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Capítulo 1: Formulación General 

En este capítulo se presentará la introducción del trabajo de grado, desarrollando de manera 

clara las ideas centrales del proyecto a realizar. 

1.1. Introducción 

La alimentación en centros de salud es un área compleja y delicada por sus 

implicancias en los tiempos de recuperación de los pacientes y en el bienestar tanto de 

pacientes como del personal médico y administrativo (Balintfy, 1975). 

Actualmente el Hospital de Constitución se encuentra en un plan de reducción de 

gastos, por lo cual se requiere un plan de mejoramiento de la Central de Alimentación, donde 

no existe un control de las existencias ni de planificación, lo cual influye en un alto gasto. 

El problema del Hospital de Constitución es una constante en los Hospitales de 

Mediana Complejidad del país, dado que las nutricionistas son las encargadas de las centrales 

de alimentación referente a los menús y raciones diarias, las cuales dependen netamente de 

la decisión de la profesional y no de los procesos de costos y logísticos que contemplan. La 

planificación estratégica está orientada en mejorar financieramente a la Institución y para 

apoyar esta perspectiva, el trabajo de grado se alinea directamente con mejorar el Proceso de 

Control y Gestión de la Central de Alimentación y así disminuir el alto gasto de alimentos 

que contempla actualmente la unidad al interior del centro de salud. 

Debido a que la Central de Alimentación del Hospital de Constitución se adhiere a 

las Buenas Prácticas de Manufactura (BPM), la cual garantiza los niveles de calidad en un 

Servicio de Alimentación, se hace necesario contar con procedimientos operativos 

estandarizados (POE) ya que la aplicación de estos procedimientos son requeridas por las 



                                                                                           

 

BPM con los objetivos de: suministrar un registro que demuestre el control del proceso, 

minimizar o eliminar errores y riesgos en la inocuidad alimentaria, asegurar que la tarea sea 

realizada en forma segura, todo con fin de garantizar los niveles de calidad de las 

preparaciones de manera estandarizada. 

Desde el punto motivacional, la solución al problema de optimización de la Central 

de Alimentación puede ser replicado en cualquier hospital de mediana complejidad del país, 

lo cual ayudaría a la reducción de gastos de estos centros de salud. 

  



                                                                                           

 

Capítulo 2: Discusión bibliográfica 

En este capítulo se presentará la discusión bibliográfica en relación con textos, 

estudios, o investigaciones anteriores citadas en el proyecto. 

2.1. Estado del arte y discusión 

La programación de menús semanales al interior de los servicios de salud, en 

específico los Hospitales, ha sido un área compleja que involucra varios factores: estándares 

alimentarios, variedad, costos y aspectos culturales. Es de suma importancia que la toma de 

decisiones en este aspecto esté basada en la evidencia, sobre todo en la actualidad en que 

cada aspecto del quehacer dentro de una institución médica debe ser evaluado en base a 

ámbitos y características a cumplir (Superintendencia de salud, 2009). Los tiempos en que 

las decisiones eran tomadas en base a políticas o por medio de la intuición, independiente de 

su intención, ha ido avanzando hacia la valoración positiva de decisiones basadas en 

fundamento teórico-empírico sólidos. Es en este sentido, que la priorización en la toma de 

decisiones, considera condiciones tales como, en primer lugar, que las necesidades de salud 

están en constante movimiento debido a los cambios en la demografía y la epidemiología de 

la población; en segundo lugar, los conceptos de salud sufren variaciones ya que la ciencia 

médica está en constante actualización de sus conocimientos, así como también por la 

necesidad de combatir ciertas conductas inherentes a la cultura con hechos científicos que se 

adapten al medio; en tercer lugar, está el hecho de que los recursos no son suficientes para 

todas las necesidades de salud existentes, por lo que el financiamiento de ciertas necesidades 

por sobre otras, siempre está mediado por los valores sociales y culturales que provee el 

contexto; en último lugar, tenemos que adecuadas prácticas de administración requieren una 



                                                                                           

 

distribución razonada de los fondos disponibles, lo que actualmente pone el foco tanto en la 

acumulación de evidencia, como también en la atención a los fenómenos económicos 

presentes (White, 1998). 

Es así que, en la realidad, las prioridades se pretenden fijar desde la evidencia que 

desde su marco teórico ofrece optimizar la calidad del proceso de la determinación de 

prioridades y la toma de decisiones, pero que, sin embargo, siempre se encuentra con 

dificultades debido a los intereses que están en juego detrás de cada decisión, ya sea de 

carácter económico, social o cultural. Tales dificultades comprenden consideraciones como 

que, a pesar de la evidencia disponible, siempre hay otras consideraciones, ejemplo de esto, 

es la gran evidencia acerca del daño de tabaco desde hace décadas, ante lo que no se 

implementaron políticas públicas tempranas que evitaran el fomento de su consumo. Otra 

consideración válida, es que las decisiones suelen tomarse teniendo información fragmentada 

o incompleta, esto es dado debido a que la publicación de un estudio no es suficiente para la 

toma de una decisión, sino que los científicos someten sus resultados a revisiones múltiples 

de sus pares, para confirmar la exactitud de sus resultados, dejando atrás en la línea de tiempo 

el momento en que se debió tomar una decisión. Una última consideración, revela que el uso 

de la evidencia más adecuada que se tenga al alcance no es garante de que produzca 

resultados favorables, pero en términos de probabilidades, las aumenta. Para asegurar esta 

probabilidad, es necesario tomar en cuenta a todos quienes participan de la decisión en todos 

sus niveles, ya que es necesario que todos entiendan el funcionamiento de la evidencia en el 

terreno práctico y estén dispuestos a utilizar las herramientas entregadas (White, 1998). 

Teniendo en claro estas consideraciones, el enfoque basado en la evidencia consta de 

4 fases relacionadas entre sí las cuales son el análisis de la situación, la evaluación de la 



                                                                                           

 

eficacia y la efectividad, la evaluación económica, y las consideraciones sociopolíticas 

(White, 1998). Es sobre esta base la que situamos la planificación de menús semanales. 

Actualmente en la literatura existen destacados trabajos relacionados con estos 

aspectos, en los que se desarrollan modelos de planificación alimentaria, programación lineal 

y optimización de servicios, considerando lo anterior es que se realiza un análisis de la 

bibliografía relevante, la cual se presenta a continuación: 

 

a) Modelo Matemático de Castillo & Cols, 2002 

 

Un aspecto para considerar fue la revisión de ejemplos de programación lineal, los 

cuales son contextualizados por Castillo & Cols, 2002, en el libro “Formulación y resolución 

de modelos de programación matemática en ingeniería y ciencia”. En dicho documento se 

desarrollan una serie de problemas de programación lineal, programación lineal entera mixta 

y programación no lineal, lo cual permite ampliar el espectro en lo que se refiere a 

optimización y obtener ciertos conocimientos relacionados a los métodos que permiten llegar 

a la solución óptima. Además de lo anterior en esta literatura se describe de una forma 

detallada como poder modelar los problemas en el lenguaje de programación GAMS 

“General Algebraic Modeling System” (GAMS Development Corporation, 1987), lo cual 

permite sin lugar a duda una comprensión de los algoritmos y estructuras que permiten el 

modelamiento de sistemas de optimización. Ahora bien, desde el punto de la optimización 

necesaria para la central de alimentación, se describe de una forma básica el clásico problema 

de la dieta, en el cual se determinan los distintos nutrientes que deben ingerirse y que 

permiten asegurar ciertas condiciones de nutrición y minimización de los costos. 

 



                                                                                           

 

Referente al clásico problema de la dieta, Castillo & Cols, 2002, presentan la siguiente  

Figura 1: Formulación Matemática Problema de la Dieta  

 

Fuente: Castillo & Cols, 2002, “Formulación y resolución de modelos de programación 

matemática en ingeniería y ciencia”. 

El problema de la dieta presentado se enfoca en determinar las cantidades optimas de 

diferentes nutrientes que deben ingerirse con tal de garantizar condiciones de nutrición según 

la norma y minimizar los costos de compra de los nutrientes. Dado lo anterior con dicha 

formulación expuesta se puede determinar la cantidad de alimentos específicos con tal de que 

se satisfagan los mínimos aconsejados y se alcance un precio total mínimo. 

 



                                                                                           

 

Ahora, desde el punto de vista de la formulación en Software, el código fuente (Anexo 

1) permite apreciar que la formulación presenta una definición de los nutrientes, alimentos, 

las cantidades mínimas y costos de estos, además se define una matriz de cada nutriente por 

alimento, para luego definir las variables de optimización, la función objetivo y las 

restricciones.  

Lo importante de este modelo es que permite tener una idea de los aspectos a 

considerar dentro de la programación matemática, y los puntos clave que permiten agilizar 

la ejecución de esta, como podría ser el cargar los datos desde una base, con tal de no tener 

que definirlos uno a uno en el código fuente. 

 

b) Casos de Programación Lineal de Richard, B. 2009 

 

De la misma forma, la literatura respecto a los modelos de optimización es variada, 

por ejemplo, en el libro de Administración de Operaciones (Richard, 2009), se analizan 

varios de los clásicos modelos como, por ejemplo: 

✓ Planeación de operaciones y ventas agregadas. 

