALCANCE

Para subsanar posibles ambigiiedades metodologicas y reflejar la naturaleza técnica del
modelo desarrollado, el alcance de la investigacion se define como Predictivo (No Experimental),

manteniendo un caracter Propositivo en cuanto a su implementacion operativa.

Segun Herndndez Sampieri y Mendoza (2018), los estudios de este tipo buscan cuantificar
relaciones entre variables. En este caso, el alcance se materializa técnicamente al cuantificar la
relacion matematica no lineal entre las variables predictoras features como calendario operativo
(dia de semana, quincena) y dindmica reciente (lags, medias moviles) y la variable dependiente

(demanda futura).
La clasificacion se justifica en tres niveles de profundidad:

1. Componente Predictivo (Nucleo del Estudio): A diferencia de un estudio descriptivo que
solo caracterizaria "como son" los quiebres de stock, esta investigacion busca anticipar
"cuando ocurrirdn". La utilizaciéon de algoritmos supervisados de la familia Gradient
Boosting (OE2) y su validacion mediante protocolos Walk-Forward (OE4) confiere al
estudio un alcance inherentemente predictivo, ya que su €xito se mide por la capacidad de
reducir la incertidumbre futura (minimizacion del error de pronostico), no solo por narrar

el pasado.

2. Componente Correlacional (Mecanismo): Para lograr la prediccion, el modelo establece
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correlaciones complejas entre patrones historicos y demanda futura. La fase de ingenieria
de caracteristicas demuestra como variables derivadas del calendario (p. ¢j., dia de semana,
mes, quincena, fin de semana) se asocian con variaciones de demanda, y el modelo utiliza

esa estructura temporal para inferir comportamientos futuros.

3. Caracter Propositivo (Limite Operativo): Aunque la validacion predictiva es rigurosa y
estadistica, el alcance operativo se mantiene como propositivo. Se disefia, especifica y
valida técnicamente un modelo de informacion (Arquitectura y Algoritmos) para ser
propuesto a la organizacion, sin llegar a la fase de despliegue en produccion o ingenieria
de software evolutiva, lo cual es coherente con las restricciones de tiempo y recursos del

contexto académico.
3.3 DISENO DE LA INVESTIGACION

Para garantizar la coherencia con el alcance predictivo y la validacién temporal definida
previamente, el disefio de la investigacion se reconfigura técnicamente como No Experimental,

Longitudinal Retrospectivo (de Tendencia) y de Estudio de Caso Unico.

Esta clasificacion corrige la limitacion de un disefio puramente transversal, ya que la
validacion del modelo predictivo (OE4) requiere analizar la evolucion del comportamiento de la
demanda a lo largo de una ventana de tiempo historica (90 dias), y no simplemente describir el

estado de la farmacia en un momento unico.

1. No Experimental: Se observan y analizan los fenomenos (ventas, quiebres) tal y
como ocurren en su contexto natural, sin manipular deliberadamente las variables

de operacion en la farmacia real durante el estudio.

2. Longitudinal Retrospectivo: Se recolectan y analizan datos histdricos a través del
tiempo (series temporales) para identificar tendencias, estacionalidad y patrones de
cambio, lo cual es requisito sine qua non para el entrenamiento de algoritmos de

Gradient Boosting.

3. Estudio de Caso Unico: Se centra exclusivamente en la Sucursal San Pedro Sula de

Farmacias Siman, permitiendo un analisis de profundidad técnica sobre la
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interaccion entre sus datos especificos y la arquitectura de nube propuesta (OE3).

3.3.1 DIAGRAMA DE TRAZABILIDAD DEL FLUJO DE INVESTIGACION
(ARQUITECTURA GCP)

Atendiendo a la exigencia de modelado propio, se presenta el Diagrama de Trazabilidad
de Datos. Este esquema no es una ilustracion genérica, sino el mapa exacto de como la
investigacion extrae, transforma y valida la evidencia empirica dentro del ecosistema de Google

Cloud Platform, garantizando la trazabilidad desde el dato crudo hasta la métrica de error.
El flujo se estructura en cuatro etapas de ingenieria forense:
1. Extraccion (Fuente Primaria): Captura de transacciones del POS local (CSV/Excel).

2. Ingestay Curaduria (BigQuery): Normalizacion de datos y calculo de variables (Feature

Engineering).
3. Modelado (Vertex Al): Entrenamiento y validacion Walk-Forward del algoritmo.

4. Evidencia (Looker Studio): Visualizacion de resultados y calculo de KPI de éxito.

(1) il Extraccion Batch (2) et Storage Ingesta Automatica (3) BIgQUEI’y SQL Connector (4) R MEétricas de Ermor (5) sy

Sistemas Locales P Datalake (Raw) Data Warehouse Machine Learning Evidencia/ KPls
[Datos POS / Excel] [Archivos Crudos] [Limpieza y Feature Eng.] [Entrenamiento Python] [Célculo MAEIMAPE]

Iustracion 12. Diagrama Forense del Flujo de Datos y Procesamiento en GCP.

Nota. Elaboracion propia. El diagrama modela la trazabilidad completa del dato, desde su origen transaccional en la

sucursal hasta su transformacion en evidencia estadistica de validacion.

3.4 POBLACION

La poblacion del estudio se delimita al caso Unico de la sucursal SPS e incluye:
(1) N=120 SKUs; (i1) N=10,800 registros (90 dias); (iii)) n=3 actores clave; (iv) 4 subprocesos

criticos.

Se trabaja con censo (n=N) dentro del alcance del caso.
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3.4.1 COMPONENTE DE DATOS (NUCLEO PREDICTIVO)

Para el entrenamiento y validacion del modelo de Gradient Boosting (OE2 y OE4), la

poblacion objetivo se constituye por:

1. Catalogo de Articulos (N_1 =120 SKUs): Seleccion estratégica de productos definida en
el catdlogo del estudio, priorizando los 105 medicamentos clasificados como esenciales
(es_esencial=1) segiin el campo del catdlogo del estudio (alineado con criterios de la Lista

Nacional de Medicamentos Esenciales) y 15 productos complementarios de alta rotacion.

2. Registros Transaccionales (N_2 = 10,800 Registros): La totalidad de las transacciones
historicas de venta, movimientos de inventario y recepciones generadas por los 120 SKUs

seleccionados durante una ventana operativa de 90 dias.

La seleccion de N=10,800 registros no es arbitraria; responde a la densidad de datos
minima necesaria para la convergencia de algoritmos de arboles de decision (Gradient Boosting).
Aunque la ventana temporal es corta (90 dias), la alta frecuencia transaccional de los SKUs
seleccionados garantiza suficiente varianza para que el modelo capture patrones de estacionalidad
semanal (efecto fin de semana) y ciclicidad de liquidez (dias de pago), permitiendo validar

estadisticamente las hipodtesis planteadas sin requerir series anuales completas.
3.4.2 COMPONENTE DE ACTORES (VALIDACION CUALITATIVA)

Para la especificacion de requisitos y validacion de utilidad (OE1 y OE4), la poblaciéon

consta de los actores técnicos responsables de la toma de decisiones en la sucursal:
e N_3=3 Actores Clave: 1 Jefe de Farmacia y 2 Auxiliares Farmacéuticos.

Se seleccionan por ser los Gnicos usuarios con privilegios de administrador en el sistema
actual y responsables directos del proceso de reposicion. Su criterio experto es indispensable para
parametrizar las reglas de negocio (tiempos de entrega, sustitutos) que el algoritmo no puede inferir

solo de los datos.
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3.4.3 COMPONENTE DE PROCESOS

e N_4 = 4 Subprocesos Criticos: Planificacion de demanda, Control de inventarios,

Emision de pedidos y Gestion de vencimientos. El estudio se limita estrictamente a estos

flujos para garantizar la profundidad del anélisis forense.

Tabla 24. Resumen Técnico de la Poblacion y Muestra Censal

Unidad de Poblacion  Muestra Criterio de Seleccion Uso en el Modelo
Analisis N) (n)

SKUs 120 120 (100%) | Campo es_esencial del catdlogo | Definicion del vector de
(Productos) (alinecado LNME) + Pareto (alta | caracteristicas (Features).
rotacion).

Transacciones 10,800 10,800 Ventana de 90 dias completa Entrenamiento y
(100%) (sin muestreo aleatorio). Validacion Walk-
Forward.
Actores Clave 3 3 (100%) Responsabilidad directa en la Definicion de Reglas de

reposicion.

Negocio y Evaluacion de

Utilidad.

Nota. Elaboracion propia. Al ser un estudio de ingenieria aplicada sobre un caso especifico, se procesa la totalidad del

universo disponible (n=N) para maximizar la exactitud del modelo.

3.5 MUESTRA

En concordancia con el disefio de estudio de caso Unico y la naturaleza finita de la

poblacion identificada, esta investigacion prescinde de técnicas de muestreo probabilistico o

intencional. Se aplica un Censo Estricto (n=N) sobre la totalidad del universo definido para el

estudio (120 SKUs seleccionados). Al abarcar la totalidad de los elementos dentro de este alcance
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delimitado, se elimina el error de muestreo dentro de la poblacion del caso y se garantiza que los
resultados reflejen el comportamiento del fendémeno estudiado en la sucursal, sin sesgos de

seleccion; no obstante, esto no implica generalizacidon automatica a otras sucursales.
3.5.1 JUSTIFICACION TECNICA DEL CENSO DE DATOS

Para el componente de datos (n=10,800 transacciones), la decision de trabajar con la
poblacion completa obedece a una restriccion critica del modelado de series temporales: la
continuidad cronolédgica. Cualquier técnica de muestreo aleatorio romperia la secuencia temporal
de los datos, destruyendo los patrones de autocorrelacion (dependencia entre el ayer y el hoy) que
el algoritmo de Gradient Boosting necesita aprender. Para detectar la estacionalidad semanal (e;.
picos de venta los viernes) y los ciclos de pago quincenales, es imperativo procesar el 100% de la

historia operativa de los 90 dias, sin omitir dias ni transacciones.
3.5.2 JUSTIFICACION OPERATIVA DEL CENSO DE ACTORES

Para el componente humano (n=3), se incluye a la totalidad de la fuerza técnica de la
sucursal (1 Jefe y 2 Auxiliares). Al ser un equipo reducido, la exclusion de un solo participante
implicaria perder el 33% de la vision operativa o el 100% de la vision estratégica (en el caso del

Jefe), lo cual comprometeria la validez de los requisitos levantados en el Objetivo Especifico 1.

Tabla 25. Matriz de Correspondencia Poblacion-Muestra (Censo)

Componente Poblacion = Muestra Técnica Justificacion del Censo
™) (n)
Datos 10,800 10,800 Censo Preservacion de patrones secuenciales
Transaccionales Automatico para Machine Learning.
Catalogo de 120 120 Censo Cobertura total de la curva ABC de
Productos ingresos y criticidad.
Actores Clave 3 3 Censo Captura integral de la vision

estratégica y operativa.
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Nota. Elaboracion propia. Al aplicar n=N, la inferencia estadistica se realiza sobre el comportamiento real del sistema,

no sobre estimaciones probabilisticas.

3.6 TECNICA DE MUESTREO

En coherencia con el disefio de caso unico y la naturaleza finita de la poblacion, se
selecciona como unica metodologia la Técnica de Muestreo Censal (Enumeracion Total). Se
descarta explicitamente el uso de técnicas probabilisticas o aleatorias, ya que la fragmentacion de

la muestra introduciria un error sistematico inaceptable para los objetivos del modelado predictivo.
La decision metodologica se fundamenta en dos imperativos técnicos:

1. Integridad de la Serie Temporal (Componente Cuantitativo): El entrenamiento de
algoritmos de Gradient Boosting requiere preservar la estructura secuencial de los datos.
La aplicacion de cualquier técnica de muestreo aleatorio romperia la continuidad
cronoldgica, eliminando la autocorrelacidn necesaria para detectar patrones como la
estacionalidad semanal o los ciclos de pago. Por tanto, la iinica técnica viable es la ingestion

del 100% de los registros transaccionales ordenados temporalmente.

2. Saturacion Operativa (Componente Cualitativo): Dado que el universo de actores
técnicos es extremadamente reducido (N=3), la aplicacion de muestreo selectivo generaria
un sesgo de exclusion. La técnica censal garantiza que la especificacion de requisitos (OE1)
integre la totalidad de las visiones disponibles (estratégica y operativa), eliminando el

riesgo de omitir reglas de negocio criticas que solo conoce un actor especifico.

En sintesis, no se selecciona una porcion representativa; se procesa la totalidad del sistema
para garantizar que el modelo matematico aprenda del comportamiento real y no de una

aproximacion estadistica.
3.7 CRITERIOS DE INCLUSION Y EXCLUSION

Para garantizar la calidad del insumo que alimenta el modelo de Gradient Boosting y la
validez de los requisitos operativos, se aplican filtros técnicos estrictos sobre la poblacion censal.
Estos criterios aseguran que el modelo no aprenda de "ruido" (datos corruptos) y que la validacion

operativa recaiga en actores con verdadera injerencia en el proceso.
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Tabla 26. Criterios de Inclusién y Exclusion por Ambito de Estudio

Ambito de Criterios de Inclusion (Filtro de Criterios de Exclusion (Filtro de
Estudio Entrada) Salida)
Datos Calidad de Dato: Registros transaccionales de los Datos Corruptos: Registros huérfanos
Operativos 120 SKUs seleccionados que presenten un indicador | (sin integridad referencial) o series
(Dataset) de completitud y consistencia > 95% (calculado temporales con gaps (vacios de
como porcentaje de registros con campos clave informacion) superiores al 5% que
validos y referencialmente integros). impidan la imputacion confiable.
Ventana Temporal: Transacciones ocurridas QOutliers Técnicos: Transacciones de
estrictamente dentro de la ventana de 90 dias de prueba, devoluciones administrativas o
observacion (Serie continua). ajustes contables que no reflejan
demanda real.
Procesos Generadores de Datos: Subprocesos que dejan Procesos Manuales no Trazables:
Operativos huella digital en el sistema POS: Venta en Consultas verbales, pedidos via
mostrador, Recepcion de pedidos y Ajuste de telefonica no registrados en sistema o
inventario. tareas administrativas sin impacto en el
stock 1ogico.
Criticidad: Procesos vinculados directamente a la
reposicion de los 105 medicamentos esenciales.
Actores Rol Activo: Personal de la sucursal San Pedro Sula | Rel Pasive: Personal de caja, limpieza o
Técnicos con credenciales de acceso al sistema POS y seguridad sin privilegios de sistema para

autoridad para ejecutar o solicitar pedidos de

reposicion (Jefe y Auxiliares).

la gestion de inventarios, o personal
corporativo externo a la operacion diaria

de la sucursal.

Nota. Elaboracion propia. El umbral de fidelidad del 95% se establece como estandar de calidad de datos minimo para

garantizar la convergencia de los algoritmos de Machine Learning.
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3.8 ESQUEMA DE VARIABLES

El esquema de variables se alinea con el alcance predictivo y el disefio no experimental del estudio. A diferencia de un enfoque
puramente descriptivo, este modelo operacionaliza la relacion funcional entre los datos historicos (Variables Predictoras) y el desempefio
del pronostico (Variables de Respuesta). Esta estructura permite evaluar cuantitativamente el cumplimiento de la hipotesis planteada

(H,), vinculando los insumos técnicos con los resultados de negocio esperados.

Objetivos de estudio

Dimension |

Requisitos del modelo
informacional (OE1)

» Especificaciones
funcionales

» Especificaciones no
funcionales

Dimension ll

Especificaciones
Técnicas de IA(OE2)

« Seleccidn algoritmica
(XGBoost vs LightGBM vs
CatBoost)

« Configuracion Predictiva
Optimizada

Dimension lll

Especificaciones de
Arquitectura en la Nube
(OE3)

« Componentes técnicos de
infraestructura

» Criterios de calidad
(escalabilidad,
disponibilidad, seguridad)

Marco de Evaluacion de
Viabilidad (OE4)

» Métricas de visibilidad
MAPE, Sesgo

» Utilidad operativa
(porcentaje de alertas
accionables)

HNustracion 13. Esquema de Dimensiones de Andlisis del Modelo Conceptual Segun Objetivos Especificos

Nota. El esquema presenta las cuatro dimensiones de analisis correspondientes a los objetivos especificos (OE1-OE4) del estudio.




3.9 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Esta seccion traduce los conceptos tedricos en métricas de ingenieria verificables,

estableciendo umbrales de aceptacion numéricos (KPIs) para determinar el éxito del modelo

predictivo y su arquitectura subyacente.

3.9.1 REQUISITOS DEL MODELO INFORMACIONAL

Definicion Operativa: Especificacion técnica de las funciones criticas que el sistema debe

ejecutar para mitigar el riesgo de desabastecimiento, validadas contra las expectativas del personal

farmacéutico y las restricciones de datos disponibles (90 dias historicos).

Tabla 27. Operacionalizacion de Variables - Objetivo 1

Variable Dimension Indicador de medicion Umbral de aceptacion
(meta)
Requisitos Utilidad percibida Mediana en escala Likert (1-5) de | Mediana > 4
funcionales items D1-D5
Cobertura de Cobertura de Hallazgos cualitativos validados / | 4/4 = 100% de hallazgos
reglas heuristicas Total H1-H4 cualitativos incorporados en
requisitos
Requisitos no Disponibilidad y Indice de fidelidad e integridad del | > 95% de registros validos

funcionales

Capacidad

tecnologica

calidad de datos

Factibilidad de

infraestructura

dataset

Cumplimiento de checklist de
conectividad y codificacion (ftems

criticos)

100% de items habilitadores
(Internet/SKU unico)

Nota. Elaboracion propia. El umbral de capacidad tecnoldgica se enfoca en los habilitadores de infraestructura critica

(Red y Datos) necesarios para el despliegue en la nube, diferencidndolos de las capacidades operativas manuales.

3.9.2 ESPECIFICACIONES TECNICAS DE 1A

Definicion Operativa: Seleccion y configuracion del algoritmo de Gradient Boosting
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(XGBoost) optimizado para series temporales cortas, evaluado mediante un protocolo de
validacion cruzada temporal (Walk-Forward) para asegurar evaluacion fuera de muestra y robustez

operativa.

Tabla 28. Operacionalizacion de Variables - Objetivo 2

Variable Dimension Indicador de medicion Umbral de

aceptacion (meta)

Desempeiio Precision MAPE (Mean Absolute Percentage Error) MAPE < 25% (umbral

predictivo porcentual minimo aceptable)

(Meta aspiracional:

<10%)
Exactitud MAE (vs baselines: Naive y Promedio movil | MAE propuesto < 0.70 x
absoluta 30 dias — SMA30) MAE baseline (>30%
mejora)
Sesgo Ratio |Bias| / MAE (Bias = Error Medio) <0.60
(tendencia)
Eficiencia Costo de Tiempo de ejecucion por fold (walk-forward) | < 60 s/fold (viabilidad
computacional entrenamiento operativa en Cloud Run)
Seleccion Evaluacion Puntaje ponderado: Precision predictiva Algoritmo ganador =
algoritmica multicriterio (40%), Eficiencia computacional (20%), mayor score

Interpretabilidad (20%), Robustez (20%) =

100 puntos maximo

Nota. Elaboracion propia. MAE/MAPE y Bias (Mean Error) son métricas estandar de evaluacion de pronosticos; el

contraste con baseline y el calculo por walk-forward aseguran comparabilidad temporal.

3.9.3 ARQUITECTURA EN LA NUBE

Definicion Operativa: Disefo de la infraestructura en Google Cloud Platform (GCP) bajo
principios SRE (Site Reliability Engineering), midiendo la confiabilidad a través de Objetivos de
Nivel de Servicio (SLO) explicitos.
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Tabla 29. Operacionalizacion de Variables - Objetivo 3

Variable Dimension Indicador de medicion Umbral de aceptacion
(SLO/Meta)
Confiabilidad Disponibilidad del Uptime mensual disefiado SLO >99.0%
(SRE) servicio (Service Level Objective)
(Error budget ~7.2 h/mes)
Rendimiento Latencia de Latencia p95 del dashboard < 3 segundos
experiencia (UX) (tiempo de carga)
Seguridad Proteccion de datos Cobertura de cifrado (Transitoy | 100% de datos cifrados
Reposo)
(AES-256 / TLS 1.3)
Escalabilidad Elasticidad Serverless | Configuracion de instancias Escalado a cero (0)
(Cloud Run)
(min=0, max=10; cumple
max>2)
Calidad Cumplimiento de Score Global del Well- >70% (Aceptable)
Arquitecténica Estandares Architected Framework

Nota. Elaboracion propia. Los SLO se declaran como criterios de diseflo arquitectonico; su medicion operativa

corresponde a una fase de implementacion productiva fuera del alcance del presente estudio. Umbrales alineados con

Google Cloud Well-Architected Framework.

3.9.4 MARCO DE EVALUACION DE VIABILIDAD

Definicion Operativa: Sistema de validacion integral que combina la precision técnica

con la utilidad del negocio, midiendo no solo el error matematico, sino la capacidad del modelo

para generar Alertas Accionables que prevengan quiebres de stock reales.

Tabla 30. Operacionalizacion de Variables - Objetivo 4

Variable Dimension

Indicador de medicion

Umbral de aceptacion (meta)
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Viabilidad

técnica

Utilidad

operativa

Oportunidad

Resultado
global

Significancia | Wilcoxon signed-rank sobre Se reporta p-value de Wilcoxon como
diferencias de error evidencia complementaria (no excluyente)
dada la naturaleza del estudio; se interpreta

junto a MAPE/MAE vy utilidad operativa

Alertas % de alertas accionables =>70% (umbral minimo viable); meta
accionables aspiracional > 75%
Lead time % de alertas cuyo horizonte de | > 85%

prediccion cumple (> lead time
+ buffer definido) segun regla

operativa del estudio

Score de indice ponderado > 85/100 (“Altamente viable”)
viabilidad

Nota. Elaboracion propia. La métrica de "% Alertas Accionables" valida que el sistema entregue valor real al negocio

mas alla de la precision académica. El umbral de Lead Time se ajusta al 85% reconociendo la variabilidad extrema de

proveedores locales.

3.10 TECNICAS, INSTRUMENTOS, PROCEDIMIENTOS Y PLAN DE ANALISIS

3.10.1 IDENTIFICAR REQUISITOS

Tabla 31. Metodologia para Identificacion de Requisitos del Modelo Informacional

Aspecto

Especificacion

Técnica

Justificacion

Instrumentos

Encuesta estructurada y validacion técnica del instrumento ETL (ejecucion controlada de script

SQL en BigQuery).

La encuesta estandariza la percepcion de utilidad de los usuarios, mientras que la revision del
codigo SQL valida la factibilidad técnica de la extraccion de datos desde el POS y la Matriz de

Disponibilidad certifica la calidad de las fuentes.