✓ Análisis de la productividad en la producción/servicios 

✓ Planeación de los productos 

✓ Rutas de los productos 

✓ Programación de vehículos/cuadrillas 

✓ Control de procesos 

✓ Control de inventarios 

✓ Programación de la distribución 

✓ Estudios para ubicar la planta 



                                                                                           

 

✓ Manejo de materiales 

 

Lo anterior permite entender la lógica tras la optimización, y ver la gran variedad de 

aplicaciones existentes, con la finalidad de poder extraer desde dichos modelos estructuras 

que permitan asimilarse a la optimización de menús de alimentación. Ahora bien, lo que se 

presenta en dicha bibliografía se encuentra en un nivel básico de la programación lineal, por 

lo cual es necesario complementar con bibliografía avanzada. 

 

c) Modelo Matemático de Guala y Marenco, 2013 

Dado que es necesario conocer modelos avanzados de programación lineal, se tienen 

diversos estudios referentes a los modelos de optimización de servicios, uno de ellos 

relacionados a la aplicación de un modelo de programación lineal entera para la optimización 

de los menús de un hospital de la provincia de Buenos Aires, Argentina, (Guala y Marenco, 

2013). En dicho modelo, se realiza un trabajo bastante complejo, en el cual se definieron una 

serie de variables y restricciones, que luego de ser programado en el lenguaje Zimpl y 

ejecutado en el software scip 3.0.0 permitió generar propuestas gastronómicas factibles y 

aplicables para servicios de colaciones con una optimización de los costos. 

 

 

 

 

 

 



                                                                                           

 

A continuación, se presenta el modelo matemático de Guala y Marenco, 2013: 

Figura 2: Modelo de programación lineal entera de menús semanales de colaciones 

 

Fuente: Modelo Matemático de Guala y Marenco, 2013 

 

 



                                                                                           

 

 

d) Modelo Matemático de Beltrán, 2011 

 

De igual forma el modelo de costo mínimo de una dieta balanceada para la población 

de Bogotá diseñado por Juan Beltrán (Beltrán, 2011), permite tener una idea bastante acotada 

sobre la optimización enfocada al sector alimenticio, considerando un modelo matemático 

ejecutado a través del software LP Solve IDE que permitió la reducción de los costos en 

cuatro rangos de edad para la población de la localidad de estudio. 

 



                                                                                           

 

e) Planificación de producción de alimentos de Vergara, 2017 

Además de lo anterior, es necesario conocer el funcionamiento y la lógica tras los 

procesos de planificación de la producciones de alimentos, para lo cual los textos como el de 

la tesis de Priscila Vergara Sáez (Vergara, 2017), permiten, a través de la incorporación de 

un sistema con una lógica inteligente, conocer sistemas de optimización que logran la 

reducción en el tiempo de planificación y además beneficios económicos importantes debido 

a la disminución de los costos de los platos seleccionados para los menús a ofrecer a los 

clientes.  

Otros de los textos relacionados a poder comprender como se gestionan los centros 

de preparaciones de alimentos como hoteles y restaurantes son los de Jorge Aguilar López 

(Aguilar, 2014) y Ron Heddy (Heddy, 2011), los cuales explican cómo se funcionan, 

estandarizan y optimizan dichos complejos, con la finalidad de entregar el mejor producto en 

base a los estándares requeridos por los clientes, 

 

Finalmente, y considerando que la propuesta de los modelos revisados no considera 

la normativa nutricional vigente, para poder optimizar la planificación de menús semanales 

de acuerdo con los requerimientos nutricionales, es necesario basarse en los requisitos de la 

OMS y realidad local, permitiría minimizar los costos diarios de los Centros de Salud. 

  



                                                                                           

 

Capítulo 3: Identificación del problema 

En este capítulo se presentará un análisis de la relevancia del problema, la descripción 

de este y la formulación de preguntas de investigación relacionadas. 

3.1. Relevancia 

La programación de menús semanales en centros de salud siempre ha sido un área 

compleja que involucra varios factores: estándares alimentarios, variedad, costos, entre otros. 

En este trabajo presentamos la optimización de la planificación de menús semanales de la 

central de alimentación en un hospital de mediana complejidad. En este contexto, la 

programación del menú contempla el desayuno, almuerzo, once y cena en pacientes con 

régimen liviano. El objetivo de la optimización de la planificación es proponer un menú 

semanal que minimice los costos respetando la normativa nutricional vigente de salud. Los 

resultados muestran mejoras de un 21 % a un 25 % comparados con los costos obtenidos por 

los métodos manuales utilizados actualmente. 

3.2. Descripción 

Actualmente el Hospital de Constitución se encuentra en un proceso de reducción de 

gastos, lo cual se debe a un plan de mejora de la eficiencia operacional, en el marco del nuevo 

gobierno de D. Sebastián Piñera Echeñique. Dentro de las líneas en las cuales se está 

trabajando se encuentran la gestión de inventarios de medicamentos, ejecución de Horas 

extraordinarias, y reducción de costos asociados a los servicios. 

Dentro del eje de reducción de costos asociados a servicios, se encuentra inmerso lo 

que se relaciona a la preparación de Menús de la Central de Alimentación del Hospital de 

Constitución, donde se ha podido detectar que no existe un control adecuado del gasto ni una 

metodología de optimización de costos de preparación de alimentos. 



                                                                                           

 

Referente al control del gasto, la Unidad de Administración y Finanzas se encarga 

solamente de devengar, pagar y registrar las facturas relacionadas a la compra de insumos 

para la preparación de los menús de la Central de alimentación, sin llevar un control del gasto, 

tener una idea de cuáles son los insumos que representan la mayor proporción de este, y si es 

que existe una estacionalidad o un patrón referente a la cantidad por mes. 

Referente a la optimización de los costos de preparación de los menús, se tiene que la 

Central de alimentación se encarga de definir los menús mensuales, respecto a su propia 

experiencia y enfocándose solo en lo nutricional, dejando de lado los costos relacionados a 

los insumos. 

Todos los puntos anteriormente presentados están relacionados para poder realizar 

una reducción de gasto enfocada al ítem de alimentación, en primer lugar, se debe tener 

claridad de los costos históricos asociados a esto, luego del análisis de los menús, para 

finalmente generar un modelo de optimización que busca ser un recurso y alternativa de 

solución a la gestión de la Institución. 

De acuerdo con los puntos anteriores es que se ha decidido diseñar al Hospital de 

Constitución, un sistema de optimización de costos basado en programación lineal, para que 

sea implementado en el año 2019 y con eso mejorar los niveles de control y gestión del gasto 

de la Central de alimentación, asegurando la calidad de los procesos para satisfacer las 

necesidades de los usuarios y mejorar la eficiencia presupuestaria. 

  



                                                                                           

 

3.3. Pregunta de investigación 

Considerando el punto principal del trabajo de grado se tiene la siguiente pregunta de 

investigación: 

¿Cuánto se puede disminuir los costos de los menús semanales de la central de 

alimentación del Hospital de Constitución considerando la normativa nutricional vigente? 

Derivado de lo anterior se presentan otras preguntas: 

 ¿Qué información es necesaria para optimizar los costos de la Central de Alimentación? 

 ¿Cuánto representa el gasto en el ítem de alimentación referente al presupuesto del 

Hospital de Constitución? 

 ¿Cuántos son los costos de los menús semanales de la Central de Alimentación del 

Hospital de Constitución considerando la normativa nutricional vigente? 

3.4. Hipótesis 

Dados los puntos anteriores, se plantea la siguiente hipótesis: 

“Aplicando un modelo de optimización enfocado en programación lineal a los menús 

diarios de la Central de Alimentación del Hospital de Constitución, se reducirá un 20 % y se 

mejorará la calidad del servicio”.



                                                                                           

 

Capítulo 4: Objetivos 

En este capítulo se presentarán el objetivo general y los objetivos específicos del 

proyecto. 

4.1. Objetivo general 

Optimizar la planificación de menús semanales de la Central de Alimentación del 

Hospital de Constitución en el año 2019 considerando la normativa nutricional vigente 

mediante un modelo de programación lineal entera que sea capaz de reducir los costos. 

4.2. Objetivos específicos 

Dentro de los objetivos específicos se tiene lo siguiente: 

 Identificar las actividades de la actual planificación, gestión y producción de menús y 

especificaciones técnicas de la Central de Alimentación del Hospital de Constitución. 

 Cuantificar los costos involucrados en la producción de menús semanales de la Central 

de Alimentación del Hospital de Constitución. 

 Desarrollar un modelo de optimización en base a programación lineal entera que permita 

minimizar los costos de los menús semanales y cumplir con la normativa nutricional 

vigente. 



                                                                                           

 

Capítulo 5: Metodología 

En este capítulo se presentará el método y las técnicas a emplear en el desarrollo del 

Trabajo de grado. 

5.1. Metodología 

La metodología para utilizar en el desarrollo del presente proyecto se divide en nueve 

etapas fundamentales, con el fin de cumplir con el objetivo general y los objetivos 

específicos. Dichas etapas se presentan a continuación: 

Etapa 1: Definición del proyecto. 

En primer lugar, es necesario establecer cuál será el proyecto, el área donde se va a 

desarrollar, los objetivos de éste, los alcances, lo que se espera del trabajo. Esto para orientar 

el resto de los pasos. 

Etapa 2: Recopilación y análisis de información.  

En segundo lugar, se debe hacer un análisis de la información proveniente de la 

literatura referente a los modelos de optimización lineal, con el fin de conocer el 

procedimiento a seguir y cada una de las herramientas a utilizar, desarrollado en la discusión 

bibliográfica y contextualización del problema. Además de lo anterior se debe entender el 

trabajo de la Central de Alimentación del Hospital de Constitución, en relación con el 

funcionamiento y preparación de menús, para lo cual se realizarán recopilaciones de la 

información existente día a día para ver la actividad real de la unidad; se analizarán los 

procesos, determinar roles y actividades asociadas. 

Etapa 3: definición de datos relevantes. 

 En tercer lugar, se deben definir los datos relevantes a trabajar en el proyecto, dentro 



                                                                                           

 

de los cuales se tienen los relacionados a costos de insumos, tipos de menús de alimentación 

y aportes nutricionales de cada uno de ellos, días cama de hospitalizados, etc. 

Etapa 4: Recopilación de datos relevantes. 

En cuarto lugar, y una vez definidos los datos relevantes a trabajar en el proyecto, se 

debe proceder a la recopilación de estos, para lo cual se deben realizar los procedimientos 

necesarios para la obtención de estos. 

Etapa 5: Análisis y estandarización de datos relevantes. 

En quinto lugar, y una vez recolectados los datos relevantes a trabajar en el proyecto, 

se debe trabajar con ellos, con la finalidad de poder generar información útil para poder 

cuantificar los costos involucrados en la producción de menús semanales de la Central de 

Alimentación del Hospital de Constitución. 

Etapa 6: Desarrollo de modelo de optimización lineal. 

Una vez teniendo todos los datos necesarios, se procederá a desarrollar y aplicar un 

modelo de optimización basado en programación lineal entera que sea capaz de minimizar 

los costos de preparación de los menús semanales de la Central de Alimentación. 

Etapa 7: Diseño de un sistema de optimización. 

Definiendo el modelo matemático, este será representado en algún software que 

permita modelar problemas de optimización utilizando un lenguaje de programación como 

por ejemplo GAMS (General Algebraic Modeling System), AMPL (A Mathematical 

Programming Language), OPL (Optimization Programming Language) etc. , y que además 

permita exportar los resultados a una base de datos MS Excel, con la finalidad de que se 

entregue la programación necesaria de los menús diarios considerando la optimización de los 

costos. 



                                                                                           

 

Etapa 8: Análisis de resultados de aplicación del modelo. 

 Teniendo el modelo desarrollado, se realizará una comparación de costos de la 

programación de menús aplicando el modelo en comparación con los costos de programación 

de los menús realizados por la nutricionista para el año 2017. Con la comparación se 

procederá a contrastar la hipótesis y analizar los resultados. 

Etapa 9: Implementación  

En esta etapa se desarrolla la propuesta de implementación de las herramientas 

desarrolladas. Dicha propuesta corresponde a una planificación, en la cual se detallarán cada 

uno de los pasos a seguir, con el fin de lograr una implementación del sistema propuesto y 

con eso mejorar los niveles de control y gestión del gasto de la Central de Alimentación, 

asegurando la calidad de los procesos para satisfacer las necesidades de los usuarios y 

mejorar la eficiencia presupuestaria de la Institución. 



                                                                                           

 

Capítulo 6: Desarrollo 

En este capítulo se presentará los resultados, la discusión y conclusiones del trabajo 

de grado. 

6.1. Resultados esperados 

A continuación, se presentan los resultados esperados del proyecto: 

 Desarrollar una base de datos históricos de costos de menús, ingredientes, aportes 

nutricionales y de días cama de hospitalización. 

 Generar un modelo de programación lineal entera, que permita optimizar la programación 

de los menús diarios de la Central de Alimentación del Hospital de Constitución. 

 Diseñar un sistema que permita a la nutricionista del Hospital de Constitución realizar la 

programación de sus menús diarios minimizando los costos. 

 Realizar una propuesta de implementación del sistema a la Central de Alimentación del 

Hospital de Constitución. 

6.2. Resultados obtenidos 

A continuación, se presentan los resultados esperados del proyecto por cada una de 

las etapas definida en la metodología: 

6.2.1 Etapa 1: Definición del proyecto. 

En esta etapa se procedió a conocer el estado actual del Hospital de Constitución, para 

lo cual se realizaron reuniones de trabajo con la Subdirectora Administrativa y la Jefa de 

Finanzas del establecimiento. De dichas reuniones se desprendió que el Hospital se encuentra 

en un proceso de reducción de gastos, por políticas públicas instauradas desde el nivel central. 

Dentro del eje de reducción de costos asociados a servicios, se tiene inmerso lo que se 



                                                                                           

 

relaciona a la preparación de Menús de la Central de Alimentación del Hospital de 

Constitución, donde han podido detectar que no existe un control adecuado del gasto ni una 

metodología de optimización de costos de preparación de alimentos. 

Motivo de lo anterior es que se define la realización de un proyecto de optimización 

de la planificación de menús semanales para el régimen liviano de la Central de Alimentación 

en el Hospital de Constitución, con la finalidad poder reducir los costos anuales sujetos al 

Ítem de Alimentación. 

6.2.2 Etapa 2: Recopilación y análisis de información. 

En esta etapa se procedió a realizar recopilaciones de la información existente día a 

día del proceso para ver el funcionamiento real de la unidad de alimentación.  Para lo cual se 

procedió a solicitar información y entrevistar a la Nutricionista Jefe Srta. Macarena Castillo 

Pérez.  

Según lo anterior se pudo apreciar que dicha unidad juega un rol importante en la 

recuperación y mantención del estado de salud del individuo hospitalizado. Forma parte del 

servicio de alimentación y nutrición del Hospital de Constitución y depende jerárquicamente 

de la subdirección médica del establecimiento. Su función es otorgar alimentación completa 

a los usuarios hospitalizados de modo que a través de la dietoterapia se pueda contribuir a la 

mantención y/o recuperación de la salud y entregar alimentación en forma parcial a los niños 

y niñas pertenecientes a la sala cuna y jardín infantil del establecimiento. En esta unidad se 

ejecutan todos los procesos destinados a la elaboración de preparaciones culinarias en base a 

regímenes científica y técnicamente elaborados. 

El nutricionista jefe del servicio de Alimentación y Nutrición establece los estándares 

de calidad técnica para la Planificación Alimentaria Nutricional considerando: 



                                                                                           

 

 Calidad Nutricional: La distribución energética de Suficiencia Nutritiva: para determinar 

el cálculo de nutrientes a aportar se consideran las recomendaciones internacionales de 

la FAO/OMS/UNU. Dicho cálculo se actualiza de acuerdo con las publicaciones 

científicas de los organismos internacionales. 

 macronutrientes considera los siguientes rangos: Proteínas 12 – 16%   Carbohidratos 50 

– 60% Grasas 25 – 30% 

Referente a la planificación alimentario nutricional se materializa en una minuta 

diaria, herramienta técnica que incorpora un listado de alimentos y/o preparaciones, la 

definición de tiempos de comida (desayuno, almuerzo, once y cena) y el aporte de calorías y 

nutrientes; con el propósito de dar cumplimiento a las normas de calidad alimentario 

nutricional y satisfacer los requerimientos de los individuos, para contribuir a mantener o 

recuperar su estado de salud.  

La elaboración del set de minutas estandarizadas es de responsabilidad del 

nutricionista jefe de la unidad de producción en colaboración con nutricionistas clínicos. 

Dichas minutas desarrolladas cuentan con atributos como: 

 Variedad: para estimular el interés por la dieta al contraponer sabores, texturas colores y 

formas. 

 Intervalos y tiempos de comida: los tiempos de comida no podrán ser inferiores a 4 

(desayuno, almuerzo, once y cena) y el intervalo entre la última comida y la primera del 

día siguiente no podrá exceder a las 12 horas. 

 Ración Alimentaria: Considerando que la alimentación es parte de la indicación clínica 

del tratamiento de los pacientes, por lo cual la dietoterapia estará de acuerdo a la patología 

y requerimientos nutricionales, la unidad de alimentación deberá incluir las 



                                                                                           

 

modificaciones que indique el médico y/o nutricionista clínica  en relación a consistencia, 

digestibilidad, selección de nutrientes y aspectos organolépticos, los que originaran los 

regímenes especiales y deberán ser elaborados en forma separada, con las restricciones 

correspondientes. 

 Regímenes: Los regímenes básicos incluidos en el establecimiento de salud son: 

Completo o Común, Liviano, Blando sin Residuos, Liquido, Liquido frio y Hídrico. Los 

regímenes especiales incluidos son: Hipo o Hiperglucidico, Hipo o Hipercalórico, Hipo 

o Hiperproteico, Hipo sódico y Diabético., Dichos regímenes especiales podrán ser 

solicitados en diferentes consistencias: entero, blando, papilla, tamizado y líquido. 

Además, se podrán requerir otros regímenes que no son de preparación diaria, pero 

indispensables para determinados pacientes (Celiaco, APLV, etc). El régimen completo 

para pacientes adultos deberá tener un aporte calórico entre 1000 y 2500 calorías diarias, 

respetando las condiciones para el cuadro clínico y condiciones basales del paciente 

Dentro de la información facilitada por la Nutricionista Jefe se tuvo lo siguiente: 

 Informe de PROCEDIMIENTOS OPERATIVOS ESTANDARIZADOS DE 

PREPARACIONES del Hospital de Constitución, el cual tiene como objetivo ser una 

guía específica para toda persona que trabaje o ingrese a trabajar en la preparación de 

regímenes en la Unidad Central de Producción de Alimentación del Hospital de 

Constitución, asegurando al máximo que la tarea sea realizada en forma segura y obtener 

un mismo producto. 

  



                                                                                           

 

Figura 3: Documento Procedimiento Operativos estandarizados de preparaciones 

 

Fuente: Catalina Moya Rojas Interna Nutrición y dietética Hospital de Constitución 

 

 Documento de PROCEDIMIENTOS OPERATIVOS ESTANDARIZADOS RÉGIMEN 

PAPILLA LIVIANA ADULTO del Hospital de Constitución, el cual indica los procesos 

de preparación de papillas con sus respectivos gramajes y aportes nutricionales. 