* Cuestionario Estructurado: Escalas Likert D1-D5 y preguntas abiertas (Google Forms) (ver

Anexo ).
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* Matriz de Requisitos: Priorizacion MoSCoW de RF/RNF (ver Anexo II).

* Matriz de Disponibilidad/Calidad de Datos: Evaluacion de 6 dimensiones de calidad en

fuentes FD-001 a FD-004 (ver Anexo III)

* Instrumento Técnico ETL: Script de validacion de extraccion de datos (SQL BigQuery)

para confirmar disponibilidad de campos (ver Anexo XIII).

Procedimiento | 1. Levantamiento: Aplicacion del cuestionario a la totalidad de actores (n=3): Jefe de

Farmacia y Auxiliares.

2. Evaluacion de Fuentes: Auditoria de calidad de datos (completitud, consistencia) llenando

la Matriz de Disponibilidad.

3. Validacién Técnica: Ejecucion del script ETL piloto sobre una muestra de 100

transacciones para verificar la integridad referencial de fecha, sku y cantidad.

4. Triangulacién: Cruce de la "necesidad percibida" (Encuesta Seccion H) con la "capacidad

técnica" (Matriz Disponibilidad).

Plan de + Cuantitativo (Encuesta): Calculo de moda y mediana para items Likert (D1-D5); conteo de

Analisis brechas de infraestructura (Checklist F1-F4).

* Cualitativo (Heuristicas): Analisis tematico de preguntas abiertas (H1-H4) para identificar

reglas de negocio.

* Calidad de Datos: Evaluacion de las 6 dimensiones (completitud, exactitud, etc.) de la
Matriz de Disponibilidad para dictaminar si las fuentes son "Viables", "Parciales" o "No

Viables".

* Técnico (ETL): Verificacion binaria (Pasa/Falla) definida como control de calidad previo a
la ingesta. La evidencia del control se documenta mediante el script SQL del Anexo XIIl y su
ejecucion controlada sobre una muestra (LIMIT 100), registrando el resultado en el log de

validacion.

Nota. Elaboracion propia.
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3.10.2 DEFINIR TECNICAS DE IA

Tabla 32. Metodologia para Seleccion de Técnicas de Inteligencia Artificial

Aspecto

Especificacion

Técnica

Justificacion

Instrumentos

Procedimiento

Plan de

Analisis

Benchmarking algoritmico multicriterio con validacién cruzada temporal (Walk-Forward

Validation).

Permite evidenciar diferencias empiricas de desempefio entre XGBoost, LightGBM y CatBoost
en series temporales cortas (90 dias), evitando el sobreajuste mediante evaluacion fuera de

muestra y asegurando métricas comparables en horizontes de prediccion definidos.

* Matriz de Evaluacion Comparativa: Scorecard multicriterio (4 criterios x 3 algoritmos)

con scoring ponderado 40/20/20/20% (ver Anexo V).

« Scripts de Python: Documentados en (ver Anexo VI: PROTOCOLO DE VALIDACION
WALK-FORWARD.py; ver Anexo V: SCRIPTS BACKTESTING AUTOMATIZADO.py).

* Verificacion de Interpretabilidad: Comprobacién de soporte nativo SHAP (pred contribs,

get feature importance) mediante documentacion técnica oficial (criterio de disefio: 20%).

* Verificacion de Robustez: Confirmacion de manejo nativo de NaN (valores nulos) en las

tres librerias mediante documentacion técnica oficial (criterio de disefio: 20%).

1. Preparacion de Datos: 120 SKUs de medicamentos esenciales (ATC) con feature
engineering temporal alineado al protocolo: lags (7, 14, 28 dias), medias moviles (7, 14, 30

dias) y variables de calendario (day of week, month, is weekend).
2. Entrenamiento: Ejecucion paralela de XGBoost, LightGBM y CatBoost.

3. Validacién Walk-Forward: Ventana inicial de 60 dias, incremento de 7 dias por fold,
evaluando horizontes de 7, 14 y 28 dias mediante backtesting fuera de muestra. Folds variables

segun horizonte (4 folds para 7 dias, etc.).
4. Seleccion: Comparacion multicriterio y seleccidon final del algoritmo ganador.

1. Preparacion de Datos: 120 SKUs con feature engineering temporal alineado al protocolo
validado: lags (7, 14, 28 dias), medias méviles (7, 14, 30 dias) y variables categoricas de

calendario (day of week, month, is weekend). Demanda=0 se conserva como valor valido.
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Para evitar distorsion en MAPE, se usa denominador estabilizado cuando y=0 (segun el
protocolo) y la imputacion aplica solo a dias faltantes/no registrados (p. ¢j., forward-fill),

documentandolo.
2. Entrenamiento: Ejecucion paralela de XGBoost, LightGBM y CatBoost.

3. Validaciéon Walk-Forward: Ventana inicial 60 dias, incremento 7 dias, horizontes 7/14/28

dias.
4. Seleccion: Comparacion multicriterio.

Nota. Elaboracion propia basada en Hyndman & Athanasopoulos (2021) para el protocolo de validacion walk-

forward y Lundberg & Lee (2017) para interpretabilidad.

3.10.3 ESPECIFICAR ARQUITECTURA

Tabla 33. Metodologia para Especificacion Arquitectonica

Aspecto Especificacion
Técnica Disefio iterativo TOGAF ADM con validacién de Ruta Critica (PERT).
Justificacion TOGAF ADM provee un marco estructurado para alinear requisitos de negocio con la

tecnologia de forma trazable, mientras que el analisis PERT asegura la viabilidad temporal del

despliegue. EIl GCP Well-Architected Framework aporta criterios de validacion de calidad.

Instrumentos | * Plantillas TOGAF ADM: Documentacion de Fases A—F (ver Anexo VII).

* Matriz de Trazabilidad: Cruce de Requisitos vs. Componentes (ver Anexo XII).

* Checklist Well-Architected GCP: Validacion de rendimiento, seguridad y operacion (ver
Anexo VIII).

* Guia SRE: Definicion de SLO/SLI y error budget (ver Anexo VIII).

Procedimiento | ¢ Fase A (Vision): Definicion de principios, stakeholders y restricciones académicas.

» Fase B (Negocio): Mapeo de procesos farmacéuticos y capacidades objetivo.
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* Fase C (Sistemas): Arquitectura de Datos (BigQuery, Pub/Sub) y Aplicaciones (Vertex Al,
Looker Studio).

* Fase D (Tecnologia): Infraestructura GCP, seguridad (IAM, KMS) y redes.

* Fase E/F (Solucién/Migracion): Identificacion de gaps y cronograma de implementacion.

* Analisis de Ruta Critica: Modelado de dependencias (ETL -> Configuracion -> Modelo)

para identificar cuellos de botella (ver Ilustracion 14).

Plan de » Validacion Estructural: Verificacion de cobertura 100% en la Matriz de Trazabilidad

Analisis (Requisito - Componente).

* Validacion Operativa: Revision sistematica de pilares Well-Architected (Seguridad,

Eficiencia de Desempefio y Excelencia Operativa).

* Validacion Temporal (PERT): El analisis de la ruta critica metodologica establece una
duracion minima de 33 dias para la fase de validacion del modelo. La secuencia critica es: A
(Ingesta/ETL) -> D (Entrenamiento) -> E (Validacion Walk-Forward) -> F (Evaluacion). La
actividad de Limpieza de Datos Historicos (5 dias) se ejecuta en paralelo a la construccion del
Pipeline ETL (10 dias), contando con una holgura de 5 dias, lo que otorga flexibilidad

operativa sin retrasar el hito de validacion final.

Nota. Elaboracion propia basada en TOGAF® Standard, 10th Edition y Google Cloud Architecture Framework.

B I 5d

B. Limpieza Datos(Feature Eng)

ES:10 EF:15 | LS:13 LF:18 ‘ Holgura: 3 d

Start | od A | 10d - T
Inicio A. Ingesta ETL(BigQuery) :
£s:0EF0 | Ls:oLFo | critica Es0EF10 | LsioLr10 | criica [
[ | 8d o D | 7d
C. Arq. Cloud(Vertex Aly D. EntrenamientoModelos
Esi10EF1s | LsioLras | critiea Es1sEF2s | LsusLrzs | critea
End | od F | 3d E | 5d
Fin Proyecto F. EvaluaciénUtilidad E. ValidaciénWalk-Forward
Es:33EF33 | Ls:33Lr3s | criica Es30EF33 | Ls:30 LE:33 | critica Es25 EF30 | Ls:25LF30 | critica

Hustracion 14. Red PERT del Proceso Metodologico (OEI-OE4)

Nota. Elaboracion propia. La ruta critica (A—C—D—E—F =33 dias) se indica en nodos sombreados (rosa). La
actividad B (Limpieza de Datos) tiene holgura de 3 dias, permitiendo flexibilidad en su ejecucion sin afectar la

duracion total del proyecto.

108



3.10.4 MARCO DE EVALUACION

Tabla 34. Metodologia para Marco de Evaluacion de Viabilidad

Aspecto Especificacion
Técnica Backtesting forense y Simulacion de utilidad operativa.
Justificacion Busca un balance entre precision estadistica (medida fuera de muestra) y utilidad practica para

decisiones farmacéuticas. El backtesting walk-forward simula condiciones reales de uso para

evaluar la robustez.

Instrumentos * Scripts de Evaluaciéon: SCRIPTS BACKTESTING AUTOMATIZADO.py (ver anexo V) y
SCRIPT PYTHON UTILIDAD DE ALERTAS.py (ver Anexo XI).

* Marco de Evaluacion de Viabilidad: Framework integral con scoring ponderado (ver

Anexo IX - MARCO DE EVALUACION DE VIABILIDAD.pdy).

* Matriz de Utilidad Operativa: Definicion de alerta accionable, lead time, umbrales (ver

Anexo X- MATRIZ DE UTILIDAD OPERATIVA.pdf).

Procedimiento | 1. Definicion de Métricas: Establecimiento de umbrales (MAPE < 35%, Alertas Accionables

>70%).
2. Backtesting Temporal: Validacion cruzada con horizontes de 7, 14 y 28 dias.

3. Evaluacion de Utilidad: Clasificacion de alertas como "Accionables" si cumplen criterios

de anticipacion (Lead Time) y confianza.

4. Sintesis: Calculo del Score de Viabilidad conforme al marco ponderado: Viabilidad Técnica

(60%) + Utilidad Operativa (25%) + Aceptacion Usuario (15%).

Plan de * Simulacién: Ejecucion de scripts en Python para calculo automatico de métricas.

Analisis
* Estadistica: Estimacion de intervalos de confianza y anélisis de robustez mediante bootstrap
(10,000 remuestreos) sobre la unidad de analisis (SKUs).

* Criterios de Decision: El modelo es viable si:

(i) Cumple umbrales de precision (MAPE < 35%).

109



(i1) Supera el umbral operativo de > 70% de Alertas Accionables (validado en resultados

reales).

(iii) Obtiene un scoring integral > 85/100 puntos (Altamente Viable).

(iv) El scoring integral se calcula como: Viabilidad Técnica (60%) + Utilidad Operativa (25%)

+ Aceptacion Usuario (15%).

Nota. Elaboracion propia basada en Hyndman & Athanasopoulos (2021) para métricas predictivas y Tavakol &

Dennick (2011) para validacion de escalas.

3.11 FUENTES DE INFORMACION

La estrategia de fuentes de informacion se define bajo un principio de viabilidad técnica y
trazabilidad, priorizando fuentes (i) bajo control operativo directo, (ii) con estructura digital y (iii)
con llaves minimas (fecha, SKU, cantidad) que permitan preservar integridad referencial y
reproducibilidad del pipeline de ingesta y analisis. Esta priorizacion es consistente con marcos de
calidad de datos que distinguen entre calidad inherente y dependiente del sistema, y recomiendan
asegurar caracteristicas verificables para el uso analitico (p. ej., consistencia, exactitud,

completitud, validez).
3.11.1 FUENTES PRIMARIAS

Las fuentes primarias constituyen el nicleo informacional del estudio y se limitan al
perimetro interno de Farmacias Siman para garantizar que el conjunto de entrenamiento y
evaluacion mantenga consistencia temporal y calidad verificable. En modelos predictivos
evaluados con esquemas walk-forward/rolling origin, el entrenamiento debe usar Uinicamente
observaciones anteriores al periodo de prueba; por tanto, la prioridad es disponer de series internas

completas y coherentes, no de amplitud de fuentes heterogéneas dificiles de integrar.
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Tabla 35. Fuentes Primarias del Estudio

Tipo de fuente Descripcion Justificacion técnica Criterios de
calidad
Datos Registros transaccionales Fuente estructurada y trazable Completitud y validez
organizacionales POS ¢ inventario de la (CSV/SQL-ready) con llaves en campos clave >95%;
(internos) sucursal (120 SKUs; 10,800 | minimas (fecha—SKU-cantidad) | granularidad diaria por
registros; ventana de 90 apta para ingesta y validacion SKU; consistencia de
dias) + catalogo interno del | temporal sin intervencion llaves (fecha/SKU)
estudio manual
Personal Jefe de farmacia (n=1) y Fuente necesaria para Rol activo en
operativo auxiliares (n=2) parametrizar reglas/heuristicas reposicion; participacion
(p. ¢j., criterios de reposicion, directa en operaciones
interpretacion de quiebres) que | de la sucursal
no se observan explicitamente
en el POS
Infraestructura Sistema POS y conectividad | Evidencia técnica para validar Acceso operativo a
tecnolédgica local de la sucursal factibilidad de operacion registros/logs;

(captura de datos, estabilidad de
acceso) y restricciones de

implementacion

verificacion en

diagnostico OE1

Nota. Elaboracion propia. Los criterios de calidad se alinean con el enfoque de calidad de datos (calidad inherente y

dependiente del sistema) para garantizar uso analitico reproducible.

3.11.2 FUENTES SECUNDARIAS

Las fuentes secundarias respaldan el marco técnico y metodologico del estudio:

Tabla 36. Fuentes Secundarias del Estudio

Categoria Descripcion

Justificacion

Criterios de

seleccion
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Literatura Evidencia sobre forecasting y | Sustentar decisiones de | Publicaciones

cientifica modelos tipo gradient boosting en | modelado y evaluacion arbitradas e indexadas
contextos de datos limitados

Documentacion Documentacion oficial de | Asegurar que la arquitectura | Fuentes oficiales del

técnica arquitectura cloud y marcos de | propuesta sea desplegable y | proveedor / estandares

arquitectura verificable reconocidos

Nota. Elaboracion propia.

3.11.3 DELIMITACION Y EXCLUSION DE FUENTES (PROVEEDORES
EXTERNOS)

Durante el levantamiento del OE1 (Encuesta + Matriz de Disponibilidad y Calidad), se

considerd la incorporacion de fuentes externas de proveedores (droguerias/distribuidores) —por

ejemplo: confirmaciones de entrega, disponibilidad en proveedor y tiempos de despacho—; sin

embargo, no se incorporaron al dataset del estudio por razones técnicas y de gobernanza coherentes

con el alcance aprobado:

1.

2.

3.

Estructura e interoperabilidad insuficiente para ingesta automatizada: para integrar
datos inter-organizacionales sin intervencion manual se requiere un mecanismo de
intercambio estructurado (p. ej., EDI o equivalente), que habilite transmision
computador-a-computador y reduzca errores humanos. En ausencia de este tipo de

intercambio, la ingesta se vuelve manual y eleva el riesgo de inconsistencia.

Riesgo de degradacion de calidad y trazabilidad: el estudio exige llaves minimas
(fecha—SKU-—cantidad) y consistencia temporal para entrenamiento/validacion. La
incorporacion de fuentes externas no estandarizadas habria requerido
instrumentacion adicional (normalizacion, homologacion de catdlogos, controles

de calidad extendidos) que excede el alcance definido (instrumentos ya aplicados).

Alineacion con el foco del modelo: el objetivo del componente predictivo es
estimar demanda interna (comportamiento de consumo observado en el POS). La

incertidumbre de suministro se incorpora como restriccion/parametrizacion interna
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(p. ¢j., lead time estimado por personal experto y parametros del catdlogo), en lugar

de requerir conectividad en tiempo real con proveedores externos.

En sintesis, la fuente de proveedores externos no se ignor6: se evalud durante el

levantamiento del OE1 y se excluy6 por inviabilidad técnica dentro del alcance aprobado.

Implicacion metodologica: esta delimitacion fortalece la validez interna y la
reproducibilidad del pipeline, pero limita la extension del modelo hacia analitica de desempefio de

proveedores (linea futura).
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3.12 MATRIZ METODOLOGICA

Pregunta de Objetivo Metodologia Variable = Dimension Indicadores Instrumentos

Investigacion Especifico

{Cuales son los Identificar los Mixta (Cualitativa Requisitos Utilidad Mediana en escala Likert * Cuestionario

requisitos requisitos dominante) funcionales percibida (1-5) de items D1-D5 estructurado con escalas

funcionales y no | funcionales y no Likert y preguntas

funcionales funcionales del abiertas (Google Forms)

necesarios para modelo de (ver Anexo I)

desarrollar un informacion con

modelo de capacidades

informacién con | predictivas, Cobertura de Cobertura de Hallazgos cualitativos * Cuestionario
considerando las reglas heuristicas validados / Total H1-H4 estructurado con escalas

capacidades
predictivas de
plataforma

digital adaptado

condiciones
tecnologicas y

operativas de

Likert y preguntas
abiertas (Google Forms)

(ver Anexo I)
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a las condiciones
tecnologicas y
operativas de
Farmacias

Siman?

.Qué enfoque de
inteligencia
artificial y
técnicas de

analisis de datos

Farmacias Siman,
asi como las
limitaciones de
procesos y datos

disponibles.

Definir el enfoque
de inteligencia
artificial y las
técnicas de analisis

de datos para

Cuantitativa/Cualitativa

Requisitos no

funcionales

Capacidad

tecnologica

Desempetio

Predictivo

Disponibilidad
y calidad de

datos

Factibilidad de

infraestructura

Precision

porcentual

indice de fidelidad e
integridad del dataset

Cumplimiento de checklist

de conectividad y
codificacion (ftems

criticos)

MAPE (Mean Absolute

Percentage Error)

* Matriz de
disponibilidad/calidad
de datos (ver Anexo III)

* Script ETL/SQL de
validacion (BigQuery)
(Anexo XIIT)

* Cuestionario
estructurado con escalas
Likert y preguntas
abiertas (Google Forms)

(ver Anexo I)

« Anexo V (SCRIPTS
BACKTESTING
AUTOMATIZADO.py)

e Anexo VI
(PROTOCOLO DE
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deben
seleccionarse
para apoyar la
reposicion de
medicamentos
esenciales en el
contexto
especifico de
Farmacias
Siman y por qué
razones

técnicas?

.Como debe
diseiarse la
infraestructura
en la nube que
soporte el

procesamiento,

apoyar la
reposicion de
medicamentos
esenciales en
Farmacias Siman,
enfocado en
informacion
accionable para
mitigar quiebres y
priorizar

reposiciones.

Especificar la
arquitectura en la
nube que sustente
la ingesta, el
procesamiento, el

almacenamiento y

Cualitativa

Eficiencia

computacional

Seleccion

algoritmica

Confiabilidad
(SRE)

Exactitud

absoluta

Sesgo

(tendencia)

Costo de

entrenamiento

Evaluacion

multicriterio

Disponibilidad

del servicio

MAE (vs baseline Naive

estacional)

Ratio |Bias| / MAE (Bias =
Error Medio)

Tiempo de ejecucion por

fold (walk-forward)

Puntaje ponderado
(precision/eficiencia/

interpretabilidad/robustez)

Uptime mensual disefiado

(Service Level Objective)

VALIDACION WALK-
FORWARD.py)

« Anexo V (SCRIPTS
BACKTESTING
AUTOMATIZADO.py)

* Anexo V (SCRIPTS
BACKTESTING
AUTOMATIZADO.py)

* Anexo VI
(PROTOCOLO DE
VALIDACION WALK-
FORWARD.py)

* Anexo IV (MATRIZ
DE EVALUACION DE
ALGORITMOS ML)

* Plantillas TOGAF
ADM (fases A—F) (ver
Anexo VII)

¢ Checklist Well-
Architected GCP

(rendimiento, seguridad,
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almacenamiento
y visualizacién
de datos,
garantizando
escalabilidad,
disponibilidad y

seguridad?

la visualizacion de
la informacion,
asegurando
criterios de
escalabilidad,
disponibilidad y

seguridad.

operacion) (ver Anexo

Vi)

Rendimiento

Latencia de
experiencia

(UX)

Latencia p95 del
dashboard (tiempo de

carga)

* Checklist Well-
Architected GCP
(rendimiento, seguridad,
operacion) (ver Anexo

VII)

* Matriz de trazabilidad
requisitos-componentes

(ver Anexo XII)

Seguridad

Proteccion de

datos

Cobertura de cifrado

(Transito y Reposo)

* Plantillas TOGAF
ADM (fases A—F) (ver
Anexo VII)

* Checklist Well-
Architected GCP
(rendimiento, seguridad,
operacion) (ver Anexo

VIID

Escalabilidad

Elasticidad

Serverless

Configuracion de

instancias (Cloud Run)

* Matriz de trazabilidad
requisitos-componentes

(ver Anexo XII)
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{Qué
indicadores y
métricas
permiten evaluar
la viabilidad
técnica del
modelo
predictivo y la
utilidad
potencial de
tableros
(dashboards) y
alertas para la
toma de

decisiones?

Validar la
viabilidad técnica
del modelo
predictivo
mediante un marco
de evaluacion que
compare su
desempeiio frente a
una linea base
reproducible
(Naive Estacional y
Promedio Movil),
demostrando una
mejora > 30% en

MAE (métrica

Cuantitativa

Calidad

Arquitectonica

Viabilidad

técnica

Utilidad

operativa

Cumplimiento

de Estandares

Significancia

Alertas

accionables

Score Global del Well-

Architected Framework

Wilcoxon signed-rank

sobre diferencias de error

% de alertas accionables

* Plantillas TOGAF
ADM (fases A—F) (ver
Anexo VII)

* Checklist Well-
Architected GCP
(rendimiento, seguridad,
operacion) (ver Anexo

VIII)

* Anexo V (SCRIPTS
BACKTESTING
AUTOMATIZADO.py)

e Anexo VI
(PROTOCOLO DE
VALIDACION WALK-
FORWARD.py)

* Matriz de Utilidad
Operativa (definicion de
alerta accionable, lead
time, umbrales) (ver

Anexo X)

* Scripts de evaluacion
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primaria) respecto
a la linea base,
verificada mediante
backtesting
temporal (walk-

forward), para
diciembre de 2025

de alertas
(automatizacion de

métricas de utilidad)

(ver Anexo XI)

Oportunidad Lead time % de alertas cuyo * Scripts de evaluacion

horizonte de prediccion de alertas

cumple (> lead time + (automatizacion de

buffer definido) segin métricas de utilidad)

regla operativa del estudio | (ver Anexo XI)
Resultado Score de indice ponderado * Marco de Evaluacion
global viabilidad de Viabilidad

(framework integral con
scoring ponderado) (ver

Anexo IX)
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CAPITULO IV. RESULTADOS Y ANALISIS

En este capitulo se presentan los resultados y el andlisis correspondientes a los cuatro
objetivos especificos de la investigacion. El orden sigue la 16gica del disefio del sistema: primero
se identifican las necesidades del negocio y las limitaciones operativas; luego se evalua el
desempefio del modelo predictivo; posteriormente se valida la arquitectura propuesta en la nube;

y finalmente se analiza la viabilidad global del sistema.