                                                                                           

 

Figura 4 Documento procedimientos operativos estandarizados régimen papilla liviana adulto 

 

Fuente. Macarena Castillo Pérez, Nutricionista Hospital de Constitución. 

 

 Informe de PROCEDIMIENTOS OPERATIVOS ESTANDARIZADOS DE LAS 

PREPARACIONES DEL JARDÍN INFANTIL UCP Hospital de Constitución, objetivo 

ser una guía específica para toda persona que trabaje o ingrese a trabajar en la preparación 

de regímenes en la Unidad Central de Producción de Alimentación del Hospital de 

Constitución, asegurando al máximo que la tarea sea realizada en forma segura y obtener 

un mismo producto. 

 



                                                                                           

 

Figura 5. Documento POE de las preparaciones del Jardín Infantil 

 

Fuente. Catalina Moya Rojas Interna Nutrición y dietética Hospital de Constitución. 

 

6.2.3 Etapa 3: Definición de datos relevantes. 

En esta etapa se realizó una reunión con Subdirectora Administrativa y Jefa Servicio 

de Orientación Médico Estadístico Sra. Sandra Luna Castro, Jefa de Administración y 

Finanzas Srta. María Paz Quiroz Castillo y jefa de Central de Alimentación Srta. Macarena 

Castillo Pérez, en la cual se definieron los datos que podían ser aportados al proyecto y que 

eran relevantes para el análisis, dentro de los cuales se tiene: 



                                                                                           

 

Tabla 1: Información Relevante 

Unidad Dato Necesario 

Unidad de Administración 

y Finanzas 

Dato 1.1: Informes de Ejecución presupuestaria. 

Dato 1.2 Datos de orden de compra relacionadas a 

alimentación 

Servicio de Orientación 

Médico Estadístico 

Dato 2.1 Datos de censo mensual de atención de 

hospitalización y uso de camas por servicio clínico. 

Dato 2.2 Datos históricos de ingresos y egresos de atención 

de hospitalización y uso de camas por servicio clínico. 

Central de Alimentación 

Dato 3.1: Tipos de Menús del Hospital de Constitución. 

Dato 3.2: Tipos de Platos por cada tipo de menú. 

Dato 3.3: Ingredientes de cada uno de los platos. 

Dato 3.4: Aportes nutricionales de cada uno de los platos. 

Dato 3.5: Minutas por año. 

Fuente: Elaboración Propia 

6.2.4 Etapa 4: Recopilación de datos relevantes. 

En cuarto lugar, y una vez definidos los datos relevantes a trabajar en el proyecto, se 

debe proceder a la recopilación de estos, para lo cual se deben realizar los procedimientos 

necesarios para la obtención de estos, para lo cual se tiene lo siguiente: 

 Jefa de Administración y Finanzas Srta. María Paz Quiroz Castillo facilita información 

de ejecución presupuestaria y números de orden de compra relacionada a alimentación. 



                                                                                           

 

Figura 6. Ejemplo Archivo Informe ejecución presupuestaria 2017 

 

Fuente. Sistema de Información para la Gestión Financiera del Estado SIGFE. 

 



                                                                                           

 

Figura 7. Ejemplo Archivo Excel Base de Datos Licitaciones Central de Alimentación 

 

Fuente. Unidad de Abastecimiento Hospital de Constitución. 

 

Una vez obtenidas los números de orden de compra, se procede a ingresar a mercado 

público, buscar y descargar cada una de ellas. 



                                                                                           

 

Figura 8. Ejemplo Búsqueda Orden de Compra en Sitio Web de www.mercadopublico.cl 

 
Fuente. Mercado Público. 

 

Figura 9 Ejemplo Orden de Compra 

 
Fuente. Mercado Público. 

 



                                                                                           

 

 Subdirectora Administrativa y Jefa Servicio de Orientación Médico Estadístico Sra. 

Sandra Luna Castro, facilita datos de censo mensual de atención de hospitalización y uso 

de camas por servicio clínico y Datos históricos de ingresos y egresos de atención de 

hospitalización y uso de camas por servicio clínico año 2016, 2017 y 2018. 

Figura 10. Ejemplo Planilla de Datos Excel de censo mensual de atención de 

hospitalización y uso de camas por servicio clínico Enero 2018 

 

Fuente Servicio de Orientación Médico Estadístico Hospital de Constitución. 

SERVICIO DE SALUD DEL MAULE

HOSPITAL  : CONSTITUCION

MES : ENERO 2018

URGENCIA APS CAE
OTRO 

HOSPITAL

OTRA 

PROCED
TRASLADOS TOTAL

ALTA AL 

HOGAR O A 

OTRO 

ESTABLECIMI

ENTO

TRASLADO A 

OTRO 

SERVICIO 

DEL 

HOSPITAL

FALLECIDOS TOTAL DISPONIBLES OCUPADOS TOTAL BENEFIC
PROM. DÍAS 

ESTADA
LETALIDAD

ÍNDICE 

OCUPACIONAL

INTERV. 

SUSTITUCIÓN

ÍNDICE 

ROTACIÓN

TOTAL ESTABLECIMIENTO 75 19 288 0 0 0 0 0 288 266 0 6 272 35 0 2.341 945 874 867 0 3,2 2,2% 40,4% 5,1 3,6

20-110 MEDICINA BASICA 18 13 125 125 117 6 123 15 574 485 482 482 3,9 4,9% 84,5% 0,7 6,8

20-120 CIRUGÍA BASICA 18 3 70 70 60 60 13 558 241 179 179 3,0 43,2% 5,3 3,3

20-130 TRAUMATOLOGÍA Y ORTOPEDIA 0 0 0

20-140 CIRUGÍA INFANTIL 0 0 0

20-145 AREA QUIRURG.INFANTIL INDIF. 0 0 0

20-150 PEDIATRÍA 15 1 27 27 26 26 2 465 67 59 59 2,3 14,4% 15,3 1,7

20-151 NEONATOLOGÍA INCUBADORAS 0 0 0

20-152 NEONATOLOGÍA CUNAS 0 0 0

20-160 OBSTETRICIA Y GINECOLOGÍA 20 2 59 59 58 58 3 620 142 147 147 2,5 22,9% 8,2 2,9

20-161 OBSTETRICIA 0 0 0

20-162 GINECOLOGÍA 0 0 0

20-211 PSIQUIATRÍA CORTA ESTADIA 0 0 0

20-220 OFTALMOLOGÍA 0 0 0

20-240 OTORRINOLARINGOLOGÍA 0 0 0

20-250 UROLOGÍA 0 0 0

20-300 UNIDAD EMERGENCIA INDIF 0 0 0

20-330 PENSIONADO 4 0 7 7 5 5 2 124 10 7 1,4 8,1% 22,8 1,3

20-311 UCI NEONATOLOGÍA 0 0 0

20-312 UCI ADULTO 0 0 0

20-313 UCI PEDIATRÍA 0 0 0

20-321 U.T.I. MEDICINA  INTERMEDIA 0 0 0

20-322 U.T.I. CIRUGIA  INTERMEDIA 0 0 0

20-323 U.T.I. PEDIATRÍA INTERMEDIA 0 0 0

20-324 U.T.I. NEONAT. INTERMEDIA 0 0 0

20-115 MEDICINA AGUDOS 0 0 0

20-010 AREA MEDICA 0 0 0

20-125 CIRUGÍA AGUDOS 0 0 0

20-020 AREA QUIRURGICA INDIFERENC. 0 0 0

20-999 INDIFERENCIADO 0 0 0

CÓDIGO ESPECIALIDAD DS BENEF SECCIÓN B.-   HOSPITALIZACION AMBULATORIA

02-03-001

MEDICINA, CIRUGÍA, PEDIATRÍA, 

OBSTETRICIA-GINECOLOGÍA Y 

ESPECIALIDADES 867

N° 

CAMAS 

(a)

DIAS 

TOTAL

(b)

BENEF.

 ( c )

02-03-002 UNID CUIDADOS INTENSIV (UCI) 0 02-03-010 H.DIURNA PSIQUIAT

02-03-012 GERIATRÍA Y CRÓNICOS (*) 02-03-011 OBS. AMBUL. DIURNA

02-03-109 PSIQUIATRÍA CORTA ESTADIA 0

02-03-110 PSIQUIATRÍA MEDIANA ESTADIA NUMERO

02-03-009 PSIQUIATRÍA CRÓNICOS (*) 02-03-010 DIA CAMA INTEGRAL PSIQ DIURNO

02-03-209 DESINTOX ALCOHOL Y DROGAS 02-03-013 DIA EST. CAMARA HIPERBARICA

20-03-07 MED FORENSE MED COMPLEJ 01-01-106

20-03-08 MED FORENSE ALTA COMPLEJ 01-01-107 13

02-03-005 UNID TRAT INTERMEDIO 0 02-99-999 TOTAL 13

02-03-008 INCUBADORA 0

02-03-015 CUNA RN EN OBSERVACIÓN (**) JEFE DE ESTADISTICA

02-99-999 TOTAL 867

(*) EN ESTOS CASOS, POR LAS CARACTERÍSTICAS DE LAS HOSPITALIZACIONES SE CONSIDERAN LOS DÍAS CAMAS OCUPADOS EN EL MES.

(**) SOLO APLICABLE AL RECIÉN NACIDO EN OBSERVACIÓN QUE NO GENERA INGRESO Y EGRESO HOSPITALARIO.        SE INCLUYE EN ESTA SECCIÓN PARA FACILITAR SU FACTURACIÓN ( NO SE REGISTRA EN SECCIÓN  A ).

REM 20 ATENCION DE HOSPITALIZACION Y USO DE CAMAS POR SERVICIO CLINICO

CÓDIGOS SERVICIOS CLÍNICOS
DOTACION DE 

CAMAS

EXISTENCIA 

MES 

ANTERIOR

INGRESOS EGRESOS

EXISTENCIA 

MES 

SIGUIENTE

INGRESO-

EGRESO 

MISMO 

DIA

DIAS CAMA

AT. MED a RN EN SALA DE PARTO/PABELLON 

CON/SIN REANIMACIÓN CARDIORRESPIRATORIA

DÍAS ESTADA DE LOS EGRESADOS
DÍAS 

SERV. 

CLÍNICO 

INHABILIT

ADO

INDICADORES

TIPO DE CAMA NO 

HOSPITALARIA

MISCELÁNEOS

ASIST CARDIÓLOGO A CIR. NO CARDIACA



                                                                                           

 

 

Figura 11. Ejemplo de Base Access de Datos históricos de ingresos y egresos de atención 

de hospitalización y uso de camas por servicio clínico abril 2017 

 
Fuente. Servicio de Orientación Médico Estadístico Hospital de Constitución. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



                                                                                           

 

 Jefa de Central de Alimentación Srta. Macarena Castillo Pérez facilita Menús, Tipos 

Ingredientes de cada uno de los platos Aportes nutricionales de cada uno de los platos y 

Minutas de los años 2016, 2017, y 2018 

Figura 12. Ejemplo Archivo Minutas Hospital de Constitución enero 2018 

 

Fuente. Central de Alimentación Hospital de Constitución. 



                                                                                           

 

 

Figura 13. Archivo Excel Aportes nutricionales de cada uno de los platos Hospital de 

Constitución 

 
Fuente. Central de Alimentación Hospital de Constitución. 

 

6.2.5 Etapa 5: Análisis y estandarización de datos relevantes. 

Una vez recolectados los datos relevantes a trabajar en el proyecto, con la finalidad 

de poder generar información útil para poder cuantificar los costos involucrados en la 

producción de menús semanales de la Central de Alimentación del Hospital de Constitución, 

se crea una sola planilla en Excel en la cual se trabaja y estandarizan los datos recolectados. 



                                                                                           

 

Figura 14. Base de datos con información relevante 

 

Fuente. Elaboración Propia. 

 

Según lo anterior, en dicha planilla se estandarizaron datos como las ejecuciones 

presupuestarias, órdenes de compra, censo mensual, egresos hospitalarios, información de 

aportes nutricionales y minutas. 

Una vez estandarizados los datos, se procede a analizar la información y depurar los 

datos críticos necesarios para la ejecución de un modelo de optimización de las preparaciones 

de menús del Hospital. 

6.2.6 Etapa 6: Desarrollo de modelo de optimización lineal. 

Una vez teniendo todos los datos necesarios, se procederá a desarrollar y aplicar un 

modelo de optimización basado en programación lineal entera que sea capaz de minimizar 



                                                                                           

 

los costos de preparación de los menús semanales de la Central de Alimentación. 

Dicho modelo se presenta a continuación: 

SEA: 

 ING: conjunto de ingredientes. Utilizamos habitualmente el índice k ∈  ING para 

referirnos a los ingredientes 

 PL: Conjunto de platos disponibles. PL = 1 para Desayuno, 2 para Almuerzo, 3 para 

Postre Almuerzo, 4 Once, 5 para Cena y 6 para Postre Cena. Se utilizará el índice i para 

referirnos a los elementos de PL 

 JN: conjunto de colaciones a lo largo de los n días del horizonte de planificación. Se 

utilizará el índice j para referirnos a los elementos de JN 

 AT: conjunto de atributos nutricionales dado por la siguiente tabla. Se utilizará el índice 

t para referirnos a los elementos de AT 

  



                                                                                           

 

Tabla 2: Mínimos y máximos atributos nutricionales por persona 

Atributo (t) Min t Max t (OMS) 

Calorías (Kcal) 1000 2500 

Carbohidratos (g) 120 400 

Proteínas (g) 30 100 

Lípidos (g) 20 100 

Sodio (mg) 300 2000 

Fósforo (mg) 300 N/A 

Potasio (mg) 1000 N/A 

Fuente: Documento “PLANIFICACIÓN DEL MENÚ SEMANAL DE COLACIONES DE 

UN HOSPITAL DE ARGENTINA POR MEDIO DE PROGRAMACIÓN 

LINEAL ENTERA” de Sebastián Guala y Javier Marenco 

 

 BSk: Cantidad base para el cálculo proporcional de los atributos del ingrediente k, 

Generalmente BSk = 100 gramos. 

 PRkt: Cantidad del atributo t (en gramos o miligramos) por cada BSk unidades del 

ingrediente k. 

 Mint: Consumo mínimo diario recomendado del atributo t (expresado en las unidades 

correspondientes). 

 Maxt: Consumo máximo diario recomendado del atributo t (expresado en las unidades 

correspondientes). 

 Valork: Precio unitario del ingrediente k (expresado en pesos por kilogramo) 

 Psnetoik: Peso neto utilizado del ingrediente k en cada plato i (expresado en gramos).  



                                                                                           

 

Función objetivo. 

La función objetivo solicita minimizar el costo total de la combinación mensual de 

menús de desayunos, almuerzos, postres de almuerzos, onces, cenas y postres de cenas. 

Ecuación 1. Función objetivo modelo de optimización 

𝑴𝒊𝒏 ∑ ∑ 𝒙𝒊𝒋

𝒋∈𝑱𝑵𝒊∈𝑷𝑳

( ∑ 𝑽𝒂𝒍𝒐𝒓𝒌 ∗ 𝑷𝒔𝒏𝒆𝒕𝒐𝒊𝒌)

𝒌∈𝑰𝑵𝑮

 

Fuente: Elaboración Propia 

Teniendo para cada plato i ∈ PL y cada colación j∈JN, la variable binaria xij, de modo 

tal que xij = 1 si el plato i se sirve en la colación j, y xij = 0 en caso contrario. 

 

Restricciones. 

En dicho modelo se han definido las siguientes restricciones, considerando una 

preparación variada dentro del horizonte de planificación: 

 Límite de platos diarios. Por cada colación se tiene la siguiente restricción de límites por 

platos diarios: 

Ecuación 2. Restricción de límite diario de Desayunos 

∑ 𝒙𝒊𝒋 = 𝟏         ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵

𝒊∈𝑫𝒆𝒔𝒂𝒚𝒖𝒏𝒐

 

Fuente: Elaboración Propia 

 

 

 

 



                                                                                           

 

Ecuación 3. Restricción de límite diario de Almuerzos 

∑ 𝒙𝒊𝒋 = 𝟏         ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵

𝒊∈𝑨𝑳𝒎𝒖𝒆𝒓𝒛𝒐

 

Fuente: Elaboración Propia 

 

Ecuación 4. Restricción de límite diario de Postres para el Almuerzo 

∑ 𝒙𝒊𝒋 = 𝟏         ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵

𝒊∈𝑷𝒐𝒔𝒕𝒓𝒆𝑨

 

Fuente: Elaboración Propia 

 

Ecuación 5. Restricción de límite diario de Onces 

∑ 𝒙𝒊𝒋 = 𝟏         ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵

𝒊∈𝑶𝒏𝒄𝒆

 

Fuente: Elaboración Propia 

 

Ecuación 6. Restricción de límite diario de Cenas 

∑ 𝒙𝒊𝒋 = 𝟏         ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵

𝒊∈𝑪𝒆𝒏𝒂

 

Fuente: Elaboración Propia 

 

Ecuación 7. Restricción de límite diario de Postres de Cena 

∑ 𝒙𝒊𝒋 = 𝟏         ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵

𝒊∈𝑷𝒐𝒔𝒕𝒓𝒆𝑪

 

Fuente: Elaboración Propia 

 

 Consumos mínimos y máximos de cada atributo nutricional. Considerando lo 

indicado por la OMS de mínimos y máximos de atributos nutricionales se definen las 

siguientes restricciones sobre el consumo mínimo y máximo por cada atributo 

nutricional: 



                                                                                           

 

 

Ecuación 8. Restricción de consumo mínimo diario por cada atributo nutricional 

∑ (𝒙𝒊𝒋) ∗ (

𝒊∈𝑷𝑳

∑ (
𝐏𝐑𝐤𝐭 ∗ 𝐏𝐬𝐧𝐞𝐭𝐨𝐢𝐤

𝐁𝐒𝐤
) ≥ 𝑴𝒊𝒏𝒕

𝒌∈𝑨𝑻

                  ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵, 𝒕 ∈ 𝑨𝑻 

Fuente: Elaboración Propia 

 

Ecuación 9. Restricción de consumo máximo diario por cada atributo nutricional 

∑ (𝒙𝒊𝒋) ∗ (

𝒊∈𝑷𝑳

∑ (
𝐏𝐑𝐤𝐭 ∗ 𝐏𝐬𝐧𝐞𝐭𝐨𝐢𝐤

𝐁𝐒𝐤
) ≤ 𝑴𝒂𝒙𝒕

𝒌∈𝑨𝑻

                            ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵, 𝒕 ∈ 𝑨𝑻 

Fuente: Elaboración Propia 

 

 