En primer lugar, se exponen los resultados del Objetivo Especifico 1, relacionados con la
identificacion y priorizacion de requisitos funcionales y no funcionales, asi como la evaluacion de
capacidades tecnoldgicas y calidad de datos. En segundo lugar, se presentan los hallazgos del
Objetivo Especifico 2, donde se comparan técnicas de inteligencia artificial basadas en algoritmos
de gradient boosting y se determina el horizonte Optimo de prediccion. En tercer lugar, se
describen los resultados del Objetivo Especifico 3, vinculados con la especificacion arquitectonica
en la nube, la trazabilidad requisitos—componentes y la validaciéon mediante marcos de referencia
arquitectonicos. Finalmente, se analizan los resultados del Objetivo Especifico 4, que evaltan la
viabilidad global del sistema a partir del desempefio técnico, la utilidad operativa de las alertas y
la aceptacion de usuario, ofreciendo una vision integrada del aporte de la propuesta para la gestion

predictiva de medicamentos esenciales en Farmacias Siman.

4.1 RESULTADOS DEL OBJETIVO ESPECIFICO 1: IDENTIFICACION DE
REQUISITOS

El Objetivo Especifico 1 busco responder a la pregunta: ;Qué necesita realmente el
personal de farmacia para que un sistema de alertas predictivas sea util en su trabajo diario, y
qué condiciones tecnologicas y de datos se requieren para que dicho sistema funcione de forma
confiable? Para ello, se identificaron y priorizaron requisitos funcionales (lo que el sistema debe
hacer) y no funcionales (como debe comportarse: velocidad, disponibilidad, facilidad de uso), y se

evaluaron las capacidades tecnologicas y la calidad de datos disponibles.
En esta tesis se entiende por:

o Requisitos funcionales: Funciones concretas que el sistema debe ofrecer. Por ejemplo,
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“generar alertas tempranas de agotamiento de inventario” o “mostrar un tablero integrado

con ventas, existencias y vencimientos”.

e Requisitos no funcionales: Condiciones de calidad que debe cumplir el sistema para que
sea util en la préactica. Por ejemplo, “que el tablero responda en menos de 3 segundos (p95)”

0 “que el sistema esté disponible al menos el 99% del tiempo”.

Los datos se recolectaron mediante un cuestionario estructurado aplicado entre el 6 y 10
de octubre de 2025, cumpliendo los principios éticos de anonimato y consentimiento informado
establecidos en el protocolo metodoldgico. La muestra correspondio a un censo de actores técnicos
clave (N=3) de la sucursal Circunvalacion San Pedro Sula. La tasa de respuesta fue del 100%, lo
que garantiza que se capturd la totalidad de las perspectivas operativas dentro del alcance acotado
del estudio (1 sucursal, 120 SKUs del catdlogo de medicamentos (105 esenciales y 15
complementarios), 90 dias de datos historicos: 02 de agosto de 2025 al 30 de octubre de 2025. En
este contexto, un SKU (del inglés Stock Keeping Unit) se refiere a cada cdédigo unico de

medicamento que la farmacia gestiona en su inventario.
4.1.1 INSTRUMENTOS APLICADOS Y VALIDACION

Esta subseccion explica qué instrumentos se utilizaron para levantar la informacion, con
qué proposito y como se asegurd que los resultados fueran confiables, pese al tamafo muestral
reducido. El foco es mostrar que los requisitos identificados se apoyan en un procedimiento

estructurado y trazable.

El proceso de identificacion de requisitos se desarrolld6 mediante cuatro instrumentos
complementarios, alineados con las mejores practicas de ingenieria de requisitos establecidas en
la norma ISO/IEC/IEEE 29148:2018, que define como documentar y gestionar requisitos de

sistemas de forma clara y verificable.
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Tabla 37. Instrumentos de recoleccion de datos para identificacion de requisitos

Instrumento Estandar de Secciones Tipo de Datos Propésito Practico
Referencia
Cuestionario estructurado | ISO/IEC/IEEE Seccion D: Utilidad Cuantitativo (Likert 1- | Recopilar qué funciones necesitan los
(Encuesta.xlsx) 29148:2018 funcional 5, %) empleados y qué problemas técnicos
enfrentan actualmente.
Seccion E: Importancia Cualitativo
no funcional (narrativas)
Seccion F: Capacidades
tecnologicas
Seccion G: Calidad de
datos
Seccion H: Preguntas
abiertas
Matriz de Requerimientos | ISO/IEC 25010:2011 10 requisitos priorizados | Cuantitativo- Organizar las peticiones de los usuarios en

Matriz de Disponibilidad y | Framework de Wang &

Calidad de Datos

Strong (1996)

(MoSCoW)

4 fuentes de datos
evaluadas en 6

dimensiones

Cualitativo (joint

display)

Cuantitativo

una lista técnica ordenada y priorizada.

Evaluar si los archivos actuales estan
"limpios" y completos para ser usados por

una IA.
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Script de Validacion ETL. | DAMA-DMBOK?2 N/A (Script SQL) Técnico (Log de Verificar integridad referencial y nulos antes
(BigQuery) (Quality) ejecucion) de la ingesta.

Nota. Elaboracion propia basada en instrumentos aplicados en octubre 2025.
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Cuando se menciona ISO/IEC 25010:2011, se hace referencia a la norma internacional que
define caracteristicas de calidad del software (por ejemplo, funcionalidad, usabilidad,
confiabilidad y eficiencia), lo que permite mapear cada requisito a una dimension de calidad

reconocida.

Enfoque de validacion del instrumento Dado el tamafio muestral censal (N=n=3), no se
calculd el coeficiente o de Cronbach, ya que con muestras tan pequefias este indicador pierde
interpretabilidad. En su lugar, la confiabilidad y validez se aseguraron mediante tres estrategias

complementarias:

1. Validez de contenido: Se verifico que cada item del cuestionario correspondiera
directamente con las dimensiones definidas en la operacionalizacion de variables del marco

metodologico.

2. Triangulacion cualitativa—cuantitativa: Se utilizé un esquema de integracion conocido
como joint display (Creswell & Plano Clark, 2018). Esta técnica permitioé contrastar los
resultados numéricos con las respuestas abiertas, confirmando que las altas puntuaciones
en las encuestas no fueron "respuestas por compromiso", sino necesidades reales validadas

por las quejas verbales sobre quiebres de stock.

3. Validez de constructo: Se maped cada requisito identificado a subcaracteristicas de
calidad de la norma ISO/IEC 25010:2011 (ej. usabilidad — learnability), reforzando que

los requisitos responden a conceptos de calidad estandarizados.
4.1.2 PARTICIPANTES Y CARACTERISTICAS

La muestra incluy6 a todo el personal técnico involucrado en el inventario de la sucursal
piloto, asegurando que las respuestas recogen tanto la visidn operativa como la vision de

supervision.
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Tabla 38. Perfil de Participantes del Cuestionario (N=3)

ID Cargo Experiencia Responsabilidades Observaciones
Principales

P1 | Auxiliar de 1-3 afios Despacho, verificacion de Perspectiva operativa de primera
Farmacia existencias. linea.

P2 | Jefede 4-7 afios Supervision, pedidos a Unico con acceso a exportacion de
Farmacia proveedores, reportes. datos avanzada.

P3 | Auxiliar de 1-3 afios Despacho, control de Perspectiva operativa similar a P1.
Farmacia vencimientos.

Nota. Elaboracion propia a partir de Encuesta.xlsx, Seccion B (caracterizacion demografica), octubre de 2025.

Interpretacion: La diversidad de experiencia (1-7 afios) y roles asegurd la captura de
necesidades desde perspectivas complementarias. Los auxiliares identifican fricciones de
usabilidad y brechas operativas del dia a dia, mientras que el jefe de farmacia aporta una vision

estratégica centrada en la generacion de pedidos y el reporte a gerencia.
4.1.3 DESCRIPCION DE RESULTADOS POR SECCION DEL CUESTIONARIO

A continuacion, se desglosan los resultados por secciones. Cada bloque responde a una

pregunta clave para el disefio del sistema predictivo.

Seccion D: ;Qué funciones debe tener el sistema para ser 1util? (Requisitos

Funcionales)

Esta seccion evalud qué tan utiles considera el personal cinco posibles funciones del

sistema, utilizando una escala Likert de 1 (Nada 1til) a 5 (Extremadamente util).

Para priorizar los requisitos se utilizo el método MoSCoW. Este enfoque clasifica cada
requisito en: MUST (imprescindible), SHOULD (deseable), COULD (opcional) y WON’T
(fuera de alcance). Para este MVP, un requisito es MUST si su ausencia impide la operacion critica

(ej. saber qué pedir), mientras que SHOULD aporta valor, pero puede esperar a una segunda fase
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sin detener la farmacia.

Tabla 39. Utilidad percibida de requisitos funcionales (RF)

ID Requisito Votacion [P1, Clasificacion Interpretacion Operativa
P2, P3| MoSCoW

D1 | Alertas tempranas (=7 | [5, 4, 4] MUST Critico para evitar perder ventas por
dias antes) falta de stock.

D2 | Notificaciones [5, 4, 4] MUST Debe considerar el Lead time
preventivas (tiempo de entrega del proveedor).

D3 | Tablero integrado [5, 5, 4] MUST Necesidad de ver ventas y

vencimientos en una sola pantalla.

D4 | Recomendaciones de [5, 5, 4] SHOULD Util, pero el personal prefiere
cantidad validar la cantidad final.

D5 | Historial de alertas [5,5, 4] SHOULD Importante para auditoria, no critico

Nota. Elaboracion propia con base en Encuesta.xlsx, Seccion D.

para la operacion diaria.
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Distribucion de utilidad percibida por requisito funcional (D1-D5)

——- Umbral Prioridad MUST

Utilidad Percibida (Escala 1-5)

D1: Alertas D2: Notificaciones D3: Tablero D4: Recomendaciones Db5: Historial
Tempranas Preventivas Integrado Pedido Alertas

Tustracion 15. Distribucion de utilidad percibida por requisito funcional (DI1-D5).
Nota. Elaboracion propia.
Analisis:

e Descripcién: Los cinco requisitos fueron valorados mayoritariamente en los niveles
superiores de la escala (4 y 5), indicando una alta utilidad percibida por el equipo. El

requisito con mayor consenso fue D3 (Tablero integrado), alcanzando una moda de 5.

o Interpretacion: El personal percibe un alto valor en un sistema que centralice la
informacion dispersa. No quieren solo alertas aisladas, sino un panorama completo del

estado de la farmacia.

o Implicacién operativa: Un tablero integrado permitird detectar rapidamente qué
productos se estan agotando y cudles se acercan a su fecha de vencimiento, reduciendo

simultdneamente el riesgo de quiebres de stock y de pérdidas por caducidad.

Seccion E: ;Qué caracteristicas de calidad son prioritarias? (Requisitos No
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Funcionales)

Esta seccion evalud la importancia de atributos como la usabilidad, el desempefio y la

disponibilidad. Estos aspectos determinan si el sistema serd realmente adoptado por el personal.

Tabla 40. Importancia percibida de requisitos no funcionales (RNF)

ID Requisito Votacion Clasificacion Impacto en la Operacion
E1 | Usabilidad (Facil de [5,5, 5] MUST Critico. Consenso absoluto. Si es dificil, no
aprender) se usara.

E2 | Desempeiio (Rapido) [5,5, 4] MUST En hora pico, la respuesta debe ser inmediata
(<3s).

E3 | Disponibilidad (Estable) | [5, 5, 4] MUST El sistema debe estar activo el 99% del
tiempo operativo.

E4 | Interoperabilidad (POS) [5, 5, 4] SHOULD Deseable conexion automatica, pero aceptan
carga manual inicial.

ES | Portabilidad (Excel/PDF) | [5, 5, 1] SHOULD Disenso critico. No todos lo consideran

Nota

. Encuesta.xlsx, Seccion E (n=3 participantes), octubre 2025.

necesario.
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Distribucion de importancia percibida de requisitos no funcionales (E1-E5)

5.0

Disenso Critico

!

Importancia Percibida (Escala 1-5)

E1: Usabilidad E2: Desemperio E3: Disponibilidad E4: Interoperabilidad E5: Portabilidad

Hustracion 16. Distribucion de importancia percibida de requisitos no funcionales (E1-ES5)

Nota. Elaboracion propia.
Analisis:

e Descripcion: La Usabilidad (E1) obtuvo puntuacion perfecta [5,5,5]. La Portabilidad (ES)

mostro desacuerdo, siendo valorada con un "1" por un auxiliar.

o Interpretacion: El personal operativo valora la agilidad y facilidad de uso por encima de

funciones administrativas como generar reportes en PDF.

e Implicacién operativa: El disefio del MVP debe priorizar una interfaz minimalista y
rapida. La funcidon de exportacion a Excel se postergara, ya que no es vital para la tarea

principal de evitar desabastecimiento.
Seccion F: ;Esta la farmacia tecnologicamente lista? (Capacidades Técnicas)

Se analiz6 si la sucursal cuenta con la infraestructura necesaria para soportar el sistema.
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Tabla 41. Disponibilidad de capacidades tecnoldgicas actuales (F1-F4)

ID Capacidad Evaluada  Disponibilidad Interpretacion Técnica

F1 | Exportar ventas desde POS 33.3% (1/3) Riesgo. Solo el jefe sabe/puede hacerlo.

F2 | Exportar inventarios desde POS | 33.3% (1/3) Riesgo. Dependencia de una sola persona.
F3 | Codigo Gnico por medicamento | 100% Exito. Permite trazabilidad exacta por SKU.
F4 | Internet estable 100% Exito. Viable desplegar en la nube.

Nota. Elaboracion propia con base en Encuesta.xIsx, Seccion F.

Disponibilidad de capacidades tecnoldgicas actuales (F1-F4)

F4: Internet Estable 100.0%
F3: Codigo Unico 100.0%
F2: Exportar Inv. 33.3%

F1: Exportar Ventas 33.3%

(I) 2I0 4I0 6I0 8I0 1(I)0

Porcentaje de Dispenibilidad (%)

Iustracion 17. Disponibilidad de capacidades tecnoldgicas actuales.

Nota. Elaboracion propia con base en datos de la encuesta (octubre 2025).
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Analisis:

e Descripcion: Existe una brecha en la capacidad de extraer datos (F1, F2), ya que solo el
33% del personal puede hacerlo. Por otro lado, la infraestructura de red (F4) y la
identificacion de productos (F3) se confirmaron como capacidades habilitantes, validando
la conectividad necesaria para una solucién en la nube, dado que el 100% de participantes

reportd internet estable (F4).

o Implicacién operativa: No se puede depender de la exportacion manual diaria, pues si el
jefe falta, el sistema se detiene. La solucién técnica requiere implementar una
automatizacion de datos (ETL programado en la nube) que extraiga la informacion sin

intervencion humana.
Seccion G: ;Son los datos confiables para una IA? (Calidad de Datos)

Se evalu6 si los datos historicos son suficientes y confiables para entrenar un modelo

predictivo.

Tabla 42. Evaluacion de disponibilidad y calidad de datos (G1-G4)

Métrica Estadistico reportado Interpretacion
G1: Disponibilidad Histoérica | 83.3% Datos suficientes para 90 dias de entrenamiento.
G2: Ventas Completas Moda 4 (Buena) Registro de transacciones confiable.
G3: Inventario sin duplicados | Moda 4 (Buena) Consenso sobre la integridad del inventario.
G4: Codificacion uniforme Moda 4 (Buena) Los codigos SKU son consistentes.

Nota. Elaboracion propia con base en Encuesta.xlsx, Seccion G.
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100Disponibilidad de datos historicos por participante (G1)

90%

80% 80%

80

60 -

40 -

Disponibilidad (%)

20

P1 P2 P3

HNustracion 18. Disponibilidad de datos historicos por participante (G1).

Nota. Elaboracion propia

Calidad percibida de datos (G2-G4)

Calidad percibida (1-5)

G2: Ventas G3: Inventario G4: Codigos
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Tustracion 19. Calidad percibida de datos (G2—G4).
Nota. Elaboracion propia con base en datos de la encuesta (octubre 2025).
Analisis:

o Interpretacion: La calidad general es adecuada para un piloto. Sin embargo, la
triangulacion cualitativa (Seccion H) reveld problemas con las fechas de vencimiento.
Cabe destacar que la integridad técnica de los campos clave (fecha, SKU, venta) se validé
al 100% mediante el script ETL, cumpliendo el umbral de fidelidad (>95%) definido en el

marco metodologico.

o Implicacion operativa: El sistema debe incluir reglas de validacion automadtica para

detectar fechas ildgicas antes de procesar los datos.

e Manejo de datos faltantes: Cuando se identificaron dias sin registro o valores faltantes
(no necesariamente ventas reales en cero), se utilizd imputacion forward-fill como técnica

de continuidad, documentando la regla para evitar sesgos en el entrenamiento.
Seccion H: Validacion Cualitativa (La voz del usuario)
Las respuestas abiertas confirmaron los datos numéricos (Triangulacion):

e H1: "Una alerta para indicar cuando pedir" — Valida la necesidad de D1.

e H2: "Tablero de vencimiento" — Valida la necesidad de D3.

e H3: "Fechas de vencimiento incorrectas" — Confirma el riesgo de calidad de datos

detectado.

o H4: El 66% menciono al Acetaminofén como producto critico. Este medicamento sera el

caso de estudio principal para validar el éxito del sistema.
4.1.4 ANALISIS DE RESULTADOS: TRIANGULACION Y PRIORIZACION

La triangulacion permitié contrastar lo que dicen los numeros con lo que expresa el

personal, reduciendo el riesgo de interpretar como "prioritario" algo que en la practica no lo es.
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Tabla 43. Triangulacion de Evidencia (Joint Display)

Requisito Evidencia Evidencia Convergencia  Prioridad
Cuantitativa Cualitativa Final
(Likert) (Narrativa)

Alertas Alta (4/5) Explicita ("Cuando pedir") Fuerte MUST

Tempranas

Tablero Muy Alta (5/5) Explicita ("Ver Fuerte MUST

Integrado vencimientos")

Usabilidad Maéxima (5/5) Implicita (Experiencia Fuerte MUST

diversa)
Exportacion Dispar (1 a5) No mencionado A Débil SHOULD
Excel

Nota. Elaboracion propia basada en Encuesta.xIsx (n=3 participantes).

4.1.5 HALLAZGOS ENCONTRADOS Y RESPUESTA AL OBJETIVO ESPECIFICO 1

En sintesis, los resultados obtenidos permiten afirmar que el Objetivo Especifico 1 se ha
cumplido: se identificaron y priorizaron los requisitos del sistema, considerando las limitaciones

reales de la farmacia.

1. Validacion de Necesidad: Existe una necesidad operativa real de anticipacion. El sistema

actual es descriptivo (qué pasd), pero se requiere uno predictivo (qué pasard).

2. El Factor Humano: El consenso en Usabilidad dicta que el éxito del piloto depende de

una interfaz sencilla, mas que de la complejidad matematica del modelo.

3. Solvencia Técnica: La infraestructura base es suficiente para una solucion en la nube. La
limitaciéon en la exportacion de datos se mitigara mediante automatizacion ETL,

eliminando la dependencia humana.
4. Enfoque en Acetaminofén: Se ha identificado este producto como el candidato ideal para
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la validacion operativa, permitiendo medir el éxito del proyecto en funcion de la reduccion

de sus quiebres de stock.

4.2 RESULTADOS DEL OBJETIVO ESPECIFICO 2: DEFINICION DE TECNICAS DE
IA

El segundo objetivo especifico consistid en: “Definir el enfoque de IA y las técnicas de
andlisis de datos para apoyar la reposicion de medicamentos esenciales en Farmacias Siman,

enfocado en informacion accionable para mitigar quiebres y priorizar reposiciones”.
Este apartado responde a tres preguntas fundamentales para la operacion:
1. ;Qué tecnologia de prediccion funciona mejor con los datos reales de la farmacia?

2. (Con cuanta anticipacion (7, 14 o 28 dias) se debe pronosticar la demanda para evitar

quiebres?
3. (Cdmo se traducen estos calculos matematicos en decisiones de compra seguras?
4.2.1 MARCO CONCEPTUAL DEL ENFOQUE DE IA PARA REPOSICION

Antes de presentar los resultados técnicos, es crucial definir el cambio de paradigma
propuesto. Actualmente, la farmacia opera bajo un enfoque reactivo: se repone inventario cuando
el producto se agota o cruza un minimo historico. El enfoque de IA propuesto es predictivo: utiliza

la historia de ventas para anticipar la demanda futura.

En este estudio, el concepto de "Informacion Accionable" no se limita a un numero (ej. "se
venderan 50 cajas"), sino que se traduce en sefiales operativas claras: alertas de riesgo, sugerencias
de pedido y advertencias de anomalias, permitiendo al personal actuar antes de que ocurra el

desabastecimiento.
4.2.2 INSTRUMENTOS Y CONCEPTOS TECNICOS

Para seleccionar la mejor tecnologia, se realizO un benchmarking (comparacion

competitiva) entre tres algoritmos lideres en la industria: XGBoost, LightGBM y CatBoost.
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Justificacion de los algoritmos seleccionados A diferencia de las imagenes o el texto, los
datos de una farmacia son "tabulares" (filas y columnas de Excel). Para este tipo de datos, la familia
de algoritmos Gradient Boosting es ¢l estandar actual. Estos algoritmos funcionan como un

equipo de expertos donde cada modelo corrige los errores del anterior, siendo ideales para:
e Manejar datos incompletos (dias sin ventas).
e Capturar patrones complejos (ej. picos de demanda por temporada).
o Funcionar con series de tiempo cortas (90 dias), como es el caso de este piloto.

Métricas de evaluacion (Diccionario para no especialistas) Para interpretar los

resultados, se definen los indicadores clave:

1. MAE (Error Absoluto Medio): Es el error promedio en cajas. Si el MAE es 5, el sistema

se equivoca por 5 cajas.

2. MAPE (Error Porcentual): Es el error relativo a la venta. Un MAPE del 4% significa

que, de cada 100 cajas vendidas, el sistema falla solo en 4.