 Repetición de platos en planificación. Considerando una variabilidad en la planificación 

es que se han establecido una serie de restricciones, que permitían tener una diversidad 

de menús diferentes a lo largo de la programación. En primer lugar, se han definido que 

los desayunos se podrían repetir en una ventana de tres colaciones diarias: 

 

Ecuación 10. Restricción de repetición de Desayunos en horizonte de planificación 

𝒙𝒊𝒋 + 𝒙𝒊𝒋+𝟏 + 𝒙𝒊𝒋+𝟐 ≤ 𝟏                                   ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵, 𝒊 ∈ 𝑫𝒆𝒔𝒂𝒚𝒖𝒏𝒐 

Fuente: Elaboración Propia 

 

 

 

 



                                                                                           

 

Luego, que los Almuerzos se podrían repetir en una ventana de siete colaciones:  

Ecuación 11. Restricción de repetición de Almuerzos en horizonte de planificación 

𝒙𝒊𝒋 + 𝒙𝒊𝒋+𝟏 + 𝒙𝒊𝒋+𝟐 + 𝒙𝒊𝒋+𝟑 + 𝒙𝒊𝒋+𝟒 + 𝒙𝒊𝒋+𝟓 + 𝒙𝒊𝒋+𝟔 ≤ 𝟏        ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵, ∈ 𝑨𝒍𝒎𝒖𝒆𝒓𝒛𝒐 

Fuente: Elaboración Propia 

 

En tercer lugar, se han definido que los postres de almuerzo se podrían repetir en una 

ventana de tres colaciones:  

Ecuación 12. Restricción de repetición de Postres de Almuerzos en horizonte de 

planificación 

𝒙𝒊𝒋 + 𝒙𝒊𝒋+𝟏 + 𝒙𝒊𝒋+𝟐 ≤ 𝟏                                   ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵, 𝒊 ∈ 𝑷𝒐𝒔𝒕𝒓𝒆 𝑨𝒍𝒎𝒖𝒆𝒓𝒛𝒐 

Fuente: Elaboración Propia 

 

También se ha definido que las Onces se podrían repetir en una ventana de tres 

colaciones: 

Ecuación 13. Restricción de repetición de Onces en horizonte de planificación 

𝒙𝒊𝒋 + 𝒙𝒊𝒋+𝟏 + 𝒙𝒊𝒋+𝟐 ≤ 𝟏                                   ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵, 𝒊 ∈ 𝑶𝒏𝒄𝒆 

Fuente: Elaboración Propia 

 

En quinto lugar, se establece que las Cenas se podrían repetir en una ventana de siete 

colaciones:  

Ecuación 14. Restricción de repetición de Cenas en horizonte de planificación 

𝒙𝒊𝒋 + 𝒙𝒊𝒋+𝟏 + 𝒙𝒊𝒋+𝟐 + 𝒙𝒊𝒋+𝟑 + 𝒙𝒊𝒋+𝟒 + 𝒙𝒊𝒋+𝟓 + +𝒙𝒊𝒋+𝟔 ≤ 𝟏                  ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵, 𝒊 ∈ 𝑪𝒆𝒏𝒂 

Fuente: Elaboración Propia 

 



                                                                                           

 

Finalmente, se define que los postres de Cena se podrían repetir en una ventana de 

tres colaciones:  

Ecuación 15. Restricción de repetición de Postres de Cenas en horizonte de planificación 

𝒙𝒊𝒋 + 𝒙𝒊𝒋+𝟏 + 𝒙𝒊𝒋+𝟐 ≤ 𝟏                                   ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵, 𝒊 ∈ 𝑷𝒐𝒔𝒕𝒓𝒆 

Fuente: Elaboración Propia 

 

 Repetición de ingredientes en planificación: También, y con la finalidad de la 

variabilidad en la planificación es que se han establecido una serie de restricciones 

referentes a los ingredientes, que permitan tener una diversidad de menús diferentes a lo 

largo de la programación. En primer lugar, se ha establecido que exista a lo más un plato 

de Pescado en cada colación diaria: 

 

Ecuación 16. Restricción de repetición de ingrediente Pescado en colaciones diarias 

∑ (𝒙𝒊𝒋)

𝒊∈𝑷𝑺𝑪

≤ 𝟏                                   ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵;  𝑷𝑺𝑪 ∈ 𝑰𝑵𝑮 

Fuente: Elaboración Propia 

 

También se tiene que debe existir a lo más un plato de Vacuno en cada colación: 

Ecuación 17. Restricción de repetición de ingrediente Vacuno en colaciones diarias 

∑ (𝒙𝒊𝒋)

𝒊∈𝑽𝑪𝑵

≤ 𝟏                                   ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵;  𝑽𝑪𝑵 ∈ 𝑰𝑵𝑮 

Fuente: Elaboración Propia 

 

En tercer lugar, se tiene que a lo más un plato con Pollo en cada colación: 



                                                                                           

 

Ecuación 18. Restricción de repetición de ingrediente Pollo en colaciones diarias 

∑ (𝒙𝒊𝒋)

𝒊∈𝑷𝑶𝑳𝑳

≤ 𝟏                                   ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵;  𝑷𝑶𝑳𝑳 ∈ 𝑰𝑵𝑮 

Fuente: Elaboración Propia 

 

Otra de las restricciones es que debe existir a lo más un plato con Papas en cada 

colación: 

Ecuación 19. Restricción de repetición de ingrediente Papas en colaciones diarias 

∑ (𝒙𝒊𝒋)

𝒊∈𝑷𝑨𝑷𝑨

≤ 𝟏                                   ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵;  𝑷𝑨𝑷𝑨 ∈ 𝑰𝑵𝑮 

Fuente: Elaboración Propia 

 

En quinto se tiene que a lo más un plato con Arroz en cada colación: 

Ecuación 20. Restricción de repetición de ingrediente Arroz en colaciones diarias 

∑ (𝒙𝒊𝒋)

𝒊∈𝑨𝑹𝑹𝑶𝒁

≤ 𝟏                                   ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵;  𝑨𝑹𝑹𝑶𝒁 ∈ 𝑰𝑵𝑮 

Fuente: Elaboración Propia 

 

Finalmente se tiene que a lo más un plato con Pasta en cada colación: 

Ecuación 21. Restricción de repetición de ingrediente Pasta en colaciones diarias 

∑ (𝒙𝒊𝒋)

𝒊∈𝑷𝑨𝑺𝑻𝑨

≤ 𝟏                                   ∀𝒋 ∈ 𝑱𝑵;  𝑷𝑨𝑺𝑻𝑨 ∈ 𝑰𝑵𝑮 

Fuente: Elaboración Propia 

 

 Naturaleza de variables. Finalmente se define la restricción de que las variables sean 



                                                                                           

 

binarias es decir 0 para indicar si no existe el componente o 1 si existe: 

Ecuación 22. Restricción de naturaleza de las variables 

𝒙𝒊𝒋 ∈ (𝟎, 𝟏)   ∀𝑰 ∈ 𝑷𝑳;  𝑱 ∈ 𝑱𝑵 

Fuente: Elaboración Propia 

 

6.2.7 Etapa 7: Diseño de un sistema de optimización. 

Considerando el modelo definido anteriormente, se procedió a la modelación, 

considerando algún lenguaje de programación y software SOLVER que permitiera resolver 

la problemática. 

Presentación de Alternativas  

En primer lugar, se analizaron las alternativas posibles para el modelamiento del 

problema considerando su grado de complejidad, para lo cual se tuvo lo siguiente: 

 Lenguaje GAMS (General Algebraic Modeling System) – Software GAMS Studio – 

GAMS IDE (graphical integrated development environmen): Utilizado para el 

modelamiento de sistemas de optimización matemática. Su diseño permite modelar y 

resolver problemas lineales, no lineales y optimización entera mixta. Permite trabajar con 

ficheros que contengan todas las instrucciones y datos necesarios del problema, o bien 

recurrir a leer ficheros de datos externos como hojas de cálculo. Nivel de Complejidad y 

aprendizaje: Alto – Factibilidad de Uso: Apropiada 



                                                                                           

 

Figura 15. Logo GAMS 

  

Fuente. Sitio Oficial GAMS. 

 

Figura 161. Interfaz gráfica software GAMS 

 

Fuente. Sitio Oficial GAMS. 

 

 AMPL (A Mathematical Programming Language)  – Software AMPL FOR STUDENTS 

– AMPL IDE (graphical integrated development environmen): Se utiliza para describir y 

solucionar problemas de gran complejidad para computación matemática de gran escala. 

Permite una sintaxis similar a la notación matemática de problemas de optimización, lo 

que permite una definición muy concisa y legible de problemas en el ámbito de 



                                                                                           

 

optimización. Nivel de Complejidad y aprendizaje: Medio – Factibilidad de Uso: 

Apropiada. 

Figura 17. Logo AMPL 

 

Fuente. Sitio Oficial AMPL. 

 

Figura 18. Interfaz gráfica AMPL 

 
Fuente. Sitio Oficial AMPL. 

 



                                                                                           

 

 OPL (Optimization Programming Language) – Software IBM ILOG CPLEX 

Optimization Studio: Introduce, mediante un lenguaje de programación declarativo, las 

características más sobresalientes de la programación con restricciones, dentro del campo 

de los problemas de optimización. Permite resolver problemas de optimización en 

distintos dominios de aplicación, especialmente, aquellos modelables mediante la 

Programación Lineal y la Programación Entera, además tiene la opción de leer datos 

externos y exportar soluciones óptimas. Nivel de Complejidad y aprendizaje: Alto – 

Factibilidad de Uso: Apropiada. 

Figura 19. Logo IBM CPLEX 

 

Fuente. Sitio Oficial IBM. 