3. Sesgo (Bias): Indica la tendencia del error. Si es negativo, el sistema tiende a pronosticar

"de menos" (riesgo de quiebre); si es positivo, "de mas" (riesgo de sobre-stock).

4. Validacion Walk-Forward: Es una simulacion cronoldgica. En lugar de probar el modelo
con datos al azar, se simula el paso del tiempo semana a semana, tal como ocurriria en la

realidad operativa.
4.2.3 RESULTADOS DEL BENCHMARKING COMPARATIVO

Se ejecutaron 9 experimentos automatizados para evaluar el desempefio de los tres
algoritmos en horizontes de 7, 14 y 28 dias. La Tabla 44 resume las métricas promedio agregadas
del backtesting temporal (validacion walk-forward) sobre los 120 SKUs del catidlogo (105

esenciales + 15 complementarios) durante los 90 dias de observacion.
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Tabla 44. Resultados Comparativos de Benchmarking

XGBoost 7d 428.37 4.40 -122.56 0.09
XGBoost 14d 394.28 4.01 -231.73 0.07
XGBoost 28d 316.41 3.14 -219.30 0.07
LightGBM | 7d 551.25 5.54 -464.71 1.00
LightGBM | 14d 617.12 6.48 -466.63 0.01
LightGBM | 28d 1,079.37 12.44 -101.34 0.01
CatBoost 7d 1,084.18 11.51 -599.09 0.27
CatBoost 14d 919.48 10.17 -385.78 0.21
CatBoost 28d 653.11 7.02 -307.90 0.20

Nota. Elaboracion propia basada en benchmarking automatizado (octubre 2025). Los valores en negrita indican el

mejor desempefio.
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Precision Predictiva: Comparacion de MAE

mmm XGBoost
m LightGBM
1000 { ™= CatBoost

800 -

600

400 -

MAE (Error en Unidades)

200 A

7 Dias 14 Dias 28 Dias

HNustracion 20. Comparacion de MAE por algoritmo y horizonte de prediccion.
Nota. Elaboracion propia.

Error Relativo: Comparaciéon de MAPE

B e e e
30 A
25 1
= 504 --- Umbral Industria (35%)
E mm XGBoost
Y e LightGBM
g mm CatBoost
15

7 Dias 14 Dias 28 Dias
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Hustracion 21. Comparacion de MAPE por algoritmo y horizonte de prediccion.
Nota. Elaboracion propia.

Interpretacion Operativa:

En el dia a dia de Farmacias Siman, estos resultados significan que XGBoost es la opcion

mas confiable.

e Precision: Con un MAPE del 4.01% a 14 dias, el error es minimo. De cada 100 unidades

pronosticadas, el margen de error es de apenas 4 unidades. Esto es muy superior a

LightGBM (6.48%) y CatBoost (10.17%).

o Impacto: Esta precision se traduce directamente en una compra mas eficiente: se reduce
el capital inmovilizado en inventario innecesario ("colchon de seguridad") sin aumentar el

riesgo de desabastecimiento.

En términos agregados, el desempefio global de XGBoost se resume en un MAE de 379.69
unidades, MAPE de 3.85% y sesgo de -191.20 unidades, calculados como promedios aritméticos
de los tres horizontes evaluados. Estas métricas consolidadas fundamentan el analisis de viabilidad

técnica que se detallara en el Objetivo Especifico 4.
4.2.4 ANALISIS DEL SESGO Y RIESGO OPERATIVO
Un hallazgo critico fue que los tres algoritmos presentaron un Sesgo Negativo sistematico.

Tabla 45. Resumen de Sesgo Promedio

Algoritmo Sesgo Promedio Significado Practico
XGBoost -191.20 Subestima levemente (sesgo negativo)
LightGBM | -344.23 Subestima moderadamente (3.9%)
CatBoost -430.92 Subestima significativamente (4.9%)
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Nota. Elaboracion propia.

Sesgo Sistematico: Tendencia a Subestimar

=100 A

—200 A

=300 A

Sesgo Promedio (Unidades)

—400 A

XGBoost LightGBM CatBoost

Tustracion 22. Sesgo sistemdtico por algoritmo (Tendencia a subestimar).
Nota. Elaboracion propia.
Interpretacion Operativa:

Un sesgo negativo significa que el modelo es conservador: tiende a predecir ventas

ligeramente menores a las reales.
o Ventaja: Reduce drasticamente el riesgo de sobre-stock y vencimiento de productos.
o Riesgo: Sino se gestiona, podria causar quiebres de stock puntuales.

e Mitigacion: El sistema puede incorporar un buffer de seguridad parametrizable para
compensar sesgo negativo, cuya magnitud debe calibrarse por SKU y validarse con las

reglas operativas del piloto.
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4.2.5 SELECCION FINAL (SCORING MULTICRITERIO)

Para tomar la decision final, se ponderaron cuatro criterios clave: Precision (40%),

Eficiencia (20%), Interpretabilidad (20%) y Robustez (20%).

Tabla 46. Matriz de Seleccion de Algoritmo

Precision Predictiva 40% | 40/40 31/40 26/40
Eficiencia 20% | 20/20 12/20 15/20
Interpretabilidad 20% 17/20 17/20 20/20
Robustez 20% | 20/20 20/20 20/20
PUNTUACION FINAL | 100% | 97/100 80/100 81/100

Nota. Elaboracion propia.

Eficiencia Computacional

XGBoost 0.076 s

CatBoost

LightGBM 04340 s

0.00 0.05 0.10 0.15 0.20 0.25 0.30 0.35
Tiempo de Entrenamiento (s)

HNustracion 23. Eficiencia computacional por algoritmo.

Nota. Elaboracion propia.
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Evaluacion Multicriterio Final

100 - 97/100

81/100

80/100
80

60

40

Puntaje Total (0-100)

20 1

XGBoost LightGBM CatBoost

Tustracion 24. Puntuacion final multicriterio.
Nota. Elaboracion propia.

Decision: XGBoost es el ganador indiscutible (97/100). Es el mas preciso, el mas rapido

para re-entrenar en la nube; para h=14d el tiempo promedio reportado es 0.072 s (segiin Tabla 44).
4.2.6 ANALISIS DEL HORIZONTE OPTIMO: ;POR QUE 14 DIAS?

Aunque técnicamente el modelo funciond bien a 28 dias, se selecciond un horizonte

operativo de 14 dias.
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Tabla 47. Criterios para Seleccion de Horizonte

Criterio 7 dias 14 dias 28 dias Seleccion

Precision (MAPE) 4.40% | 4.01% 3.14% 14 dias

Cobertura Operativa | Parcial | Completa | Excesiva | 14 dias

Nota. Elaboracion propia.

Justificacion Operativa:
1. Tiempo de Proveedor: Los proveedores tardan entre 3 y 7 dias en entregar (lead time).

2. Margen de Seguridad: Aunque el horizonte de 28 dias presenta técnicamente el menor
error porcentual (3.14%), su utilidad operativa se ve disminuida por la mayor
incertidumbre acumulada a largo plazo. El horizonte de 14 dias (MAPE 4.01%) se
seleccion6 por ofrecer el balance 6ptimo: cubre holgadamente los tiempos de entrega de
proveedores (3-7 dias) y otorga una semana adicional de margen de reaccion, maximizando

la accionabilidad del dato.
427 HALLAZGOS Y RESPUESTA AL OBJETIVO

En conclusion, el Objetivo Especifico 2 se ha cumplido al definir el enfoque técnico y

operativo del sistema:
1. Algoritmo: Se implementarda XGBoost por su superioridad en precision y velocidad.

2. Horizonte: Se trabajara con proyecciones a 14 dias para alinear las alertas con los tiempos

reales de los proveedores.

3. Estrategia de Reposicion: El sistema generara recomendaciones de pedido hibridas:
Prediccion XGBoost + Buffer de Seguridad (para corregir el sesgo conservador),

garantizando asi la disponibilidad de medicamentos esenciales sin inflar el inventario.
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4.3 RESULTADOS DEL OBJETIVO ESPECIFICO 3: ESPECIFICACION
ARQUITECTONICA

El tercer objetivo especifico se centrd en responder a la interrogante técnica: ;Como debe
disenarse la infraestructura tecnoldgica en la nube para sustentar el procesamiento,
almacenamiento y visualizacion de informacion, asegurando escalabilidad, disponibilidad y

seguridad?

El resultado de este objetivo no es la construccion fisica del sistema (que corresponde a la
fase de implementacion), sino la especificacion técnica detallada y la validacion tedrica del diseno.
Para ello, se utiliz6 la metodologia TOGAF ADM, que actlia como un plano maestro de ingenieria,
asegurando que cada pieza tecnoldgica responda a una necesidad de negocio real. Ademas, para
garantizar que el disefio fuera robusto antes de escribir una sola linea de codigo, se auditd contra

los estandares de calidad de Google Cloud (Well-Architected Framework).
4.3.1 INSTRUMENTOS APLICADOS

Para generar esta especificacion, se utilizaron tres instrumentos documentales. La Tabla

48 describe cada uno y justifica su funcion en el proceso de disefio.

Tabla 48. Instrumentos aplicados para especificacion arquitectonica

Instrumento Proposito Practico (;Para qué Contenido Principal
sirvio?)
Plantillas Estructurar el disefio paso a paso, asegurando Documentacion de las 6 fases de
TOGAF ADM que la tecnologia no sea un fin en si misma, sino | disefio: Vision, Negocio, Datos,
una respuesta a los procesos de la farmacia. Aplicaciones, Tecnologia y Migracion.
Checklist Well- Auditar la calidad del disefio teérico. Funcion6 30 puntos de control evaluando
Architected como una lista de verificacion para asegurar que | Seguridad, Eficiencia y Operacion.

no existieran brechas de seguridad o

rendimiento.

144



Matriz de Verificar que cada requisito solicitado por los

Trazabilidad usuarios (en el Obj. 1) tuviera un componente

técnico asignado en el disefio.

Mapa cruzado de 10 requisitos vs. 10

componentes técnicos.

Nota. Elaboracion propia basada en instrumentos aplicados durante especificacion arquitectonica.

4.3.2 PROCESO DE DISENO (TOGAF ADM)

El resultado de este objetivo se materializo a través de la ejecucion documental de seis

fases del ciclo TOGAF. La Tabla 49 resume los entregables generados en cada etapa del disefio.

Tabla 49. Fases del Diserio Arquitectonico Ejecutadas

Fase Nombre Actividad Realizada Resultado del Disefio

A Vision Definicion del alcance y alineacion con los Declaracion de Principios de
actores clave (Jefe de Farmacia y Auxiliares). Arquitectura.

B Negocio Mapeo de los procesos actuales (manuales) y Diagramas de Flujo Operativo.
disefio de los procesos futuros optimizados.

C Datos y Disefio de los modelos de datos (ventas, Esquema de Base de Datos y

Aplicaciones inventario) y las aplicaciones necesarias. Mapa de Aplicaciones.

D Tecnologia Seleccion de los servicios especificos de nube Diagrama de Infraestructura
que soportaran el sistema. GCP.

E Oportunidades Priorizacidon de componentes para definir qué es | Matriz de Priorizaciéon de
esencial (MVP) y qué es deseable. Componentes.

F Migracion Planificacion teorica de como desplegar el Estrategia de Transicion.

Nota. Elaboracion propia.

sistema sin afectar la operacion actual.
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Fases TOGAF ADM Ejecutadas para Especificacién Arquitecténica

47 paginas de documentacidn arquitectonica completa

Fase C
Sistemas

Fase B
Negocio

; Fase D TOGAF Fase A
Tecnologia ADM

Vision

Fase E Fase F

Migracién

Oportunidades

Mustracion 25. Fases TOGAF ADM Ejecutadas para Especificacion Arquitectonica

Nota. Elaboracién propia.
4.3.3 DESCRIPCION DE LA ARQUITECTURA ESPECIFICADA

El hallazgo central de este objetivo es la especificacion de una arquitectura "Serverless'
(Sin Servidor). En términos de disefio, esto significa que se optd por servicios administrados
donde el proveedor de la nube (Google) gestiona la infraestructura subyacente. Esta decision de
disefio responde directamente a la restriccion de recursos de la farmacia, eliminando la carga

tedrica de mantenimiento de servidores.

El disefio se estructurd en cuatro capas logicas, detalladas a continuacion:
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Tabla 50. Arquitectura Tecnoldgica en 4 Capas — Servicios GCP

Capa

Diseniada

Funcion en el Diseiio

Servicios Especificados

1. Presentacion

2. Aplicacion

3. Procesamiento

4.

Almacenamiento

Punto de interaccion visual para los usuarios

finales. Se disefio para ser accesible via web.

Capa de orquestacion que conecta los datos con

la 16gica de negocio.

Nucleo analitico donde se ejecutan los

algoritmos de IA definidos en el Objetivo 2.

Repositorio unificado de datos para asegurar

una "Fuente Unica de Verdad".

Nota. Elaboracion propia.

Looker Studio (Tableros) y Gmail API

(Notificaciones).

Cloud Run (API), Cloud Functions
(Alertas) y Pub/Sub (Mensajeria).

Vertex Al (Motor ML) y BigQuery ML
(Analisis).

BigQuery (Data Warehouse) y Cloud
Storage (Respaldo).
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llustracion 23. Arquitectura Tecnolégica en 4 Capas - Google Cloud Platform
Capa 1: PRESENTACION (Usuario Final)
(Dashboard) (Alertas)
Capa 2: APLICACION (Orquestacion) l

Cloud Run Cloud Functions Pub/Sub
(arn) (Logica) (Mensajeria)

Capa 3: PROCESAMIENTO (Inteligencia) l
Capa 4: ALMACENAMIENTO (Datos) l

i)
(Backups) Model Registry

BigQuery
(Data Warehouse)

Tlustracion 26. ARQUITECTURA TECNOLOGICA

Nota. Elaboracion propia.

4.3.3.1 TRAZABILIDAD DE REQUISITOS

La validacion del disefio mediante la Matriz de Trazabilidad arrojé un resultado de 100%
de cobertura. Esto significa que, en el papel, cada necesidad expresada por los usuarios tiene una

solucion técnica asignada.

o Hallazgo Clave: Para el requisito critico de "Alertas Tempranas" (RF-001), el disefio
especificoO una integracion directa entre el motor de prediccion (Vertex Al), el bus de
mensajeria (Pub/Sub) y la capa de ejecucion de alertas (Cloud Functions), asegurando que

la alerta técnica se transforme en un correo electronico legible para el usuario.
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Tabla 51. Sintesis de Trazabilidad: Requisitos Criticos — Componentes GCP

Requisito

Prioridad Componentes

Descripcion Técnica

Mitigacion

Falla

RF-001: Alertas >7 | MUST

dias

RF-003: Tablero MUST

integrado

RNF-001:
Usabilidad <4h

MUST

RNF-002: MUST

Desempeiio <3s

RNF-003:
Disponibilidad
>99%

MUST

RNF-004:
Interoperabilidad
CSYV diaria

SHOULD

Vertex Al; Cloud
Functions;

Pub/Sub; Scheduler

Looker Studio;
BigQuery; Cloud
Storage

Looker; Google
Workspace

Cloud Run;
BigQuery
particionado; tablas

materializadas

Cloud Monitoring;
multirregion
(disefio); Vertex Al
SLA

Cloud Storage;
Dataflow;
Scheduler;

BigQuery

Proyeccion 14d; evaluacion
diaria vs. stock+lead time; filtro

criticidad

Consolidacién ventas/inv/venc.;

conexion nativa

Interfaz sin codigo;

documentacién guiada

Disefado para p95 <3s en
consultas agregadas (criterio de

disefio)

SLO + error budget

Pipeline

POS—GCS—Dataflow—BQ;

validaciones calidad

Fallback naive
(MM?7); alertas
manuales si
>24h; reintentos

exponenciales

Acceso directo a
BigQuery
(temporal); SLA
Looker

Guias paso a

paso; hands-on

Circuit breaker
30s; reintentos

3x; caché 4h

Backup diario a
GCS (RPO=24h,
RTO=4h)

Fallback bq CLI;
DLQ; reintentos
7 dias

Nota. Todos los requisitos MUST (6 de 10) tienen multiples componentes asignados con estrategias de mitigacion

documentadas.
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4.3.3.2 VALIDACION DE CALIDAD (WELL-ARCHITECTED)

El diseno tedrico fue sometido a una evaluacion de calidad utilizando el checklist Well-

Architected de Google Cloud. Los resultados de esta auditoria de disefio se presentan en la Tabla

52 y la Ilustracion 27.

Tabla 52. Resultados Consolidados Well-Architected por Pilar

Pilar items Cumple N/A Pendiente % Hallazgos Clave
Totales W) Cumpl.
Eficiencia de 10 7 3 0 70% Run 0-10; Vertex Al
Desempeiio autoescalado; BQ
particionado
Seguridad y 10 8 2 0 80% IAM menor privilegio (3
Cumplimiento SA); AES-256 + TLS 1.3
Excelencia 10 6 0 4 60% 8 métricas y 3 runbooks;
Operativa pendiente 1aC/CI-CD
TOTAL 30 21 5 4 70% Aceptable para piloto
GLOBAL académico; brechas

priorizadas

Nota. Evaluacion conservadora: ante duda, clasificar como pendiente. El % de cumplimiento se calcula como (Cumple

+ ftems Totales), manteniendo N/A dentro del denominador como criterio conservador de auditoria.

Hallazgos de la Auditoria de Disefio:

e Seguridad (80%): El disefio obtuvo su puntaje mas alto en este pilar gracias a la

especificacion de cifrado de datos (AES-256) y la segregacion de funciones (IAM),

garantizando teodricamente la proteccion de la informacion comercial.

o Eficiencia (70%): La especificacion de servicios con autoescalado (que crecen segun la

demanda) valido la eficiencia del disefio.
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o Excelencia Operativa (60%): Se identifico como el 4rea con mayor margen de mejora en
el disefio, debido a que la automatizacion avanzada de despliegues se considerd fuera del

alcance del disefo inicial.

Eficiencia
Desempeno

202 Segunidad
(80%)

Exceleheia
Operativa (60%

Hustracion 27. Cumplimiento Well-Architected por Pilar

Nota. Elaboracién propia.

4.3.3.3 DISENO DE CONFIABILIDAD (SLO)

Como parte de la especificacion, se definieron formalmente los Objetivos de Nivel de
Servicio (SLO). Estos no son métricas operativas actuales, sino los estandares de rendimiento que

el disefio debe cumplir tedricamente para ser viable.

Se especificaron dos objetivos criticos diferenciados por funcion:

151



1. Disponibilidad Diseiiada (SLO-001): El disefio arquitectonico soporta una disponibilidad

del 99%. Esto se logra tedricamente mediante la redundancia de los servicios en la nube

seleccionados.

2. Latencia de Procesamiento (SLO-002): La arquitectura de procesamiento esta

dimensionada para entregar predicciones (proceso batch) en menos de 5 minutos (criterio

de disefio), mientras que la capa de presentacion (Dashboard) se disefia para p95 <3s en

consultas agregadas, cumpliendo con la experiencia de usuario requerida.

4.3.4 HALLAZGOS PRINCIPALES DE LA ESPECIFICACION

El proceso de disefio arquitectonico permitié extraer conclusiones técnicas sobre la

viabilidad de la solucion propuesta para Farmacias Siman. Estos hallazgos se resumen en la Tabla

53.

Tabla 53. Hallazgos Consolidados de la Especificacion Arquitectonica

Dimension Hallazgo del Disefio Implicacion para el
Técnica Modelo
Eficiencia Particionamiento de Datos: El disefio de base de datos en El sistema es viable

BigQuery demostr6 tedricamente una reduccion
significativa en el escaneo de datos (estimada en etapa de

disefio) mediante particionamiento y consultas agregadas.

Seguridad Cifrado por Disefo: la especificacion de cifrado por disefio
(KMS/IAM) y politicas de gestion de llaves cumple con

estandares de proteccion de datos.

Resiliencia Desacoplamiento: El uso de colas de mensajeria (Pub/Sub)
asegura que, si un componente falla, el resto del sistema

sigue operando.

economicamente al minimizar el
consumo de recursos de

computo.

El modelo disefiado es apto para
manejar informacion sensible de

ventas e inventario.

El disefio garantiza la
continuidad operativa incluso
ante fallas parciales de la

infraestructura.
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Operacion Gestion Delegada: La eleccion de componentes serverless El disefio es sostenible para un
transfiere la complejidad de administracion de servidores a | equipo técnico pequefio como el

Google. de la farmacia.

Nota. Elaboracion propia basada en el analisis de la arquitectura disefiada.

Sintesis del Objetivo: El Objetivo Especifico 3 se cumpli6 al entregar una especificacion
arquitectonica completa y validada tedricamente. En conjunto, la arquitectura agrupa multiples
servicios gestionados de Google Cloud organizados en cuatro capas funcionales. El disefio
resultante demostré mediante auditoria documental (Well-Architected) que es capaz de soportar
los requisitos operativos de Farmacias Siman, ofreciendo un balance dptimo entre seguridad (80%

de cumplimiento del estandar) y eficiencia de costos, sin requerir infraestructura fisica local.
4.4 RESULTADOS DEL OBJETIVO ESPECIFICO 4: MARCO DE EVALUACION

El cuarto objetivo especifico se centrdo en evaluar la viabilidad integral del sistema
propuesto. Para ello, se aplico un marco de evaluacion que pondera tres dimensiones criticas: la
robustez técnica del modelo, la aceptacion por parte de los usuarios y, fundamentalmente, la

utilidad operativa de las alertas generadas para la toma de decisiones de reabastecimiento.

El resultado global de la evaluacion arroj6 un puntaje de 89 sobre 100 puntos, lo que
clasifica al sistema como ALTAMENTE VIABLE segtn los criterios definidos en el disefo
metodoldgico. Este resultado indica que el sistema es técnicamente solido y aceptado por los
usuarios, aunque presenta oportunidades de calibracion en sus reglas de negocio para maximizar

la tasa de alertas accionables.
4.4.1 INSTRUMENTOS APLICADOS

La evaluacion se ejecutd utilizando tres instrumentos complementarios disefiados para
operacionalizar las métricas de desempefio bajo el paraguas del Marco de Evaluacion de

Viabilidad. La Tabla 54 detalla estos instrumentos y los umbrales de éxito establecidos.
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Tabla 54. Instrumentos y Criterios de Evaluacion por Dimension

Dimension Instrumento Métricas Umbral Interpretacion del Umbral
Principal Clave de Exito
Viabilidad Scripts de * MAPE (Error *<35% El modelo debe mantener errores
Técnica Backtesting y Prondstico) razonables y tiempos de respuesta
Monitoreo agiles para no entorpecer la
* Disponibilidad operacién
- >99% P '

del Sistema

* Latencia
(Velocidad) P> <3s
Utilidad Matriz de Utilidad | % Alertas >T75% Al menos 3 de cada 4 alertas deben
Operativa Operativa Accionables proporcionar informacion util y
oportuna para generar un pedido.
Aceptacién Encuesta Utilidad >4.0/5 Los usuarios deben valorar el
Usuario Estructurada (OE1) | Percibida sistema como "Muy Util" o superior

para garantizar su adopcion.

Nota. Elaboracion propia basada en el Marco de Evaluacion de Viabilidad.

4.4.2 CARACTERIZACION DE LA MUESTRA (ALCANCE DE LA EVALUACION)

A diferencia de los objetivos anteriores, la unidad de analisis en esta fase no fueron
personas, sino las 240 alertas predictivas generadas automaticamente por el sistema durante la

simulacion historica (agosto-octubre 2025).

El anélisis abarcé los 120 SKUs del catalogo (105 esenciales + 15 complementarios) de la

sucursal San Pedro Sula, evaluando el comportamiento del sistema en dos horizontes temporales:
1. Horizonte de 7 dias (Corto Plazo): 120 alertas evaluadas para reacciones inmediatas.

2. Horizonte de 14 dias (Mediano Plazo): 120 alertas evaluadas para planificacion de
compras.
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4.4.3 DESCRIPCION DE RESULTADOS: SCORING DE VIABILIDAD GLOBAL

El sistema alcanzo una calificacion total de 89 puntos. Para visualizar el balance del

sistema, la Tabla 55 desglosa el puntaje obtenido frente al maximo posible en cada dimension.

Tabla 55. Scoring de Viabilidad Global del Sistema

Dimension Peso Score Maximo Score Obtenido Porcentaje de Logro
Viabilidad Técnica | 60% 60 pts 60 pts 100%
Utilidad Operativa | 25% 25 pts 14 pts 56%
Aceptacion Usuario | 15% 15 pts 15 pts 100%
TOTAL 100% | 100 pts 89 pts 89%

Nota. Elaboracion propia basada en el Marco de Evaluacion de Viabilidad.

Distribucion del Scoring de Viabilidad Global (Total: 89/100)

Aceptacién Usuario

15/15 pts
(Peso: 15%) nsp

Utilidad Operativa

14/25 pts
(Peso: 25%) /25p

Viabilidad Técnica

(Peso: 60%) 60/60 pts

80
Umbral Minimao (70 pts)

Puntaje

Tlustracién 28. DISTRIBUCION DEL SCORING DE VIABILIDAD

Nota. Elaboracion propia.

155



Analisis de los Resultados del Scoring:

1. Viabilidad Técnica: El sistema cumple los umbrales técnicos definidos (p. €j., error de
prondstico) y los criterios de disefio (SLO) declarados; el contraste estadistico (Wilcoxon)

se reporta e interpreta como evidencia complementaria.

2. Aceptacion de Usuario: se observo consenso absoluto en usabilidad y valoraciones altas
de utilidad percibida; existen variaciones en algunos items no funcionales, por lo que la

aceptacion se interpreta como alta dentro del alcance del piloto.

3. Utilidad Operativa (56%): Esta dimension obtuvo el puntaje mas bajo debido a que la
tasa de alertas accionables fue del 71.7% (172 de 240). Aunque este valor no alcanza el
umbral aspiracional del 75%, supera el umbral minimo definido para accionabilidad

(>70%), aunque no alcanza la meta aspiracional (>75%).

En conjunto, estos resultados evidencian un sistema técnicamente robusto y aceptado por

el usuario, cuyo principal foco de optimizacion reside en la dimension de utilidad operativa.
4.4.4 ANALISIS DE UTILIDAD OPERATIVA DE LAS ALERTAS

La métrica mas critica para la operacion farmacéutica es la "Accionabilidad". Una alerta
se considera accionable solo si cumple simultaneamente con criterios estrictos de anticipacion,

seguridad y confianza. El andlisis de las 240 alertas revelo los siguientes niveles de cumplimiento:
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Umbral de Seguridad
(<Stock Sequridad)

Anticipacidn Suficiente

Cantidad Accionable
(=Pedido Min)

Confianza Minima

Porcentaje de Cumplimiento por Criterio de Accionabilidad

(=Lead Time)

(>70%)

T T
0 20 40 60 medl Operativa (?5%300
Porcentaje de Alertas que cumplen el criterio

Hustracion 29. CUMPLIMIENTO DE CRITERIOS DE ALERTAS

Nota. Elaboracién propia.

Hallazgos sobre la Operatividad:

Anticipacion Suficiente (89.2%): El sistema demostr6 una alta capacidad preventiva. En
casi 9 de cada 10 casos, la alerta se generd con tiempo suficiente para cubrir el lead time
del proveedor mas un margen de seguridad. El tiempo promedio hasta el quiebre de stock

proyectado fue de 8.6 dias, otorgando a la farmacia una ventana de maniobra coémoda.

Umbral de Seguridad (77.9%): Este fue el criterio con mayor friccion. En el 22.1% de
los casos, el sistema sugirid reabastecer cuando el stock proyectado aun no cruzaba el
umbral critico definido. Esto implica que el sistema es conservador: prefiere alertar antes
de tiempo para evitar riesgos, aunque esto reduzca levemente la eficiencia tedrica del

inventario.

Confianza y Cantidad (100%): Todas las alertas generadas contaron con una confianza

estadistica superior al 70% y recomendaron cantidades logisticamente viables.
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Distribucion del Riesgo: El analisis de severidad mostré que el 0% de las alertas fueron
de nivel CRITICO (quiebre inminente). La totalidad se distribuy6 entre Riesgo Medio (54.6%) y
Alto (45.4%).

Distribucion de Alertas por Nivel de Severidad Operativa

Riesgo ALTO
(Urgente)

Total Alertas
240

54.6%

Riesgo MEDIO
(Preventivo)

Tlustracién 30. DISTRIBUCION DE ALERTAS POR NIVEL DE RIESGO

Nota. Elaboracion propia.

Esta ausencia de alertas criticas valida la naturaleza preventiva del modelo: el sistema avisa
cuando el problema es gestionable, evitando que la farmacia llegue a situaciones de emergencia

que requieran compras urgentes o transferencias costosas.
4.4.5 HALLAZGOS PRINCIPALES Y SINTESIS PARA OBJETIVO ESPECIFICO 4

El proceso de evaluacion permitié consolidar cuatro hallazgos fundamentales que sustentan

la viabilidad del proyecto, sintetizados en la Tabla 56:
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Tabla 56. Sintesis de Hallazgos y Recomendaciones por Dimension

Hallazgo Dimension Impacto Recomendacion Estratégica
Principal Afectada
Accionabilidad Utilidad Operativa | Positivo Proceder a implementacion piloto, monitoreando
71.7% (Viable) falsos positivos.
Ventana 8.6 dias Utilidad Operativa | Alto Valor Mantener la configuracion de horizonte de 14 dias
que permite esta anticipacion.
Umbral Seguridad | Utilidad Operativa | Mejora Recalibrar los stocks de seguridad individuales por
77.9% SKU para reducir alertas prematuras.
0% Alertas Utilidad Operativa | Alto Valor Validar en operacion real que el sistema previene
Criticas efectivamente las crisis.
Score Técnico Viabilidad Técnica | Excelente Mantener la arquitectura XGBoost + GCP definida

60/60

Nota. Elaboracién propia.

Sintesis del Objetivo:

en los objetivos previos.

El Objetivo Especifico 4 se cumplio al validar que el modelo propuesto es ALTAMENTE

VIABLE (89/100). La evaluacion demostrdé que la tecnologia funciona con precision y que los

usuarios la aceptan. El hallazgo de un horizonte 6ptimo de 14 dias (con 100% de alertas

accionables frente al 43% del horizonte de 7 dias) confirma que la estrategia de planificacion a

mediano plazo es la mas efectiva para garantizar la disponibilidad de medicamentos esenciales en

Farmacias Siman.
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4.5 ANALISIS DE INFERENCIA ESTADISTICA

Para evaluar la robustez de las métricas reportadas y dar respuesta a la necesidad de
validacion estadistica, se realizé un analisis inferencial que incluye pruebas de normalidad,
evaluacion de la sensibilidad al horizonte y la contrastacion de hipotesis de superioridad frente a
la linea base. Este analisis se fundamenta en los 120 SKUs del catdlogo. Para cada SKU y
horizonte, el MAE se obtiene agregando (mediana) los folds del backtesting, resultando en
n=120 valores por horizonte. La fila Global (n=360) se reporta solo con fines descriptivos

(SKUxhorizonte) y no se usa para inferencia por tratarse de medidas repetidas.
4.5.1 ESTADISTICAS DESCRIPTIVAS DEL ERROR DE PREDICCION

La Tabla 57 presenta las estadisticas descriptivas del MAEgk; (Mean Absolute Error) para

cada horizonte de prediccion.

Tabla 57. Estadisticas Descriptivas del MAE por Horizonte de Prediccion

Horizonte n Media DE Mediana IC 95% (Bootstrap)

7 dias 120 | 10.40 5.67 | 9.20 [9.41, 11.42]
14 dias 120 | 10.15 6.21 | 8.76 [9.11, 11.30]
28 dias 120 | 10.31 7.37 | 8.64 [9.09, 11.68]
Global 360 | 10.29 6.46 | 8.76 [9.61, 10.98]

Nota. MAE expresado en unidades de demanda diaria. DE = Desviacion Estandar. Los intervalos de confianza se
calcularon mediante bootstrap con 10,000 remuestreos sobre la unidad de analisis (SKUSs). La fila Global (n=360)
corresponde a SKUXxhorizonte y no representa observaciones independientes; se presenta inicamente con proposito

descriptivo.
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4.5.2 PRUEBA DE NORMALIDAD (SHAPIRO-WILK)

Previo a la seleccion de pruebas estadisticas, se evaluo la distribucion de los errores
agregados (MAE por SKU) mediante el test de Shapiro-Wilk (Shapiro & Wilk, 1965). Se

plantearon las siguientes hipotesis estadisticas:
e Hj: Los errores agregados (MAE por SKU) provienen de una distribucién normal.
e Hj: Los errores agregados (MAE por SKU) no provienen de una distribucion normal.

Tabla 58. Resultados del Test de Normalidad Shapiro-Wilk

Horizonte n Estadistico W Valor-p Decision (a=0.05)

7 dias 120 | 0.9196 <0.001 Rechazar H

14 dias 120 | 0.8511 <0.001 | Rechazar Hy

28 dias 120 | 0.7551 <0.001 Rechazar H
Interpretacion:

Dado que se rechazo la hipotesis nula de normalidad en todos los horizontes (p < 0.001), se
utilizaron pruebas no paramétricas para las comparaciones de medidas repetidas (Friedman) y

comparaciones pareadas (Wilcoxon), utilizando como unidad de analisis el SKU (n=120).
4.5.3 SENSIBILIDAD AL HORIZONTE (PRUEBA DE FRIEDMAN)

Al evaluar los mismos 120 SKUs en tres horizontes diferentes (disefio de medidas repetidas),
se utilizo la prueba de Friedman para determinar si el rendimiento del modelo varia

significativamente al extender el prondstico.

Hipotesis:
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e H,: Las medianas de error no difieren entre los tres horizontes (\theta,; =\theta;4q =

\theta,g,).
e Hy: Al menos una mediana difiere significativamente.
Resultados:

La prueba de Friedman mostré diferencias en el MAE entre horizontes: X2(2) = 7.1,p =
0.0285 (¢ = 0.05). Aunque la diferencia es estadisticamente significativa, el tamafio de efecto
es pequefio (Kendall's W = 0.03), por lo que la decision del horizonte operativo se apoya
principalmente en criterios de reaprovisionamiento y ventana de decision, mas que en una

degradacion sustantiva de precision.

4.5.4 VALIDACION DE SUPERIORIDAD: XGBOOST VS. LINEA BASE
(WILCOXON)

Para responder al objetivo central de la investigacion, se contrasto el desempefio del modelo
XGBoost (14 dias) frente a la linea base operativa (Promedio Movil Simple - SMA30) utilizando

la prueba de los rangos con signo de Wilcoxon para muestras pareadas (n=120).
Hipotesis de Superioridad:
* Hj: La mediana de las diferencias de error es mayor o igual a cero (Mdg;rr = 0).
* Hjy: Lamediana de las diferencias es menor a cero (Mejora significativa, Mdg;rr < 0).

Tabla 59. Prueba de Rangos con Signo de Wilcoxon (XGBoost vs SMA30 (linea base))

Comparacion n MAE MAE Estadistico Valor- Est. Hodges- IC

(TA) (SMA30) w p Lehmann 95%
HL
XGBoost vs SMA30 | 120 | 10.15 18.45 1245.0 < -8.30 [-9.45, -
(linea base) 0.001* 7.15]
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Nota. La prueba asume independencia de las diferencias por SKU. El valor-p < 0.05 indica rechazo de la hipotesis

nula (mejora significativa).

El resultado de la prueba de Wilcoxon (W =1245.0, p <0.001) indica que existe evidencia
estadistica suficiente para rechazar la hipotesis nula. El intervalo de confianza del estimador
Hodges-Lehmann [-9.45, -7.15] confirma que la reduccion del error no incluye el cero,

demostrando una superioridad sistematica del modelo propuesto.
4.5.5 CONCLUSION DEL ANALISIS DE INFERENCIA
El andlisis inferencial permite establecer tres conclusiones solidas:

1. Estabilidad: La prueba de Friedman mostr6 diferencias del modelo al ampliar el
horizonte de 7 a 28 dias (p > 0.0285). Aunque significativa, el tamano del efecto es
pequetio (Kendall's W = 0.12).

2. Superioridad Estadistica y Practica: Se demostré estadisticamente (p < 0.001) que la
IA reduce el error frente a la linea base tradicional. Esta significancia estadistica se
traduce en relevancia operativa: una reduccion mediana de 8.30 unidades de error diario
podria permitir afinar los pedidos y potencialmente reducir stock de seguridad

innecesario, sujeto a validacion operativa en implementacion (fuera del alcance).

3. Certidumbre: Los intervalos de confianza obtenidos proporcionan un rango acotado de

desempefio esperado, permitiendo estimar el riesgo de inventario con mayor precision.
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CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1 CONCLUSIONES
5.1.1 OBJETIVO ESPECIFICO 1: IDENTIFICACION DE REQUISITOS

Se validaron 10 requisitos técnicos y operativos mediante un censo al 100% de los actores
criticos (n=3), logrando un consenso absoluto (5/5 en escala Likert) en el requisito de usabilidad
(RNF-001). Utilizando el método MoSCoW, se priorizaron seis requisitos criticos (MUST) para
el Producto Minimo Viable (MVP), destacando la necesidad de alertas preventivas (RF-002) y un
tablero nico de control (RF-003) con medianas de utilidad de 4 y 5 respectivamente. Asimismo,
se verifico la viabilidad mediante un Indice de Fidelidad Técnica de los datos del 100% en campos
mandatorios. Se confirmé que la sucursal posee los habilitadores tecnologicos criticos (Internet
estable y codigo unico al 100%). La calidad de los datos historicos alcanzé un promedio de
disponibilidad del 83.3% y una calificacion de "Buena" (80-83%) en los registros de ventas e
inventarios, identificando que la exportaciéon manual de datos (F1-F2 con solo 33.3% de capacidad

actual) representa la brecha principal a automatizar mediante el proceso ETL propuesto.

5.1.2 OBJETIVO ESPECIFICO 2: ESPECIFICACIONES DE IA Y TECNICAS DE
ANALISIS

Se seleccion6 el algoritmo XGBoost como motor predictivo tras obtener un puntaje de
97/100 en la evaluacion multicriterio, superando a CatBoost (81/100) y LightGBM (80/100). El
modelo demostrd una reduccion del error de 2.3 veces respecto a CatBoost, logrando un MAE de
379.69 unidades frente a 885.59. En términos de eficiencia, XGBoost registré un tiempo de
entrenamiento de 0.08 segundos, resultando 4.2 veces mas rapido que LightGBM (0.34s). Se
ratifico el horizonte de 14 dias como optimo al presentar un MAPE de 4.01%, permitiendo cubrir
el 100% de los lead times de proveedores (3-7 dias) con una confianza del 70%. Finalmente, ante
el sesgo negativo promedio detectado de -191.20 unidades, se establecid la incorporacion de un
buffer de seguridad del 10-15% en el modelo de inventario, asegurando que la subestimacion del

error no comprometa la disponibilidad de los 120 SKUs analizados.
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5.1.3 OBJETIVO ESPECIFICO 3: ESPECIFICACION DE ARQUITECTURA

Se especifico una arquitectura serverless en Google Cloud Platform basada en las fases A-
F de TOGAF ADM, integrando 12 servicios administrados que garantizan una cobertura del 100%
de los requisitos técnicos. La evaluacion bajo el marco Well-Architected GCP arrojo6 un
cumplimiento global del 70% (21 de 30 items implementados). En el pilar de seguridad, se valido
el uso de cifrado AES-256 en el 100% de los datos en reposo dentro de BigQuery y la gestion de
Service Accounts con privilegios minimos para cada componente. Se definieron Objetivos de
Nivel de Servicio (SLO) que aseguran una disponibilidad del 99.0%, lo que limita el presupuesto
de error (Error Budget) a un maximo de 7.2 horas de indisponibilidad mensual. Asimismo, el
disefio garantiza una latencia de visualizacion p95 inferior a 3 segundos, superando los

requerimientos de desempefio para la gestion operativa en tiempo real.

5.1.4 CONCLUSIONES DEL OBJETIVO ESPECIFICO 4: EVALUACION DE
VIABILIDAD

Se concluye que el sistema es ALTAMENTE VIABLE con una calificaciéon de 89/100
puntos, superando el umbral de aplicabilidad por 4 puntos porcentuales. El analisis de inferencia
estadistica valido la superioridad del modelo IA sobre la linea base (SMA30) con un p-valor <
0.001, logrando una reduccién mediana del error de 8.30 unidades de demanda diaria. El sistema
generd un 71.7% de alertas accionables (172 de 240 evaluadas), proporcionando una ventana de
anticipacion promedio de 8.7 dias antes de un posible quiebre de stock. Se valid6 que el 100% de
las alertas cumplen con los criterios de confianza minima (=70%) y cantidad minima de pedido.
No obstante, el cumplimiento del 77.9% en el umbral de seguridad indica la necesidad de ajustar
los parametros de inventario para optimizar la utilidad operativa, la cual alcanz6 un 56% (14/25

pts) de su potencial maximo.
5.2 RECOMENDACIONES
5.2.1 IMPLEMENTACION ESCALONADA (MVP Y MEJORA CONTINUA)
Ejecutar el despliegue en dos fases para mitigar riesgos operativos.
e Fase 1 (MVP): Implementar los 6 requisitos criticos (MUST) en un ciclo de 60 dias.
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e Fase 2 (Optimizacion): Integrar los requisitos SHOULD (historiales y
recomendaciones) tras un periodo de estabilizacion de 90 dias, donde el MAPE se

mantenga bajo el umbral del 4.01%.
5.2.2 SANEAMIENTO DE DATOS PRIORITARIO

Elevar la calidad del dato de "Fechas de Vencimiento" del 60% actual a un minimo del

85%.

Se recomienda implementar validaciones automaticas en el punto de captura de los 10,800
registros para rechazar anomalias cronoldgicas y realizar sesiones técnicas con los 3

usuarios clave para reducir errores de digitacion en el catalogo.
5.2.3 AUTOMATIZACION DE LA INGESTA DE DATOS

Eliminar la brecha de extracciéon manual (actualmente al 33.3%) mediante un pipeline

automatizado programado a las 2:00 AM.

Asimismo, se debe fijar un cronograma de mantenimiento Cloud mensual (primer domingo
de cada mes) para revisar logs de Vertex Al y rotar claves de cifrado CMEK, asegurando

que el consumo de Error Budget no exceda las 7.2 horas mensuales.
5.2.4 GESTION DE PRERREQUISITOS ORGANIZACIONALES

Formalizar el entorno en Google Workspace para los 3 usuarios del piloto y suscribir el
Business Associate Agreement (BAA). Esta accion garantiza que el tratamiento del 100%
de los datos sensibles cumpla con estandares HIPAA y ARSA, alinedndose con el pilar de

seguridad de GCP que obtuvo una calificacion del 80% en el disefio arquitectdnico.
5.2.5 ESTRATEGIA HIBRIDA DE AUTOMATIZACION

Adoptar una gestion diferenciada: automatizacion total para el 71.7% de alertas

clasificadas como accionables (172 SKUs) y revision asistida para el remanente.

Se debe aplicar obligatoriamente un buffer de seguridad del 10-15% para compensar el

sesgo negativo de -191.20 unidades (ratio de sesgo 0.50), evitando quiebres de stock por
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subestimacion de la demanda.
5.2.6 DOCUMENTACION Y PRUEBAS DE ESTRES

o Establecer protocolos de recuperacion (Runbooks) para incidentes de latencia (>5s) o

degradacion de precision (MAPE >8%).

e Antes del paso a produccion, realizar pruebas de carga con trafico 10x superior al volumen
transaccional de los 120 SKUs para validar que el autoescalado mantiene la latencia

dashboard p95 inferior a 3 segundos.
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CAPITULO VI. APLICABILIDAD

6.1 NOMBRE DE LA PROPUESTA
NEUROTECHN: ARQUITECTURA SERVERLESS DE RESPUESTA AGIL

6.2 JUSTIFICACION DE LA PROPUESTA

La implementacion de la plataforma digital con capacidades predictivas para Farmacias
Siman se justifica como una intervencion estratégica disefiada para erradicar la ineficiencia
estructural en la gestion de inventarios. El estudio no solo propone una herramienta tecnologica,
sino un cambio de paradigma operacional que sustituye la "intuicion del experto" por un modelo
de gobernanza de datos. La relevancia de este proyecto se fundamenta en la recuperacion de la
Pérdida Evitable (Avoidable Loss), un concepto critico en la logistica farmacéutica donde el
desabastecimiento de medicamentos esenciales no solo representa una pérdida monetaria, sino un

riesgo para la salud publica.

La viabilidad de esta transicion ha sido validada mediante un marco de evaluacion
multicriterio que otorgd al proyecto una calificacion de 89/100 puntos (Altamente Viable),

sustentandose en las siguientes dimensiones:

1. Dimension Economico-Financiera: Optimizacion del Valor Patrimonial Desde la
perspectiva de las finanzas corporativas, el proyecto se justifica mediante una
relacion  costo-beneficio excepcionalmente favorable que garantiza la
sostenibilidad del activo intangible. La estructura de inversion inicial de $1,400.00
(CAPEX) se amortiza en un ciclo de tres afios, permitiendo que el flujo neto
derivado de la recuperacion de mermas y ventas perdidas cubra la inversion en un

periodo de recuperacion (Payback) de apenas 3.4 meses.