                                                                                           

 

 

Figura 20. Interfaz gráfica Software OPL 

 
Fuente. Sitio Oficial IBM. 

 

 Microsoft VBA (Visual Basic for Applications)  – Software Microsoft Excel  – Solver: 

VBA permite a usuarios y programadores ampliar la funcionalidad de programas de la 

suite Microsoft Office, además en conjunto con El Solver, que es una herramienta de 

Microsoft Excel, sirve para resolver problemas de programación lineal utilizando el 

método Simplex. Nivel de Complejidad y aprendizaje: Bajo – Factibilidad de Uso: 

Limitada al Número de Restricciones y variables de trabajo. 



                                                                                           

 

Figura 21. Logo MS Excel 

  

Fuente. Sitio Oficial MS.  

 

Figura 22. Interfaz Solver Excel. 

  

Fuente. Sitio Oficial MS. 

 

 

 

 

 



                                                                                           

 

Selección de Alternativa. 

Considerando las opciones antes mencionadas, se procedió a seleccionar la alternativa 

más adecuada a las necesidades, en primer lugar se descartó la opción de Microsoft VBA 

(Visual Basic for Applications)  – Software Microsoft Excel  – Solver, ya que dada la 

cantidad de variables y restricciones, no es posible modelar el problema en dicho sistema.  

Ahora bien, de las otras 3 alternativas se procedió a seleccionar OPL (Optimization 

Programming Language) – Software IBM ILOG CPLEX Optimization, considerando 

principalmente la ventaja de tener una mayor cantidad de referencias bibliográficas y 

ejemplos de problemas matemáticos de optimización tanto en inglés como español y la 

factibilidad de instalación en los sistemas operativos. 

Instalación y preparación sistema. 

En primer lugar se procedió a descargar el software IBM ILOG CPLEX Optimization Studio 

desde el sitio web oficial https://www.ibm.com/cl-es/products/ilog-cplex-optimization-

studio,  para lo cual es necesario crear una cuenta IBM. Una vez realizado esto se procede a 

realizar la descarga del software ILOG CPLEX Optimization Studio Free Edition V12.8 for 

Windows x86-64 English a través del archivo COSCE128WIN64.exe  (748 MB)  

Descargado el software se procedió a realizar la instalación, ejecutando el archivo 

.EXE y siguiendo las respectivas instrucciones. 

https://www.ibm.com/cl-es/products/ilog-cplex-optimization-studio
https://www.ibm.com/cl-es/products/ilog-cplex-optimization-studio
https://ak-dsw-mul.dhe.ibm.com/sdfdl/v2/fulfill/CNN0IML/Xa.2/Xb.apj9sOpp4FOSoHyNmqI3UWg0VyT2DWx2goaTrMj_DdU/Xc.CNN0IML/COSCE128WIN64.exe/Xd./Xf.LPR.D1VC/Xg.10110275/Xi.ESD-ILOG-OPST-EVAL/XY.regsrvs/XZ.iaGqjbppajtGbtmEO2h13NsVAOc/COSCE128WIN64.exe


                                                                                           

 

 

Figura 23. Instalación software ILOG CPLEX Optimization Studio 

 

Fuente. Sitio Oficial IBM. 

 

Figura 24. Instalación software ILOG CPLEX Optimization Studio. 

 

Fuente. Sitio Oficial IBM. 

 

Finalizada la instalación es necesario ejecuta el software y preparar el espacio de 

trabajo, el cual corresponde a la ubicación física en la cual se encontrarán los archivos de 

trabajo. 



                                                                                           

 

Figura 25. Logo software ILOG CPLEX Optimization Studio 

 

 

Figura 26. Espacio de Trabajo software ILOG CPLEX Optimization Studio 

 

 

Posterior a esto, se debe crear el proyecto de trabajo, agregando la configuración de 

ejecución predeterminada, los modelos, valores y archivos de datos. 



                                                                                           

 

 

Figura 27. Creación de proyecto software ILOG CPLEX Optimization Studio 

 

 

Diseño proyecto. 

Una vez concluidos los pasos anteriores, se inició el trabajo en el proyecto llamado 

DIETA, considerando los siguientes módulos: 

 DIETA.MOD: modulo del software OPL, el cual contendrá todo lo relacionado a la 

programación del modelo de optimización lineal, ya sea función objetivo, restricciones 

etc. 

 DIETA.OPS: modulo del software OPL, el cual contiene la configuración para la 

aplicación del modelo. 

 DIETA.DAT: modulo del software OPL, el cual contendrá todo lo relacionado a los datos 

que se trabajaran. 

Considerando este módulo se cargarán datos desde una base Excel, para lo cual se 

creó y cargo un archivo llamado BD.xlsx 



                                                                                           

 

Figura 28. Contenidos Proyecto software ILOG CPLEX Optimization Studio 

 

 

Dado lo antes descrito y luego de varios meses de programación, se logra tener un 

sistema que es capaz de leer desde una base de datos con información crítica de los diferentes 

platos trabajados dentro del Hospital de Constitución, aplicar optimización basada en 

programación lineal entera y exportar un resultado minimizando los costos, el cual permite 

realizar la programación de las minutas. 

Considerando esto, es que para cada módulo antes descrito se tiene el siguiente 

detalle, el cual es fundamental a la hora de aplicar el sistema: 

 DIETA.MOD: 

En dicho modulo, se trabajó en el código fuente que permite realizar la optimización 

de los menús para la Central de Alimentación. El código se compone de las siguientes partes: 

- Definición de Variables: 

/*Variable Listados de Almuerzos y Cenas*/ 
{string} VarAlmuerzo_Cena =...; 
/*Variable Listados de Desayunos y Onces*/ 
{string} VarDesayuno_Once =...; 
/*Variable Listados de Postres*/ 
{string} VarPostres =...; 
/*Variable Listados de atributos nutricionales */ 
{string} VarAtrib_Nutricional =...; 
 
/*Variables numeros de dias a planificar*/ 
int nuPeriodos = ...; 
range Periodos = 1..nuPeriodos; 
 
/*Variables aportes nutricionales por Almuerzo y Cena*/ 
float Consumo[VarAtrib_Nutricional][VarAlmuerzo_Cena] = ...; 
/*Variables aportes nutricionales por Desayuno y Once*/ 



                                                                                           

 

float ConsumoDesayunoOnce[VarAtrib_Nutricional][VarDesayuno_Once] = ...; 
/*Variables aportes nutricionales por Postres y Cena*/ 
float ConsumoPostres[VarAtrib_Nutricional][VarPostres] = ...; 
 
/*Variables costos por Almuerzo y Cena*/ 
float costInterno[VarAlmuerzo_Cena] = ...; 
/*Variables costos por Desayuno y Once*/ 
float costInternoDesayunoOnce[VarDesayuno_Once] = ...; 
/*Variables costos por Postres*/ 
float costInternoPostres[VarPostres] = ...; 
 
/*Variables de limites atributos nutricionales*/ 
float MinConsumo [VarAtrib_Nutricional] = ...; 
float MAxConsumo [VarAtrib_Nutricional] = ...; 
 
/*Variables binarias de existencia del ingrediente en plato*/ 
float Vacuno[VarAlmuerzo_Cena] = ...; 
float Pollo[VarAlmuerzo_Cena] = ...; 
float Pescado[VarAlmuerzo_Cena] = ...; 
float Papa[VarAlmuerzo_Cena] = ...; 
float Arroz[VarAlmuerzo_Cena] = ...; 
float Pasta[VarAlmuerzo_Cena] = ...; 
 
/*Variables binarias de realizacion plato en periodo*/ 
dvar int prodInterna[VarAlmuerzo_Cena][Periodos] in 0..1;; 
dvar int prodInternaDesayunoOnce[VarDesayuno_Once][Periodos] in 0..1;; 
dvar int prodInternaPostres[VarPostres][Periodos] in 0..1;; 

- Función Objetivo: 

/*FUNCION OBJETIVO:  
MINIMIZAR COSTOS DE DESAYUNO, ALMUERZO, POSTRE ALMUERZO, ONCE, CENA Y POSTRE CENA PARA t 
PERIODOS*/ 
 
/*******************************************************************************************
*************************/ 
 
minimize 
sum(p in VarAlmuerzo_Cena, t in Periodos) costInterno[p]*prodInterna[p][t]  
+ sum(p in VarDesayuno_Once, t in 
Periodos)costInternoDesayunoOnce[p]*prodInternaDesayunoOnce[p][t] 
+ sum(p in VarPostres, t in Periodos)costInternoPostres[p]*prodInternaPostres[p][t]; 

 

- Restricciones: 

/*******************************************************************************************
*************************/ 
/*RESTRICCIONES ALMUERZO CENA*/ 
/*******************************************************************************************
*************************/ 
 
subject to { 
forall (t in Periodos) (sum (p in VarAlmuerzo_Cena) prodInterna[p][t]== 2); 
 
forall( p in VarAlmuerzo_Cena , t in Periodos ) 
      prodInterna[p][t] <= 1; 
       
forall( p in VarAlmuerzo_Cena) 
  sum(t in Periodos)   prodInterna[p][t] <= 1; 
   
/*Restriccion vacuno*/ 
 
forall(t in Periodos ) 
sum(p in VarAlmuerzo_Cena) Vacuno[p] * prodInterna[p][t]  <= 1; 



                                                                                           

 

 
/*Restriccion Pollo */ 
forall(t in Periodos ) 
sum(p in VarAlmuerzo_Cena) Pollo[p] * prodInterna[p][t]  <= 1; 
 