Con un Valor Actual Neto (VAN) de $10,532.30 y una Tasa Interna de Retorno (TIR) del
351% en el escenario base, la propuesta supera ampliamente el costo de oportunidad del capital
(hurdle rate del 12%). Esta rentabilidad se fundamenta en la capacidad del sistema para mitigar las
pérdidas operativas mediante alertas accionables, transformando ineficiencias logisticas en

beneficios netos incrementales.
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2. Dimension Operativa: Ampliacion de la Ventana Predictiva y Accionabilidad La
justificacion operativa radica en la ruptura de la limitacion temporal del proceso de
reaprovisionamiento actual. Mientras que el diagnostico cualitativo reveld una
dependencia de procesos manuales reactivos, la validacion del algoritmo XGBoost

demostro6 una capacidad para proyectar la demanda con un horizonte de 14 dias.

Este horizonte es vital, dado que el 71.7% de las alertas generadas (172 de 240 evaluadas)
cumplen con los criterios de accionabilidad, proporcionando una ventana de anticipacion promedio
de 8.7 dias antes de un quiebre de stock proyectado. Al contrastar esta ventana con los lead times
de proveedores registrados en el catdlogo (3 a 7 dias), se justifica la superioridad del modelo al
garantizar que la farmacia disponga de tiempo suficiente para ejecutar pedidos ordinarios y evitar

compras de emergencia con sobrecostos.

3. Dimension Tecnologica: Escalabilidad y Resiliencia Cloud Tecnoldgicamente, el
proyecto se justifica por la adopcion de una arquitectura Serverless sobre Google
Cloud Platform (GCP), alineada con los pilares del marco Well-Architected. Este
disefio permite a Farmacias Siman acceder a capacidades de computo de alto nivel
(BigQuery y Vertex Al) bajo un modelo de Costo Operativo (OPEX) mensual de
~$186.00, el cual incluye el mantenimiento, soporte y factor de escala para cargas

variables.

La arquitectura garantiza un cumplimiento del 70% en estandares de calidad cloud y una
seguridad robusta mediante cifrado AES-256, lo que asegura la integridad de los datos de salud de
acuerdo con las normativas locales (ARSA). Se justifica asi una infraestructura que no requiere
departamentos de TI extensos, facilitando la escalabilidad futura del modelo a la red nacional de

sucursales.

4. Dimension Social y de Gestion Humana: Utilidad Percibida Finalmente, la
dimension cualitativa justifica la adopcion del sistema por su alineaciéon con la
realidad del usuario final. La captura de requisitos (OE1) identifico una aceptacion
unanime de las funcionalidades criticas, donde los tableros tinicos y las alertas
preventivas obtuvieron una valoracion de utilidad de 5/5 en escala Likert. Al reducir

la carga cognitiva asociada a la vigilancia manual de 120 SKUs y fechas de
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vencimiento, el sistema actia como un soporte a la decision que incrementa la
confianza del personal y optimiza la calidad del servicio al paciente, asegurando la

disponibilidad ininterrumpida de medicamentos esenciales.

En conclusion, la integracion de una alta rentabilidad financiera, una precision predictiva
superior a los métodos tradicionales y una arquitectura de bajo costo operativo justifica plenamente
la implementacion de este modelo como un activo estratégico indispensable para la competitividad

y salud financiera de Farmacias Siman.
6.3 ALCANCE DE LA PROPUESTA

Basado en la validacion técnica y operativa realizada, la propuesta se orienta a la ejecucion
del despliegue productivo mediante los siguientes objetivos de implementacion para la sucursal

piloto de Farmacias Siman:
6.3.1 OBJETIVO GENERAL DE LA PROPUESTA

Implementar operativamente el piloto controlado de la plataforma digital predictiva para
el catdlogo de 120 medicamentos durante el Q1-2026, logrando una disponibilidad técnica de
alertas del 99.0% y dotando a la gerencia de capacidades de anticipacion que que permitan
mantener una cobertura de lead time > 85%, utilizando como referencia de viabilidad el 89.2%

(214/240 casos) validado durante la evaluacion forense del piloto.
6.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS DE LA PROPUESTA

1. Automatizacion de Datos e Interoperabilidad: Ejecutar la migracion del proceso de
extraccion manual hacia un flujo automatizado que garantice un Indice de Freshness de

datos < 24 horas en el 100% de las consultas del tablero integrado.

2. Despliegue y Precision Predictiva: Desplegar el motor predictivo basado en XGBoost
para operar con un horizonte de 14 dias, manteniendo un MAPE inferior al 4.01% y
asegurando que al menos el 71.7% de las alertas generadas sean accionables (172 de 240)

antes de la finalizacion del periodo de estabilizacion.

3. Estabilizacion y Control de Riesgos: Estructurar la implementacion mediante un
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cronograma de 33 dias para la ruta critica del despliegue técnico, operando bajo un
presupuesto de error (Error Budget) de 7.2 horas mensuales para el dashboard de

disponibilidad (basado en el SLO del 99%).

4. Capacitacion y Adopcion de Usuario: Completar la transferencia de conocimiento
técnico para los 3 usuarios clave (Jefe de Farmacia y Auxiliares) en un periodo < 4 horas
de capacitacion, alcanzando un nivel de utilidad percibida > 4/5 en escala Likert durante

el primer mes de operacion productiva.

6.4 DESCRIPCION Y DESARROLLO
6.4.1 DESCRIPCION

La propuesta consiste en el despliegue de una plataforma digital analitica basada en la nube
(Google Cloud Platform) que opera como una capa de inteligencia sobre los sistemas
transaccionales actuales de Farmacias Siman. El modelo no sustituye al software de punto de venta
(POS) ni altera los procesos de facturacion, sino que automatiza la extraccion de datos, procesa la
informacion mediante algoritmos de inteligencia artificial y entrega resultados accionables a través

de una interfaz web integrada.

El nucleo de la solucion es un motor predictivo basado en el algoritmo XGBoost, entrenado
para proyectar la demanda de medicamentos esenciales con un horizonte de 14 dias. Esta capacidad
permite transformar la gestion de inventarios de un modelo reactivo a uno preventivo,
centralizando la operacion en un Dashboard Ejecutivo que ofrece visibilidad inmediata del estado

de la farmacia.
Experiencia de Usuario: Dashboard Ejecutivo

Al ingresar al sistema, el usuario es recibido por una pantalla principal disefiada para
responder en menos de 5 segundos a la pregunta fundamental: ;Cémo estd mi farmacia en este
momento? La interfaz se estructura en tres zonas funcionales que permiten una lectura rapida sin

necesidad de navegacion adicional:

Zona Superior — Estado del Sistema: Un encabezado con fondo degradado muestra el
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titulo "Dashboard Ejecutivo”" junto con un indicador verde de "Sistema Activo" que confirma

visualmente que el motor predictivo estd operando correctamente. En la esquina superior derecha,

la fecha y hora de ultima actualizacion (por ejemplo, "14/10/2025 10:59") permite al usuario

verificar la vigencia de los datos mostrados.

Zona Central — Indicadores Clave de Rendimiento (KPIs): Cuatro tarjetas de colores

diferenciados presentan las métricas esenciales para la toma de decisiones:

Total SKUs: Indica la cantidad de medicamentos activos monitoreados por el
sistema. En el piloto, este valor es 120, correspondiente al catdlogo completo de la

sucursal.

Alertas Pendientes: Muestra el numero de productos que requieren atencion del
personal. Un valor alto indica que el sistema ha detectado multiples situaciones que

ameritan revision.

SKUs en Riesgo: Sefiala cudntos medicamentos tienen stock proyectado
insuficiente para cubrir la demanda de los proximos 14 dias. Un valor de cero

significa que, segun las predicciones, no se anticipan quiebres de stock inminentes.

MAPE Modelo: Representa el Error Porcentual Absoluto Medio del algoritmo,
expresado en porcentaje. Un valor de 3.83% indica que, de cada 100 unidades
pronosticadas, el sistema se equivoca en aproximadamente 4 unidades, lo cual

valida la confiabilidad del modelo para la operacion diaria.

Zona Inferior — Paneles de Accion Rapida: Dos secciones complementarias facilitan la

priorizacion del trabajo:

Alertas Recientes: Lista los ultimos cinco medicamentos que han generado
notificaciones, ordenados por severidad. Cada fila muestra el codigo SKU, el nivel
de stock actual y una etiqueta de color (HIGH en rojo, MEDIUM en amarillo) que

indica la urgencia de atencion.

Productos Criticos: Panel destinado a destacar aquellos medicamentos con riesgo
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de desabastecimiento inmediato. Cuando el sistema no detecta productos en esta
categoria, muestra un mensaje informativo: "No hay productos criticos detectados
— Todos los productos tienen niveles de stock adecuados", brindando tranquilidad

operativa al usuario.

Esta disposicion visual permite que el Jefe de Farmacia o los auxiliares puedan evaluar la
situaciéon completa de la sucursal con un solo vistazo, cumpliendo con el requisito de usabilidad
(RNF-001) que establece que el sistema debe ser comprensible sin capacitacién técnica

especializada.

Dashboard Ejecutivo

Sistema Predictivo de Inventario Farmacéutico gy

06/12/2025 0736

A Sistema Activo

TOTAL SKUS ALERTAS PENDIENTES SKUS EN RIESGO MAPE MODELO
120 120 0 3.83%
Medicamentos actives Requieren atencion Stock proyectado bajo Pracision del modelo
| Alertas Recientes (5) Productos Criticos

MED105

e o N,

* HIGH
e aD
R e No hay productos criticos detectados
Todos los productos tienen niveles de stock adecuados
——— <D

ock: 0 unidades

Tlustracion 31. Dashboard General del Modelo Predictivo.

Nota. La interfaz consolida los KPIs criticos definidos en el OE1: alertas pendientes, SKUs en riesgo y métricas de

precision del modelo, permitiendo una evaluacion situacional en menos de 5 segundos (RNF-002).
6.4.2 DESARROLLO

Para cumplir con los requisitos de integridad forense y alta disponibilidad, el desarrollo
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implementa un flujo de trabajo asincrono basado en eventos (Event-Driven Architecture). A

diferencia de los procesos por lotes tradicionales, este disefio desacopla la extraccion de datos de

la 16gica de negocio mediante el uso de colas de mensajeria (Pub/Sub) y funciones sin servidor

(Cloud Functions).
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Hustracion 32. Flujograma de Procesamiento Asincrono y Logica de Alertas.

Nota. Elaboracion propia. El esquema detalla el flujo de datos desde la extraccion hasta la notificacion. El uso de
Pub/Sub como intermediario garantiza la disponibilidad del 99.0% (RNF-003) y la generacion de trazas de auditoria

en Cloud Logging para cada evento de alerta generado.

1. Disparo de Evento (Trigger): La ejecucion diaria se inicia a las 02:00 AM
mediante un trabajo de Cloud Scheduler que inyecta un mensaje JSON estructurado
en el bus de eventos (Pub/Sub). Este payload actia como la "semilla" de

trazabilidad para la ejecucion del dia:

{
"event type": "daily ingestion trigger",
"scope": "SPS-CIRCUNVALACION",
"timestamp": "2026-02-02T02:00:00Z",
"job_id": "ETL-BATCH-20260202"

h

Este mecanismo asegura que cada ejecucion tenga un ID unico, facilitando la auditoria de

procesos fallidos.

2. Ingesta Incremental (ETL): Una Cloud Function suscrita al topico detecta el
mensaje y ejecuta la extraccion de datos. A diferencia de la carga histdrica inicial
(10,800 registros), este proceso es incremental: extrae inicamente las transacciones
y movimientos de inventario de las ultimas 24 horas para los 120 SKUs del
catdlogo. Los datos son normalizados y cargados en BigQuery, actualizando la

"Fuente Unica de Verdad".

3. Inferencia Predictiva (Vertex AI): Una vez actualizados los datos, Vertex Al

ejecuta el modelo XGBoost previamente entrenado. El sistema genera proyecciones
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de demanda para el horizonte de 14 dias para cada uno de los 120 SKUs. Es
importante notar que, en esta fase operativa, el sistema ejecuta inferencia
(prediccion futura), reservando el proceso de backtesting (360 pruebas) unicamente

para ventanas de mantenimiento y re-entrenamiento mensual.

4. Evaluacion de Légica de Negocio y Notificacion: Los resultados de la prediccion
se comparan contra el Stock Actual y el Lead Time de cada proveedor. Si se detecta
un riesgo de quiebre (Stock < Demanda Proyectada), el sistema publica un evento

en el topico evento-alerta.

1. Trazabilidad: Cada alerta generada escribe un registro inmutable en Cloud
Logging y en la tabla histérica de auditoria, documentando qué SKU, qué

usuario y qué fecha detonaron el aviso.

ii. Visualizacion: Finalmente, los datos procesados alimentan las tablas
materializadas conectadas a Looker Studio, actualizando los tableros

visuales sin latencia perceptible para el usuario.
Experiencia de Usuario: Pantalla de Pronodsticos

La pantalla de Pronosticos de Demanda estd disefiada para responder a dos preguntas
operativas clave: ;Cudnto venderemos en los proximos dias? y ;Cudles son los productos de
mayor movimiento? La interfaz se organiza en dos paneles complementarios que facilitan tanto la

vision agregada como el detalle por producto.

Panel Izquierdo — Demanda Total Proyectada: Un grafico de barras presenta la suma de
unidades que el sistema estima se venderan en cada horizonte de tiempo. Las tres barras permiten

comparar visualmente:
e 7 dias: Proyeccion de corto plazo, util para verificar necesidades inmediatas.

e 14 dias: Horizonte 6ptimo seleccionado en la validacion técnica, que coincide con los

tiempos de reposicion de proveedores.

o 28 dias: Proyeccion extendida para planificacion mensual de compras.
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Esta visualizacion permite al Jefe de Farmacia dimensionar rapidamente el volumen total
de operacion esperado y detectar si existen variaciones significativas entre periodos que requieran

ajustes en la estrategia de abastecimiento.

Panel Derecho — Ranking de Productos por Demanda: Una lista ordenada presenta los
diez medicamentos con mayor consumo proyectado para el horizonte seleccionado. Cada fila

incluye:
e Posicion numérica (1 a 10) con indicador visual circular.
e Nombre comercial y genérico del medicamento para facil identificacion.
o Unidades proyectadas que el algoritmo estima se venderan en el periodo.

Por ejemplo, en la proyeccion a 28 dias, el sistema identifica al Paracetamol como el
producto de mayor demanda (1,516 unidades), seguido por Acetaminofén MK (1,444 unidades) y
Metformina V3 (1,307 unidades). Este ranking valida operativamente los hallazgos del
levantamiento de requisitos, donde el 66.7% de los participantes mencion6 al Acetaminofén como

medicamento critico para el control de quiebres de stock.

Selector de Horizonte: En la esquina superior derecha, un menu desplegable permite
alternar entre los tres horizontes de prediccion (7, 14 o 28 dias). Al cambiar la seleccion, tanto el
grafico de barras como el ranking se actualizan automaticamente, permitiendo al usuario explorar

diferentes escenarios de planificacion sin necesidad de navegar a otras pantallas.

Esta funcionalidad responde directamente al requisito D4 (Recomendaciéon de pedidos),
que obtuvo una valoracion de utilidad de 5/5 por parte del Jefe de Farmacia, quien expreso la

necesidad de contar con informacion anticipada para la toma de decisiones de compra.
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Tlustracion 33. Pantalla de Prondstico de Demanda.

Nota. Visualizacion de la proyeccion de demanda generada por XGBoost. La grafica permite comparar la venta
historica (azul) con la prediccion futura (linea punteada) para los 120 SKUs del catalogo, facilitando la confianza del

usuario en el algoritmo (OE4: Aceptacion de Usuario).

3. Gestion de Inventario y Trazabilidad El sistema cruza las predicciones de demanda

con las existencias actuales para identificar brechas de cobertura. Esta vista detallada permite al
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personal operativo monitorear el estatus de cada SKU, verificando existencias fisicas y su

clasificacion ABC en una sola pantalla, eliminando la necesidad de consultar multiples reportes

dispersos.

Experiencia de Usuario: Pantalla de Inventarios

La pantalla de Inventarios responde a la pregunta operativa mas frecuente en la farmacia:

¢ Tengo suficiente stock para cubrir la demanda de los proximos dias? A diferencia de los reportes

tradicionales que solo muestran existencias actuales, esta vista proyecta el comportamiento futuro

del inventario, permitiendo identificar problemas antes de que se conviertan en quiebres de stock.

Zona de Filtros: En la parte superior, tres selectores permiten segmentar la informacion

segun las necesidades del usuario:

Categoria: Filtra por clasificacion ABC, permitiendo enfocarse en los productos de mayor

impacto econdmico (categoria A) o revisar el catalogo completo.

Tipo: Distingue entre medicamentos esenciales y complementarios segun la clasificacion

de la Lista Modelo de Medicamentos Esenciales de la OMS.

Stock: Permite visualizar Ginicamente los productos con niveles criticos, optimizando el

tiempo de revision.

Tabla de Proyeccién de Stock: El componente central de la pantalla es una tabla que

presenta, para cada uno de los 120 SKUs del catalogo, la siguiente informacion:

SKU: Codigo tnico del medicamento (MEDO0O1 a MED120) para trazabilidad interna.
Medicamento: Nombre comercial y principio activo, facilitando la identificacion rapida.

Categoria: Clasificacion ABC representada mediante etiquetas de color (verde para A,
amarillo para B), indicando la importancia relativa del producto segtn el analisis de Pareto

realizado en el catalogo.

Stock Actual: Unidades fisicas disponibles en el momento de la consulta.
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e Stock 7D, 14D, 28D: Proyeccion del inventario remanente después de descontar la

demanda estimada para cada horizonte temporal.

Interpretacion de la Proyeccion: El valor mostrado en las columnas de proyeccion
representa las unidades que quedarian en inventario si no se realiza ningin pedido. Por ejemplo,
si un medicamento tiene Stock Actual de 865 unidades y Stock 7D de 183, significa que el sistema
proyecta un consumo de 682 unidades en la préxima semana, dejando un remanente de 183

unidades.
Los valores se presentan con codigo de color para facilitar la lectura:

e Negro: Stock proyectado positivo; el inventario es suficiente para cubrir la demanda del

periodo.

e Rojo: Stock proyectado negativo; indica un déficit que resultard en quiebre de stock si no
se actia. Por ejemplo, un valor de "-865" significa que faltarian 865 unidades para

satisfacer la demanda proyectada.
e Cero: Punto de inflexion donde el inventario se agotaria exactamente al final del periodo.

Esta visualizacion permite al Jefe de Farmacia identificar de un vistazo qué productos
requieren reposicion urgente y cuantas unidades deben solicitarse para evitar el desabastecimiento,
respondiendo directamente al requisito funcional RF-003 (Tablero Integrado) que obtuvo una

valoracion de utilidad de 5/5 en el levantamiento de requisitos.
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Farmacias Siman A Dashboard & Alertas @ Inventarios % Medicamentos ~* Prondsticos 5 Ventas gl Sistema

Inventarios

Control de stock actual y proyecciones

Categoria Tipa Stack
Todaz ~ Todos b Todos ~

SKU MEDHRCAMENTO CATEGORIA STOCK ACTUAL STOCK 70 STOCK 14D STOCK 28D
MEDBE1 e A A 865 183 0 865
mEDeEZ Fistaddl P g5t 151 0 651
MEDBE3 Acetaminofén MK A 1305 286 0 -1305
J— .f’.cﬁta.rr!inufén ME Jarabe o 585 115 0 535
MEDBES Sartal Compuestn v 544 112 0 -544
MEDBOG I.Japave_rinta + Hics.cina Genérico M 424 127 o 424
MEDBET NAN Optipro A 115 302 0 1115
mEDEES Paracetamal A 1321 194 0 1321
MEDBBS Ibuprafena A 1041 156 0 1041

Tlustracion 34. Pantalla de Gestion de Inventario.

Nota. Médulo que centraliza la informacién del estado del stock, respondiendo al requisito funcional RF-003 (Tablero

Integrado). Permite filtrar rapidamente los medicamentos con Stock de Seguridad critico.

4. Generacion de Sefiales Operativas (Alertas) Cuando el sistema detecta que el Stock
Actual es insuficiente para cubrir la Demanda Proyectada en los proximos 7 a 14 dias, genera
automaticamente una alerta priorizada. Estas notificaciones no son meros avisos informativos, sino
sefiales accionables clasificadas por nivel de riesgo (Alto, Medio), lo que permite al Jefe de

Farmacia priorizar su atencion en los medicamentos que realmente requieren reposicion inmediata.
Experiencia de Usuario: Pantalla de Gestion de Alertas

La pantalla de Alertas constituye el centro de comando operativo del sistema, disefiada
para responder a la pregunta: ;Qué medicamentos debo pedir hoy? A diferencia de los sistemas
tradicionales que generan listados extensos sin priorizacion, esta interfaz clasifica cada alerta

segun su urgencia, permitiendo al personal enfocar su tiempo en las acciones de mayor impacto.
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Zona Superior — Resumen de Severidad: Cuatro tarjetas presentan la distribucion de

alertas activas segun su nivel de riesgo:

Total: Cantidad global de alertas en el sistema (120 en la vista actual), proporcionando una

referencia del volumen de notificaciones pendientes.

Criticas (borde rojo): Alertas que requieren atencion inmediata, donde el quiebre de stock
es inminente (menos de 7 dias). Un valor de cero indica que el sistema estd cumpliendo su
funcién preventiva: las alertas se generan con suficiente anticipacion para evitar situaciones

de emergencia.

Alta (borde naranja): Medicamentos con riesgo significativo que requieren accion urgente.
El porcentaje (45.4%) permite dimensionar la proporcion del catdlogo que demanda

atencion prioritaria.

Media (borde amarillo): Alertas de monitoreo que pueden gestionarse en el ciclo normal

de pedidos. Aunque son menos urgentes, su seguimiento evita que escalen a severidad alta.

Zona de Filtros: Tres controles permiten segmentar las alertas segun las necesidades

operativas del momento:

Busqueda: Campo de texto para localizar rdpidamente un medicamento especifico por

nombre o codigo SKU.

Severidad: Selector para visualizar inicamente las alertas de un nivel de riesgo particular

(Criticas, Alta o Media).

Estado: Filtra entre alertas Pendientes (sin gestionar) y Atendidas (ya procesadas),

facilitando el seguimiento del flujo de trabajo.

Tabla de Alertas Recientes: El componente principal presenta un listado detallado de

cada notificacion con la siguiente informacion:

Medicamento: Nombre comercial para identificacion répida en el estante o sistema de

pedidos.
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e SKU: Codigo unico que permite la trazabilidad con el catdlogo y los proveedores.

e Stock: Unidades actuales disponibles. Un valor de cero indica agotamiento total del

producto.

o Dias: Tiempo estimado hasta el quiebre de stock si no se realiza reposicion. Este valor,

calculado por el motor predictivo, es la métrica clave para priorizar acciones.

o Severidad: Etiqueta visual con cddigo de color (rojo para Alto, amarillo para Medio) que

permite una clasificacion instantanea sin necesidad de interpretar nimeros.
o Estado: Indica si la alerta esta Pendiente de gestion o ya fue Atendida por el personal.

e Fecha: Registro de cudndo el sistema gener6d la notificacion, util para auditorias y

seguimiento histdrico.

Validacion Operativa: Durante el piloto, el sistema demostrd que el 71.7% de las alertas
generadas eran accionables, es decir, proporcionaban informacion suficiente y oportuna para
generar una orden de compra. La ausencia de alertas criticas (0%) confirma que el horizonte de 14
dias seleccionado en el OE2 permite anticiparse a los problemas antes de que se conviertan en

emergencias operativas.
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/\ Gestion de Alertas 120senas £

TOTAL a CRITICAS ALTA MEDIA
120

0 109 11

Filtros

Busqueda Severidad Estado

Todas hal Todos A
Alertas Recientes (120) Actualizar
MEDICAMENTD SKU sTOCK Dias SEVERIDAD ESTADO FECHA
Prednisona V3 MED185 o 4 dias 05/12/2025

Simvastatina V3 MED@3E ] 5 dias 05/12/2025
Aspirina MED# 33 o 5 dias 05/12/2025

Enalapril V3 MED&S3 o 5 dias 05/12/2025

Tlustracion 35. Pantalla de Gestion de Alertas.

Nota. Listado priorizado de riesgos de quiebre. El sistema clasifica las alertas segun la urgencia (score calculado en
OE4), cumpliendo con el objetivo de proporcionar "informacion accionable". En el piloto, el sistema identificé que el

71.7% de las alertas generadas eran accionables para compra.

5. Administracion del Catilogo Maestro Para garantizar la integridad de los datos, el
sistema incluye un modulo de gestion de medicamentos que estandariza la informacién de los 120
SKUs analizados (MEDOO1 a MEDI120). Esto permite mantener actualizados pardmetros
logisticos criticos como el Lead Time (dias de reabastecimiento) y el Stock de Seguridad, los

cuales son variables directas en la formula de prediccion.
Experiencia de Usuario: Pantalla de Gestion de Inventario

Esta pantalla ofrece una vista integral del catdlogo de medicamentos, combinando
informacion administrativa con indicadores de riesgo operativo. A diferencia de la vista detallada
de proyecciones, este modulo estd disefiado para responder: ;Cudl es el estado general de mi

catdlogo y cudntos productos requieren atencion?
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Zona Superior — Indicadores de Estado del Catalogo: Cuatro tarjetas resumen la

situacion global del inventario:

e Total SKUs (azul): Confirma que el sistema monitorea los 120 productos del catalogo

piloto, proporcionando cobertura completa del inventario de la sucursal.

e En Riesgo (r0jo): Cantidad de medicamentos cuyo stock proyectado a 14 dias es igual o
menor a cero. Este indicador permite al Jefe de Farmacia dimensionar inmediatamente la

magnitud del problema de abastecimiento.

o Esenciales (verde): Numero de productos clasificados como esenciales segin la Lista
Modelo de Medicamentos Esenciales de la OMS. En el piloto, 105 productos corresponden

a esta categoria prioritaria, lo que representa el 87.5% del catalogo.

e Stock Total: Suma de unidades fisicas disponibles en toda la sucursal, util para reportes

de valorizacion de inventario.

Zona de Busqueda y Filtros: Un campo de busqueda unificado permite localizar

medicamentos mediante tres criterios:
e SKU: Cddigo interno del producto (ej. MEDO0O1).
e Nombre: Denominacion comercial o genérica del medicamento.

e Codigo ATC: Clasificacion Anatémica, Terapéutica y Quimica de la OMS, que agrupa los

medicamentos seguin su funcion terapéutica.

El selector de categorias complementa la busqueda permitiendo filtrar por clasificacion

ABC o grupo terapéutico, facilitando revisiones segmentadas del catalogo.

Tabla de Lista de Productos: El componente central presenta cada medicamento con

informacion administrativa y operativa integrada:

e SKU / Producto: Codigo unico y nombre comercial con el principio activo en texto

secundario, permitiendo identificacioén inequivoca.
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e Grupo Terapéutico: Clasificacion segin la taxonomia ATC (Antigripales,
Antihistaminicos, Analgésicos, etc.), que agrupa los 120 SKUs en 25 categorias

terapéuticas definidas en el catalogo.

e Categoria: Clasificacion ABC representada con etiquetas circulares de color (verde para

A, amarillo para B), indicando la importancia del producto segtn el principio de Pareto.
e Stock Actual: Unidades fisicas disponibles al momento de la consulta.

e Proyeccion 14D: Stock estimado restante después de 14 dias de operacion normal. Un

valor de cero indica que el inventario se agotara completamente en ese periodo.

o [Estado: Etiqueta visual que sintetiza la condicion del producto. La etiqueta roja "En

Riesgo" identifica inmediatamente los medicamentos que requieren accion de reposicion.

Validacion con Datos del Piloto: La estructura de la informacion respeta la taxonomia
definida en la metodologia (OE4), abarcando los 120 SKUs del estudio distribuidos en 25 grupos
terapéuticos. La visualizacion confirma la segmentacion por importancia econdémica (ABC),
permitiendo identificar rapidamente los 17 productos tipo A (alta rotacidon) que requieren

vigilancia prioritaria.
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® Gestion de Inventario 100 productos (3

TOTAL SKUS a EN RIESGO a ESEMCIALES g STOCK TOTAL
120 100 88

Stock proyectado =0 Productos esendiales Unidades en inventaric
Bisqueda de Productos
Todas |as categorias w
Lista de Productos Actualizar
SKU / PRODUCTO GRUPO TERAFEUTICO CATEGORIA STOCK ACTUAL PROYECCION 14D ESTADD
r"ff:a._‘..’r'l Antihistaminicos 651 o # En Riesgo
:o'ce‘.tii.ml nofén ME Analgésicos a 1305 o ® En Riesgo
:ﬂ.c:e‘:t.;i_.rm nofén MK Jarabe Analgésicos 586 ] » En Riesgo

HNustracion 36. Pantalla de Catalogo de Medicamentos.

Nota. Vista administrativa que permite gestionar los parametros de los 25 grupos terapéuticos y asegurar que la

clasificacion ABC se mantenga actualizada segun la rotacion real.

6. Analisis Historico de Ventas Mas alld de la prediccion futura, el sistema ofrece
herramientas de analisis descriptivo sobre los datos historicos. Esta capacidad permite al usuario
validar visualmente si los patrones de demanda estan siendo capturados correctamente por el

sistema antes de confiar en el prondstico futuro.
Experiencia de Usuario: Pantalla de Ventas Diarias

La pantalla de Ventas Diarias funciona como el registro historico del sistema, respondiendo
a la pregunta: ;Qué se ha vendido y cuando? Este modulo permite al personal de farmacia
consultar el comportamiento de ventas de cualquier medicamento en cualquier periodo, facilitando

tanto la validacion de datos como el analisis de tendencias estacionales.

Zona de Filtros: Tres controles permiten acotar la consulta segin las necesidades del
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usuario:

SKU: Campo de busqueda que acepta el cddigo del medicamento (ej. MEDOO01),

permitiendo enfocarse en un producto especifico o visualizar todo el catalogo.

Fecha Inicio / Fecha Fin: Selectores de calendario que delimitan el periodo de consulta.
Esta funcionalidad es especialmente util para analizar comportamientos en rangos

especificos, como temporadas de gripe o periodos promocionales.

Tabla de Registro Histérico: El componente principal presenta el detalle transaccional

con la siguiente informacion:

Fecha: Dia especifico de la transaccion, en formato dd/mm/aaaa, permitiendo trazabilidad

temporal completa.
SKU: Codigo tnico del medicamento para correlacion con el catalogo maestro.

Medicamento: Nombre comercial del producto, poblado dindmicamente segun

disponibilidad en el catdlogo maestro.

Demanda: Unidades vendidas en esa fecha especifica. Este es el dato fundamental que

alimenta al motor predictivo XGBoost.

Dia Semana / Festivo: Metadatos calculados automaticamente para enriquecer el analisis

de patrones temporales, disponibles al aplicar filtros especificos o exportar el reporte.

Propoésito de Auditoria y Validacion: Esta pantalla cumple una funcion critica de

transparencia: permite a los usuarios verificar que los datos que alimentan al modelo predictivo

son correctos y completos. Durante el piloto, se procesaron 10,800 registros histdricos

correspondientes a los 120 SKUs del catalogo durante 90 dias de operacion (del 2 de agosto al 30
de octubre de 2025).

La capacidad de consultar el dato crudo responde directamente a los hallazgos del OEI

sobre calidad de datos, donde el 83.3% de los participantes indicd que los registros historicos

estaban disponibles y completos. Esta interfaz permite validar dicha percepcion mediante
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inspeccion directa de los registros.

Casos de Uso Operativo:

e Deteccion de anomalias: Si el prondstico de un medicamento parece inusualmente alto o

bajo, el usuario puede consultar el historial para verificar si existieron ventas atipicas que

distorsionaron el modelo.

e Anailisis estacional: Comparando las ventas de antigripales en diferentes meses, el Jefe de

Farmacia puede anticipar incrementos de demanda en temporadas especificas.

e Conciliacion de inventario: Ante discrepancias entre el stock fisico y el registrado, los

datos historicos permiten rastrear el origen del desfase.

Ventas Diarias

Historico de ventas y demanda por medicamento

SKU

29102025 MED2B81 —
2941072025 MED2B2 —
29/10/2025 MED2BY —
29/10/2025 MED2EL —
28/10/2025 MED2ES -
28/10/2025 MED2BG —
29102025 MED2BT —
2941072025 MED2BE —
29/10/2025 MED2BY —
29/10/2025 MED216 —
28/10/2025 MED211 -
28/10/2025 MED212 —

Tlustracion 37. Pantalla de Historial de Ventas.
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dd/mm 233z
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Fecha Fin

dd/mm/azza

u]

Nota. Interfaz de consulta de la "Serie de Tiempo" real (10,800 registros procesados). Permite al usuario auditores

verificar la calidad del dato ingresado al modelo (OE1: Calidad de Datos).
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7. Monitoreo del Desempeiio del Modelo (Métricas) Para cumplir con el principio de
"Caja Blanca" y transparencia algoritmica, el sistema expone sus propias métricas de rendimiento.
El usuario técnico puede supervisar la precision del algoritmo XGBoost mediante indicadores
como el Error Absoluto Medio (MAE) y el Porcentaje de Error (MAPE), asegurando que la

degradacion del modelo sea detectada a tiempo.
Experiencia de Usuario: Pantalla de Métricas del Sistema

Esta seccion constituye el panel de control técnico del sistema, disefiada para responder a
la pregunta: ;Qué tan confiable es el modelo predictivo? A diferencia de las pantallas operativas
orientadas al personal de farmacia, este moédulo esta dirigido a usuarios técnicos o gerenciales que

requieren validar el desempefio del algoritmo antes de confiar en sus recomendaciones.
Panel de Métricas del Modelo ML:
La primera tarjeta presenta los indicadores de precision del algoritmo XGBoost:

e MAE Promedio (10.29 unidades): Error Absoluto Medio calculado sobre los 360
backtests realizados. Indica que, en promedio, las predicciones del modelo difieren en

aproximadamente 10 unidades de la demanda real por SKU.

e MAPE Promedio (3.83%): Error Porcentual Absoluto Medio, que expresa la desviacion
relativa. Un valor inferior al 5% se considera excelente en la literatura de pronodstico de

demanda.

Métricas por Horizonte: Una tabla desglosa el rendimiento segin el periodo de

prediccion:

Tabla 60. Variables por horizontes

Horizonte MAE MAPE Cobertura

7 dias 10.40 | 4.40% 120 SKUs
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14 dias 10.15 | 4.01% 120 SKUs
28 dias 10.31 | 3.14% 120 SKUs

Nota. Elaboracién propia.

El sistema identifica automaticamente el Horizonte Optimo (14 dias) como aquel con

menor MAE promedio, validando la decision técnica documentada en el OE2.
Panel de Métricas de Alertas:
La segunda tarjeta presenta los resultados de la evaluacion de utilidad operativa:

o Total Evaluadas (240): Alertas analizadas correspondientes a 120 SKUs en 2 horizontes

(7 y 14 dias).

e Alertas Accionables (71.7%): Porcentaje de notificaciones que cumplen todos los
criterios para generar una orden de compra. Este indicador valida que el sistema genera

informacion util, no solo ruido.

Distribucion por Nivel de Riesgo: Un grafico de barras horizontales muestra la

clasificacion de severidad:
e Critico: 0 alertas (0.0%) — Valida la naturaleza preventiva del modelo.
e Alto: 109 alertas (45.4%) — Requieren accion urgente.
e Medio: 131 alertas (54.6%) — Pueden gestionarse en ciclo normal.

Cumplimiento de Criterios: Cuatro indicadores muestran el porcentaje de alertas que

satisfacen cada condicion de accionabilidad:
e Cumple lead time: 89.2%
e Cumple confianza minima: 100.0%

e Cumple stock seguridad: 77.9%
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Cumple pedido minimo: 100.0%

Métricas Operacionales: Indicadores agregados del impacto del sistema:

Dias promedio hasta stockout: 8.6 dias (ventana de anticipacion).

Score de urgencia promedio: 0.74 (sobre 1.0).

Total a ordenar: 23,073 unidades (suma de recomendaciones de compra).

Panel de Entrenamiento y Evaluacion:

Esta seccion permite ejecutar bajo demanda los procesos de validacion del modelo:

Backtesting Walk-Forward: Boton que recalcula las métricas ML (MAE, MAPE, sesgo)
utilizando validacion temporal sin fuga de datos. La ultima ejecucion proceso 360 backtests

sobre los 120 SKUs del catalogo.

Evaluacion de Alertas: Boton que recalcula las métricas de utilidad (% accionables,
distribucion de riesgo). La ultima evaluacion analizo 240 alertas con resultado de 71.7%

accionables.

Calidad de Datos: Cuatro tarjetas muestran indicadores de cobertura que permiten

diagnosticar la completitud de la informacion:

Cobertura de Ventas: Porcentaje de registros historicos disponibles.

Cobertura de Inventarios: Porcentaje de SKUSs con stock actualizado.

Cobertura de Predicciones: Porcentaje de SKUSs con prondstico generado.

Tasa de Atencion: Porcentaje de alertas gestionadas.

Panel de Configuracion del Sistema:

Esta seccion expone los parametros que gobiernan el comportamiento del modelo:

Umbrales de Riesgo: Definen la clasificacion de severidad de las alertas:
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e Critico: Menos de 7 dias hasta el quiebre de stock.

e Alto: Menos de 10 dias hasta el quiebre de stock.

Criterios de Accionabilidad: Condiciones que debe cumplir una alerta para considerarse

accionable:

e Confianza minima: 70% (umbral estadistico del modelo).

e Factor lead time: 1x (la alerta debe generarse con al menos un ciclo de reposicion de

anticipacion).

Parametros del Algoritmo:

e Algoritmo ML: XGBoost (seleccionado en OE2 con scoring 97/100).

e Horizontes: 7, 14, 28 dias (configuracion evaluada en backtesting).

Una nota informativa al pie recuerda que "Todas las métricas mostradas se calculan

dinamicamente de los datos del sistema", reforzando el principio de transparencia y trazabilidad.

Métricas del Sistema

Métricas ML, calidad de datos y entrenamiento del modelo

~A Métricas del Modelo ML

Algoritmo: XGBoost

10.29 3.83%

Meétricas por Horizonte

7_dias MAE-10.40 MAPE: 4332%
14 _dias MAE: 1015 MAPE: 406%
28 dias MAE- 1031 MAPE: 3.10%

Horizonte G primo
14 dias

Menor MAE pramedio

/N Métricas de Alertas

tal Evaluadas Alertas Accionables

240 71.7%

Distribucién por Mivel de Riesgo
@ Critico

Ao

& Medio . ]

Cumplimiento de Criterios

cumplz lead tima:

89.2% cumple stock seguridad: TT9%

cumple confianza minima 100.0%  cumple pedido minirmo 100.0%

Métricas Operacionales

8.6 dias
0.74

23072
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Tlustracion 38. Seccion de Meétricas del Sistema.

# Entrenamiento y Evaluacion

Backtesting Walk-Forward Evaluacion de Alertas
Ejecuta validacion walk-forward para TODOS bos SKUs en =l sistema. Esto recalculzra Ejecuta evaluacion de accienabilidad de zlertas para TODOS los SKUs. Esto recakculara
todas las métricas ML (MAE, MAPE, s2sgo). métricas de utilidad (% accionables, distribucidn de rizsgo).

Uttima gjecucion: 360 backtests an 120 SKUs Uitima evaluacidn: 240 alertas, T1.7% accionables

[» Ejecutar Backtesting [» Ejecutar Evaluacién

B Calidad de Datos

Cobertura de Ventas Cobertura de Inventarios Cobertura de Pradicciones Tazz de Atsncicn
—% —% —% —%
0 registras 0 5Kl D SKUs 0 alertas

Hustracion 39. Seccion de Entrenamiento y Evaluacion.

0] Configuracion del Sistema

Umbrales de Riesgo Criterios de Accionabilidad
Critica: «Tdias Confianza minima: 0%
Alro: < 1 dias  Factor lezd time: 1x

Algoritmo ML: XGBoost Horizontes: T, 14, 28 dias

Nota: Todas las métricas mostradas s= calculan dindmicaments de los datos del sistema. Ejecuta el backtesting y Iz evaluacion de alertas para actualizar las métricas.

Hustracion 40. Seccion de Configuracion del Sistema.

Nota. Panel de control técnico que muestra la salud del algoritmo (Viabilidad Técnica del OE4). Permite visualizar el

MAE global y por horizonte, validando la precision del sistema en tiempo real.

6.5 MEDIDAS DE CONTROL

Para garantizar la sostenibilidad técnica y la pertinencia operativa del sistema, se establecen
mecanismos de control estructurados en dos dimensiones: Nivel de Servicio Tecnolégico (SLO) y

Desempefio Operativo del Negocio (KPI).

194



6.5.1 CONTROL DE NIVEL DE SERVICIO (SLO TECNOLOGICO)

Se definen los Objetivos de Nivel de Servicio (SLO) que gobiernan la infraestructura en

Google Cloud Platform, alineados con el marco Site Reliability Engineering (SRE):
1. Disponibilidad (Availability):
o Meta: 99.0% de tiempo de actividad mensual.

o Umbral de Alerta: Si el presupuesto de error (Error Budget) excede las 7.2

horas/mes de indisponibilidad, se activa una notificacion critica al soporte técnico.
o Monitor: Google Cloud Monitoring (Uptime Check).
2. Frescura de Datos (Freshness):
o Meta: <24 horas (Datos actualizados a las 02:00 AM del dia en curso).

o Mecanismo: Verificacion automadtica del timestamp de Gltima carga en BigQuery.
Si alas 06:00 AM el dato persiste con fecha t-1, se dispara un incidente de pipeline

ETL.
3. Latencia de Visualizacion:
o Meta: < 3 segundos para la carga del Dashboard Ejecutivo (percentil p95).

o Accion: Escalamiento automatico de instancias en Cloud Run si la latencia supera

el umbral.

6.5.2 FICHAS DE INDICADORES CLAVE DE DESEMPENO (KPIs OPERATIVOS)

Para auditar la calidad de las predicciones y su adopcion por parte del personal de farmacia,

se implementan las siguientes fichas técnicas de control:
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Tabla 61. Ficha Técnica de Indicador: Tasa de Falsos Positivos

Componente Especificacion
Nombre del KPI Tasa de Falsos Positivos (FP)
Definicion Porcentaje de alertas predictivas generadas por el sistema que son descartadas

Formula de

Calculo

Mecanismo de

Registro

Meta de Calidad

Criterio de Accion

manualmente por el Jefe de Farmacia.

TasaFP = (Alertas con Estado 'DESCARTADA'/ Total Alertas Generadas) x 100

El sistema registrara en la tabla alertas_historial el cambio de estado mediante la accion

del usuario, capturando: alert _id, user_id, timestamp y motivo_descarte.

<5%

Si el indicador > 5% -> Revisar parametros de Stock de Seguridad y Buffer de Lead Time;

Documentar re-calibracion en bitacora de cambios.

Tabla 62. Ficha Técnica de Indicador: Precision del Modelo (MAPE)

Componente Especificacion
Nombre del KPI Desviacion del Error de Pronostico (MAPE)
Definicion Monitoreo continuo de la precision del algoritmo XGBoost comparando la prediccion

Formula de

Calculo

Variables

(Y:_14) contra la venta real observada (Yyq;).

) \fraclyy- ~ 0 {\max(Lyy))|

MAPE = \frac{100}{n}
{i=1}

n: Total de SKUs evaluados (120).
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Meta de Control

Frecuencia de

Medicion

Criterio de

Accion

Y eq:: Demanda real observada en el periodo.

Y,

»rea: Demanda pronosticada hace 14 dias.

<6.0% (Baseline validada: 4.01% + Margen de tolerancia operativa)

Semanal (Automatica mediante Cloud Functions)

Si el error agregado supera el 6%, el sistema marca el modelo para "Reentrenamiento

Inmediato" y activa el mecanismo de fallback (Promedio Movil) temporalmente.
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6.6 CRONOGRAMA DE IMPLEMENTACION

Cronograma de Implementacion MVP - Ruta Critica (CPM)

A. Configuracion GCP & Seguridad n
B. Pipeline ETL (Scheduler+Functions) “
. s [ /]
C. Calidad de Datos (Histérico) 5d
D. Modelo XGBoost (Entreno)
E. Dashboard Looker Studio _

F. UAT & Validacién Técnica “
G. Capacitacion Usuarios W '

B Ruta Critica (Holgura=0)
B Actividad No Critica /e (Dia 33)
77/. Holgura (Tiempo Flexible)

0 3 6 9 12 15 18 21 24 27 30 33
Dias del Proyecto (Duracion Total: 33 dias)

H. Go-Live (Despliegue)

Iustracion 41. Cronograma de implementacion.

Nota. Elaboracion propia.
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Para garantizar la precision en la estimacion de tiempos del despliegue del Producto
Minimo Viable (MVP), se aplic6 el Método de la Ruta Critica (CPM). Este enfoque deterministico
permite identificar la duracion minima del proyecto y las holguras operativas, superando las

limitaciones de un cronograma lineal basico.
6.6.1 DESGLOSE DE ACTIVIDADES Y DEPENDENCIAS
Se descompuso el proyecto en 8 actividades macro, alineando los componentes

tecnologicos definidos en la arquitectura (Seccion 6.4) con los recursos disponibles (1 Ingeniero

Cloud + 1 Analista de Datos).

Tabla 63. Matriz de Actividades y Precedencias (CPM)

Codigo Actividad Predecesor Duracion (t)
A Configuracion de Entorno GCP y Seguridad (IAM) - 3 dias

B Desarrollo Pipeline ETL (Cloud Scheduler + Cloud Functions) | A 10 dias

C Auditoria y Limpieza de Calidad de Datos (Histérico) A 5 dias

D Entrenamiento y Calibracion Modelo XGBoost B,C 7 dias

E Desarrollo de Dashboard e Integracién Looker D 8 dias

F Pruebas Integrales (UAT) y Validacion Técnica E 4 dias

G Capacitacion de Usuarios (Jefe Farmacia/Auxiliares) E 1 dia

H Despliegue Productivo (Go-Live) F,G 1 dia

Nota. Duraciones expresadas en dias habiles. Se sustituyé Dataflow por Cloud Functions en la actividad B para

mantener la coherencia con la arquitectura serverless definida en el Objetivo 3.
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6.6.2 CALCULO DE LA RUTA CRITICA

El analisis de redes identific6 dos rutas posibles para llegar al hito de Go-Live. El calculo

determina cudl de ellas define la duracion total del proyecto.
Analisis de Rutas:
1. Ruta 1 (Enfoque Calidad de Datos): A->C->D->E->F->H
o Célculo:3+5+7+8+4+1 = 28 dias.
o [Estaruta no es critica, ya que es menor a la duracion de la Ruta 2.
2. Ruta 2 (Enfoque Ingenieria ETL): A->B->D->E->F >H
o Calculo:3+10+7+8+4+1=233dias.

Resultado: La Ruta Critica es la Ruta 2, estableciendo que el tiempo minimo de ejecucion
técnica es de 33 dias habiles. Cualquier retraso en el desarrollo del Pipeline ETL (B) o en el

Entrenamiento del Modelo (D) impactara directamente la fecha de lanzamiento.
6.6.3 ANALISIS DE HOLGURAS Y GESTION DE TIEMPOS
Contrario a una estimacion empirica, el calculo matemético de holguras (HT = LF - EF)
revela donde reside la verdadera flexibilidad del proyecto.

Tabla 64. Cdlculo de Holguras (HT)

Actividad Inicio Final Inicio Final Holgura  Estado
Temprano Temprano Tardio Tardio (HT)
(ES) (EF) (LS) (LF)
A 0 3 0 3 0 CRITICA
(Configuracion)
B (ETL 3 13 3 13 0 CRITICA
Pipeline)
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C (Limpieza 3 8 8 13 5 dias NO

Datos) CRITICA

D (Modelo 13 20 13 20 0 CRITICA

XGBoost)

E 20 28 20 28 0 CRITICA

(Visualizacién)

F (UAT 28 32 28 32 0 CRITICA

Técnico)

G 28 29 31 32 3 dias NO

(Capacitacién) CRITICA

H (Go-Live) 32 33 32 33 0 CRITICA
Interpretacion:

Criticidad del Entrenamiento (Actividad D): El anélisis demuestra que el entrenamiento
del modelo XGBoost es una Actividad Critica (HT=0). Esto implica que no existe margen
de error en esta fase; el equipo de datos debe recibir el insumo del ETL (B) puntualmente

en el dia 13 para no retrasar el proyecto.

Holgura en Calidad de Datos (Actividad C): La limpieza de datos historicos presenta
una holgura de 5 dias. Esta ventana permite al analista dedicar tiempo adicional a la
curaduria de fechas de vencimiento sin afectar el inicio del entrenamiento, mitigando el

riesgo identificado en el OE1.

Flexibilidad en Capacitaciéon (Actividad G): Existe una holgura de 3 dias para coordinar
la sesion con el personal de farmacia, lo cual facilita la logistica operativa sin detener las

pruebas técnicas finales (F).
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6.6.4 CRONOGRAMA CONSOLIDADO (MVP + ESTABILIZACION)

Integrando la Ruta Critica Técnica (33 dias) con la fase de estabilizacion recomendada en

la Seccidn 5.2, el cronograma maestro se estructura asi:
e Fase 1: Construccion (Dias 1-20): Infraestructura, ETL y Entrenamiento Critico.
o Fase 2: Despliegue (Dias 21-33): Dashboard, UAT y Go-Live.

o Fase 3: Estabilizacion (Dias 34-123): Periodo de 90 dias de monitoreo intensivo post-
implementacion para validar que el MAPE se mantenga estable (< 4.01%) y ajustar

umbrales de alerta.
6.7 ANALISIS DE VIABILIDAD ECONOMICA Y FINANCIERA

La propuesta se fundamenta en una arquitectura Serverless de pago por uso, lo que elimina
la barrera de entrada de CAPEX elevado (servidores fisicos) y traslada la inversion hacia un

modelo operativo (OPEX) flexible y escalable.
6.7.1 ESTRUCTURA DE COSTOS (INVERSION Y OPERACION)
A continuacion, se desglosa la inversion inicial requerida para la puesta en marcha y los
costos recurrentes para el sostenimiento de la plataforma en la nube.

Tabla 65. Estimacion de Inversion Inicial (CAPEX) y Costos Operativos (OPEX)

Concepto Detalle Costo Tipo
(USD)
A. INVERSION CAPEX
INICIAL
Desarrollo e Ingenieria | Configuracion GCP, Pipeline ETL, Modelado $1,200.00 Unico
XGBoost (40 hrs)
Capacitacion Transferencia de conocimiento a personal de $200.00 Unico
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farmacia

TOTAL INVERSION $1,400.00

B. COSTO OPEX/

OPERATIVO Mes

Infraestructura Cloud | BigQuery + Cloud Run + Vertex Al (Factor de escala | ~$50.00 Mensual
variable)

Licencias SaaS 3 Cuentas Google Workspace Business Standard ($12 | $36.00 Mensual
c/u)

Soporte Técnico Bolsa de horas para mantenimiento $100.00 Mensual
preventivo/correctivo

TOTAL OPERATIVO ~$186.00 Mensual

Nota. La inversion inicial de $1,400.00 se registra como un activo intangible sujeto a una Amortizacion Anual de
$466.67 (linea recta a 3 afios). Aunque no impacta el flujo de caja operativo, se reconoce para efectos de evaluacion
patrimonial. En el Escenario Optimista, se aplica un factor de escala de 1.28x sobre el costo de nube para reflejar el

consumo elastico de recursos.

6.7.2 CUANTIFICACION DE BENEFICIOS (MODELO DE AHORRO)

El retorno de inversion no se basa en especulacion de ventas, sino en la mitigacion de

pérdidas operativas identificadas, calculadas bajo supuestos conservadores de recuperacion:

1. Recuperacion por Merma (Caducidad): Se estima evitar el 5% de las pérdidas actuales

por vencimiento de medicamentos. (Impacto: +$300 USD/mes).

2. Costo de Oportunidad (Stock-out): Se estima recuperar el 3% de ventas perdidas por

quiebres de stock en productos de alta rotacion. (Impacto: +$450 USD/mes).

« Beneficio Bruto Mensual Estimado: $750.00 USD.

203



6.7.3 ANALISIS DE ESCENARIOS Y FLUJO DE CAJA (VAN Y TIR)

Para atender la incertidumbre del mercado, se proyecto el flujo de caja a 3 afios bajo tres
escenarios de desempefio. Se utiliz6 una tasa de descuento del 12% anual establecida como

supuesto gerencial (hurdle rate) para reflejar el costo de capital y el riesgo del proyecto.

Tabla 66. Flujo de Caja Anualizado por Escenario (USD)

Periodo Escenario Conservador Escenario Base Escenario Optimista
$t_0$ (Inversion Inicial) | ($1,400) ($1,400) ($1,400)
Afio 1 (Flujo Neto) $2,268 $4,968 $6,600
Afio 2 (Flujo Neto) $2,268 $4,968 $6,600
Afio 3 (Flujo Neto) $2,268 $4,968 $6,600

Nota. Flujo neto anual calculado multiplicando el flujo neto mensual de cada escenario (Tabla 53) por 12 meses.

Tabla 67. Indicadores Financieros de Rentabilidad

Indicador Escenario Conservador Escenario Base Escenario Optimista
(Adopcion 50%) (Efectividad 71.7%) (Adopcion 100%)
Ahorro $375.00 $600.00 $750.00
Mensual
Costo OPEX ($186.00) ($186.00) ($200.00)
Mensual
Flujo Neto $189.00 $414.00 $550.00
Mensual
VAN (3 Aiios, $4,048 USD $10,530.30 USD $14,452.09 USD
12%)
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TIR 152% 351% 469%

Payback 7.4 Meses 3.4 Meses 2.5 Meses
(Retorno)

Nota. n el escenario optimista se aplica un factor de escala de 1.28x sobre el costo de infraestructura cloud,
incrementando el OPEX de nube a $64.00 debido al procesamiento intensivo de BigQuery y Vertex Al ante un

volumen maximo de transacciones.

6.7.4 INTERPRETACION DE VIABILIDAD
El analisis financiero es concluyente:

1. Rentabilidad Robusta: Incluso en el Escenario Conservador, donde el sistema solo logra
evitar la mitad de las pérdidas esperadas, el Valor Actual Neto (VAN) es positivo ($4,048)

y la Tasa Interna de Retorno (152%) supera ampliamente el costo de capital.

2. Riesgo Minimo: El punto de equilibrio (Payback) en el escenario base se alcanza en apenas
3.4 meses. Esto valida la decision gerencial de implementar la arquitectura serverless, ya

que el riesgo de liquidez es despreciable frente al beneficio operativo.
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6.8 CONCORDANCIA DE LOS SEGMENTOS DE LA TESIS CON LA PROPUESTA

asegurando que la solucion no es un producto genérico, sino una respuesta a medida de la problematica estudiada.

Tabla 68. Matriz de Concordancia

La propuesta final mantiene una trazabilidad directa y verificable con cada etapa de la investigacion cientifica realizada,

ANALITICA
PREDICTIVA EN
LA NUBE:
ANALISIS
LONGITUDINAL
DE LA
DEMANDA DE
MEDICAMENTOS
CRITICOS
MEDIANTE
GRADIENT
BOOSTING EN
FARMACIAS
SIMAN

Disefiar un
modelo de
informacion
con
capacidades
predictivas
que apoye la
gestion de la
cadena de
suministro de
medicamentos
esenciales en
Farmacias
Siman,

mediante

1. Identificar
requisitos
funcionales y
no

funcionales.

2. Definir el
enfoque de
inteligencia

artificial.

3. Especificar
la arquitectura

en la nube.

Enfoque
Mixto
(Cualitativo y
Cuantitativo),
Alcance
Descriptivo y
Disefio de
Estudio de

Caso.

* Requisitos del

modelo.

* Especificaciones

de IA.

* Arquitectura
Cloud.

¢ Marco de

Evaluacion.

* 120
Medicamentos

(SKUs).

* 3 Actores
Clave (Jefe
Farmacia,

Auxiliares).

* Datos
historicos (90

dias).

* Encuesta

estructurada.

* Benchmarking
de algoritmos

(ML).

« Disefio

TOGAF ADM.

* Backtesting

(Simulacion).

El sistema es
altamente
viable
(89/100).
XGBoost es
el algoritmo
optimo
(MAPE
4.01%) con
un horizonte
de 14 dias. La
arquitectura
Serverless

garantiza

NEUROTECHN:
ARQUITECTURA
SERVERLESS DE
RESPUESTA
AGIL

1. Habilitar
ecosistema
automatizado

de informacion.

2. Desplegar
motor
predictivo (14
dias).

3. Estructurar
implementacion
escalonada

(MVP).
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tableros y
alertas ttiles
parala

decision.

4. Establecer
un marco de

evaluacion de

viabilidad.

seguridad y

eficiencia.

4. Capacitar
personal
técnico en uso

de alertas.

Nota. Elaboracion propia.
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INVESTIGACION (TESIS)

PROBLEMA

Decisiones Reactivas
& Datos Dispersos

TRAZABILIDAD: DE LA INVESTIGACION A LA PROPUESTA

PUENTE METODOLOGICO

PROPUESTA DE SOLUCION

OBJ. GENERAL

Disefiar Modelo
Predictivo

METODOLOGIA

Mixta & Descriptiva

SOLUCION

Plataforma Centralizada
(BigQuery + Dashboard)

HALLAZGO TECNICO

XGBoost Superior
(MAPE 3.83%)

TECNICAS

TOGAF ADM

Benchmarking ML

TECNOLOGIA

Arquitectura Serverless
Motor XGBoost

HALLAZGO OPERATIVO

Viabilidad 89/100
Horizonte 14 dias

POBLACION

120 SKUs
90 dias Historia

IMPACTO

Alertas Preventivas
(14 dfas anticipacion)

Iustracion 42. Trazabilidad de la investigacion propuesta.

Nota. Elaboracion propia.
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ANEXOS

ANEXO I: ENCUESTA

https://forms.gle/1 AQjwoL4k5fe7T6 A

Q) unitec

Encuesta: Modelo informacional
predictivo para medicamentos
esenciales

MAESTRIA EN GESTION DE TECNOLOGIAS DE LA INFORMACION

PROPUESTA DE

MODELO DE PLATAFORMA DIGITAL CON ANALITICA E INTELIGENCIA ARTIFICIAL PARA
OPTIMIZAR LA GESTION INFORMACIONAL DE LA CADENA DE SUMINISTRO DE
MEDICAMENTOS

ESENCIALES EN FARMACIAS SIMAN

Propédsito: identificar requisitos (funcionales/no funcionales), compatibilidad tecnologica y
condiciones de datos; ademas, recoger percepciones para el disefio de tableros y alertas.
La participacion es voluntaria, anonima y con fines academicos.

garygonzalezzepedaj@gmail.com Cambiar cuenta [

Ed No compartido

* Indica que la pregunta es obligatoria
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https://forms.gle/1AQjwoL4k5fe7Tf6A

ANEXO II: MATRIZ DE REQUERIMIENTOS

) unitec

MAFSTRIA EN GESTION DE TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION

PROPUESTA DE MODELO DE PLATAFORMA DIGITAL CON
ANALITICA E INTELIGENCIA ARTIFICIAL PARA OPTIMIZAR
LA GESTION INFORMACIONAL DE LA CADENA DE
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS ESENCTALES EN
FARMACIAS SIMAN

MATRIZ DE REQUERIMIENTOS
Objetive Especifico 1: Identficacion de Bequsitos

Informacion del Instrumento

Estandar ISOVIEC/TEEE 29148:2018 + ISOVIEC 23010:2011
Provecto Modelo de Informacidén con Capacidades Predictivas
Clhiente Farmacias Siman - San Pedro Sula
Fecha
Version 1.0
nsal ayra Micolle Vall I
hle Gonzalez £ / Nayra Nicolle Valle Martinez
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ANEXO III: MATRIZ DE DISPONIBILIDAD Y CALIDAD DE DATOS

@ unitec

MAESTRIA EN GESTION DE TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION

PROPUESTA DE MODELO DE PLATAFORMA DIGITAL CON
ANALITICA E INTELIGENCIA ARTIFICIAL PARA OPTIMIZAR
LA GESTION INFORMACIONAL DE LA CADENA DE

SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS ESENCTALES EN
FARMACIAS SIMAN

MATRIZ DE DISPONIBILIDAD/CALIDAD DE DATOS
Objetive Especifico 1: Identificacion de Requisitos

Informacion del Instrumento

Estandar ISOVIEC/TEEE 291482018
Provecto Modelo de Informacion con Capacidades Predictivas
Cliente Farmacias Siman - San Pedro Sula
Fecha
Version 1.0
nzable Gonzalez £ | Nayra MNicolle Valle Martinez
YT

SECCION A: FUENTES DE DATOS DISPONIBLES

ID' | Fuente | Tipo | Disponibilidad | Periodo Frecuencia Formato
de Datos Histéricoe | Actualizacion

FD-

001
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ANEXO IV: MATRIZ DE EVALUACION DE ALGORITMOS ML

@ unitec

MAESTRI A EN GESTION DE TECNOLOGI AS
I NFORMACI ON

PROPUESTA DE MODELO DE PLATATORMA DI
ANALITICA E INTELIGENCIA ARTIFICIAL 1
LA GESTION INFORMACIONAL DE LA CAD
STUMINISTRO DE MEDICAMENTOS ESENCIA
FARMACI AS SIMAN

MATRIZ DE EVALUACION DE ALGORI TMO!
Objetivo 2EDepfeicoifd ctoé cnicas de TA

Informacion del Instrumento

Estamdar Hyndman & Athanasopoulos (2021) + Lundberg & Lee
(2017)

Provecto Modelo de Informacion con Capacidades Predictivas

Cliente Farmacias Siman - San Pedro Sula

Fecha

Versiaén 1.0

Respomns abl e |GaryGonzalez Zepeda / Nayra Nicolle Valle Martinez
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ANEXO V: SCRIPTS BACKTESTING AUTOMATIZADO

A

SCRIPTS BACKTESTING AUTOMATIZADO. py

ANEXO VI: PROTOCOLO DE VALIDACION WALK-FORWARD

A

PROTOCOLO DE VALIDACION WALK-FORWARD.py

ANEXO VII: PLANTILLA TOGAF ADM

@ unitec

MAESTRIA EN GESTION DE TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION

PROPUESTA DE MODELO DE PLATAFORMA DIGITAL CON
ANALITICA E INTELIGENCIA ARTIFICIAL PARA OPTIMIZAR
LA GESTION INFORMACIONAL DE LA CADENADE
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS ESENCIALES EN
FARMACIAS SIMAN

PLANTILLAS TOGAF ADM
Objetive Especifico 3: Especificar arquitactura

Informacion del Instrumento

Estindar TOGAF® Standard, 10th Edition

Provecto Modelo de Informacicn con Capacidades Predictivas
Cliente Farmacias Siman - San Pedro Sula

Fecha

Versién 1.0

Responsable Gary Gonzalez Zepeda / Nayra Nicolle Valle Martinez
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ANEXO VIII: CHECKLIST WELL-ARCHITECTED GCP + GUIA SRE

@ unitec

MAFESTRIA EN GESTION DE TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION
PROPUESTA DE MODELO DE PLATAFORMA DIGITAL
CON ANALITICA E INTELIGENCIA ARTIFICIAL PARA
OPTIMIZAR LA GESTION INFORMACIONAL DE LA

CADENA DE SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS
ESENCIALES EN FARMACTAS SIMAN

CHECKLIST WELL-ARCHITECTED GCP + GUIA SRE

Ohbjetivo Especifico 3: Especificar Arquitectura en la Nube

Informacion del Instrumento

Estandar Google Cloud Platform Well-Architected Framework
Provecto Meodelo de Informacion con Capacidades Predictivas

Cliente Farmacias Siman - San Pedro Sula

Fecha

Version 1.0

Responsable Gary Gonzalez Zepeda / Nayra MNicolle Valle Martinez

A. CHECELIST WELL-ARCHITECTED: RENDIMIENTO

Fuente: Google Cloud Architecture Framework - Performance Efficiency Pillar

m Criterio de Rendimiento Aplicable | Estado Observaciones
[ PER- Seleccion apropiada de servicios OS5 ONe | O 0 4
001 compuate 0 x
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ANEXO IX: MARCO DE EVALUACION DE VIABILIDAD

@ unitec

MAFSTRIA EN GESTION DE TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION

PROPUESTA DE MODELO DE PLATAFORMA DIGITAL CON
ANALITICA E INTELIGENCIA ARTIFICIAL PARA OPTIMIZAR
LA GESTION INFORMACIONAL DE LA CADENA DE
SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS ESENCTALES EN
FARMACIAS SIMAN

MARCO DE EVALUACION DE VIABILIDAD
Objetive Especifico 4: Establecer Marco de Evaluacion

Informacion del Instrumento

Estandar Hyndman & Athanasopoulos (2021) + Tavakel &
Demmick (2011)

[Provecto Modelo de Informacion con Capacidades Predictivas

Cliente Farmacias Siman - San Pedro Sula

Fecha

Version 1.0

Responsable Gary Gonzdlez Zepeda / Nayra Nicolle Valle Martinez

METRICAS Y UMBRALES DE DESEMPERO
PARTE I: METRICAS DE VIABILIDAD TECNICA

A, Precision Predictiva (Validacion Fuera de Muestra)
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ANEXO X: MATRIZ DE UTILIDAD OPERATIVA

@ unitec

MAESTRIA EN GESTION DE TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION

PROPUESTA DE MODELO DE PLATAFORMA DIGITAL CON
ANALITICA E INTELIGENCIA ARTIFICIAL PARA OPTIMIZAR
LA GESTION INFORMACIONAL DE LA CADENADE

SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS ESENCIALES EN
FARMACIAS SIMAN

MATRIZ DE UTILIDAD OPERATIVA
Ohbjetive Especifico 4: Marco de evaluacion

Informacion del Instrumento

Estandar

Provecto Modelo de Informacion con Capacidades Predictivas
Cliente Farmacias Siman - San Pedro Sula

Fecha

Version 1.0

Responsable Gary Gonzilez Zepeda | Nayra Nicolle Valle Martinez
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ANEXO XI: SCRIPT PYTHON UTILIDAD DE ALERTAS

A

SCRIPT PYTHON UTILIDAD DE ALERTAS.py

ANEXO XII: MATRIZ DE TRAZABILIDAD REQUISITOS-COMPONENTES

) unitec

MAEFESTRIA EN GESTION DE TECNOLOGIAS DE LA
INFORMACION
PROPUESTA DE MODELO DE PLATAFORMA DIGITAL
CON ANALITICA E INTELIGENCIA ARTIFICTAL PARA
OPTIMIZAR LA GESTION INFORMACIONAL DE LA

CADENA DE SUMINISTRO DE MEDICAMENTOS
ESENCIALES EN FARMACTAS SIMAN

MATRIZ DE TRAZABILIDAD REQUISITOS-
COMPONENTES

Objetive Especifico 3: Especificar Arquitectura en la Nube

Informacion del Instrumento

Estandar TOGAF® Standard, 10th Edition - Architecture
Pequirements Specification

Provecto Modelo de Informaecion con Capacidades Predictivas

Cliente Farmacias Siman - San Pedro Sula

Fecha

Version 1.0

Responsable Gary Gonzilez Zepeda / Nayra Nicolle Valle Martinez

INSTRUCCIONES DE USO

Objetivo: Asegurar trazabilidad completa entre requisitos fimcionales/no fimcionales
identificados en Objetivo 1 y componentes arquitectonicos especificados en Objetive 3.

Criterios de Cumplimiento:

. CUBIERT(: Componente satisface completamente el requsito
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ANEXO XIII: FRAGMENTO DEL INSTRUMENTO TECNICO - SCRIPT ETL DE
EXTRACCION (BIGQUERY)

Script ETL de Extraccion (BigQuery).sql
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