/*Restriccion Pescado */ 
forall(t in Periodos ) 
sum(p in VarAlmuerzo_Cena) Pescado[p] * prodInterna[p][t]  <= 1; 
 
/*Restriccion Papa */ 
forall(t in Periodos ) 
sum(p in VarAlmuerzo_Cena) Papa[p] * prodInterna[p][t]  <= 1; 
 
/*Restriccion Arroz */ 
forall(t in Periodos ) 
sum(p in VarAlmuerzo_Cena) Arroz[p] * prodInterna[p][t]  <= 1; 
 
/*Restriccion Pasta */ 
forall(t in Periodos ) 
sum(p in VarAlmuerzo_Cena) Pasta[p] * prodInterna[p][t]  <= 1; 
 
/*******************************************************************************************
*************************/ 
/*RESTRICCIONES DESAYUNO Y ONCE*/ 
/*******************************************************************************************
*************************/ 
 
/*UN DESAYUNO + UNA ONCE PARA CADA DIA*/ 
forall (t in Periodos) (sum (p in VarDesayuno_Once) prodInternaDesayunoOnce[p][t]== 2); 
 
/*UN DESAYUNO Y UNA ONCE DIFERENTES PARA CADA DIA*/ 
forall (p in VarDesayuno_Once , t in Periodos) prodInternaDesayunoOnce[p][t] <= 1; 
 
/*DESAYUNO/ONCE VARIADOS PARA SEMANA*/ 
forall( p in VarDesayuno_Once) 
prodInternaDesayunoOnce[p][1]+prodInternaDesayunoOnce[p][2]+prodInternaDesayunoOnce[p][3] <= 
1; 
forall( p in VarDesayuno_Once) 
prodInternaDesayunoOnce[p][3]+prodInternaDesayunoOnce[p][4]+prodInternaDesayunoOnce[p][5] <= 
1; 
forall( p in VarDesayuno_Once) 
prodInternaDesayunoOnce[p][5]+prodInternaDesayunoOnce[p][6]+prodInternaDesayunoOnce[p][7] <= 
1; 
forall( p in VarDesayuno_Once) 
prodInternaDesayunoOnce[p][2]+prodInternaDesayunoOnce[p][4] <= 1; 
forall( p in VarDesayuno_Once) 
prodInternaDesayunoOnce[p][4]+prodInternaDesayunoOnce[p][6] <= 1; 
forall( p in VarDesayuno_Once) 
prodInternaDesayunoOnce[p][1]+prodInternaDesayunoOnce[p][7] <= 1; 
 
/*******************************************************************************************
*************************/ 
/*RESTRICCIONES POSTRE*/ 
/*******************************************************************************************
*************************/ 
 
/*DOS POSTRES PARA CADA DIA*/ 
forall (t in Periodos) (sum (p in VarPostres) prodInternaPostres[p][t]== 2); 
 
/*POSTRES DIFERENTES PARA CADA DIA*/ 
forall (p in VarPostres , t in Periodos) prodInternaPostres[p][t] <= 1; 
 
/*POSTRES VARIADOS PARA SEMANA*/ 
 
forall( p in VarPostres) 
prodInternaPostres[p][1]+prodInternaPostres[p][2]+prodInternaPostres[p][3] <= 1; 
forall( p in VarPostres) 



                                                                                           

 

prodInternaPostres[p][3]+prodInternaPostres[p][4]+prodInternaPostres[p][5] <= 1; 
forall( p in VarPostres) 
prodInternaPostres[p][5]+prodInternaPostres[p][6]+prodInternaPostres[p][7] <= 1; 
forall( p in VarPostres) 
prodInternaPostres[p][2]+prodInternaPostres[p][4] <= 1; 
forall( p in VarPostres) 
prodInternaPostres[p][4]+prodInternaPostres[p][6] <= 1; 
forall( p in VarPostres) 
prodInternaPostres[p][1]+prodInternaPostres[p][7] <= 1; 
 
/*******************************************************************************************
*************************/ 
/*RESTRICCIONES CONSUMO MINIMO DE NUTRIENTES*/ 
/*******************************************************************************************
*************************/ 
 
 
forall(r in VarAtrib_Nutricional, t in Periodos ) 
sum(p in VarAlmuerzo_Cena) Consumo[r][p] * prodInterna[p][t]  
+ sum(p in VarPostres) ConsumoPostres[r][p] * prodInternaPostres[p][t]  
+ sum(p in VarDesayuno_Once) ConsumoDesayunoOnce[r][p] * prodInternaDesayunoOnce[p][t] >= 
MinConsumo[r]; 
 
/*******************************************************************************************
*************************/ 
/*RESTRICCIONES CONSUMO MAXIMO DE NUTRIENTES*/ 
/*******************************************************************************************
*************************/ 
 
forall(r in VarAtrib_Nutricional, t in Periodos ) 
sum(p in VarAlmuerzo_Cena) Consumo[r][p] * prodInterna[p][t] 
+ sum(p in VarPostres) ConsumoPostres[r][p] * prodInternaPostres[p][t] 
+ sum(p in VarDesayuno_Once) ConsumoDesayunoOnce[r][p] * prodInternaDesayunoOnce[p][t]  <= 
MAxConsumo[r]; 
 
 
} 

 

 DIETA.DAT: 

En dicho modulo, se trabajó en el código fuente que permite cargar y trabajar con los 

datos, los cuales se encuentran en una base de Excel. El código se compone de las siguientes 

partes: 

- Conexión a Base de datos Excel: 

SheetConnection sheet("BD.xlsx"); 

 
 

- Carga y definicion de Datos: 

 nuPeriodos = 7; 
 
 /*Carga datos de nombres de platos*/ 
 VarAlmuerzo_Cena from SheetRead(sheet,"WSCODIGOS!A2:A37"); 
 VarDesayuno_Once from SheetRead(sheet,"WSCODIGOS!B2:B9"); 
 VarPostres from SheetRead(sheet,"WSCODIGOS!C2:C11"); 
  



                                                                                           

 

 /*Carga datos de nombres de informacion nutricional*/ 
 VarAtrib_Nutricional from SheetRead(sheet,"WSCODIGOS!D2:D8"); 
 
/*Carga datos de informacion nutricional por plato*/ 
 Consumo from SheetRead(sheet,"WSINT1!C2:I37"); 
 ConsumoDesayunoOnce from SheetRead(sheet,"WSINT2!C2:I9");  
 ConsumoPostres from SheetRead(sheet,"WSINT3!C2:I11"); 
  
 /*Carga datos de costos de Almuerzos y Cenas*/ 
  
 costInterno from SheetRead(sheet,"WSCOSTOS1!W2:W37"); 
 costInternoDesayunoOnce from SheetRead(sheet,"WSCOSTOS2!L2:L9"); 
 costInternoPostres from SheetRead(sheet,"WSCOSTOS3!P2:P11"); 
  
  /*Verifica existencia de ingredientes en Almuerzos y Cenas*/ 
 Vacuno from SheetRead(sheet,"WSGR1!X2:X37"); 
 Pescado from SheetRead(sheet,"WSGR1!Y2:X37"); 
 Pollo from SheetRead(sheet,"WSGR1!Z2:Z37"); 
 Papa from SheetRead(sheet,"WSGR1!AA2:AA37"); 
 Arroz from SheetRead(sheet,"WSGR1!AB2:AB37"); 
 Pasta from SheetRead(sheet,"WSGR1!AC2:AC37"); 
  
  
 /*Define Consumos Minimos y Maximos segun OMS*/ 
MinConsumo =[0808.00, 0091.31, 0025.99, 0018.57, 0012.00, 0238.00, 0896.00]; 
MAxConsumo =[2500.00, 0400.00, 0100.00, 0100.00, 2000.00, 9999999, 9999999]; 

 
 

- Exportación de Datos: 

 
 

// Escritura de resultados en archivo excel 
prodInterna to SheetWrite(sheet,"RESULMOD!B2:h37"); 
prodInternaDesayunoOnce to SheetWrite(sheet,"RESULMOD!B48:h55"); 
prodInternaPostres to SheetWrite(sheet,"RESULMOD!B38:h47"); 

 

 BD.xlsx: 

Este archivo corresponde a la base de datos principal, la cual almacena toda la 

información necesaria para poder trabajar con el modelo de optimización, y además almacena 

el resultado de la programación. 

Dicho archivo contiene las siguientes pestañas: 

 WSCODIGOS: Pestaña en la cual se tiene toda la información referente a los nombres 

de los platos, los tipos de atributos, y los respectivos nombres de los ingredientes: 



                                                                                           

 

Figura 29. Pestaña WSCODIGOS base de datos modelo de Optimización 

 

 

 WSGR1, WSGR2 y WSGR3: Pestaña en la cual se tiene toda la información referente a 

los gramajes de los ingredientes por cada uno de los platos de Almuerzo, Cena, Desayuno, 

Once y Postres. 

Figura 30. Pestaña WSGR1 base de datos modelo de Optimización 

 

 

 



                                                                                           

 

 WSINT1, WSINT2 y WSINT3: Pestaña en la cual se tiene toda la información referente 

a los datos nutricionales por cada uno de los platos de Almuerzo, Cena, Desayuno, Once 

y Postres. 

Figura 312. Pestaña WSINT1 base de datos modelo de Optimización 

 

 

 WSCSTI1, WSCSTI2 y WSCSTI3: Pestaña en la cual se tiene toda la información 

referente a los costos por cada uno de los ingredientes de los platos de Almuerzo, Cena, 

Desayuno, Once y Postre, considerando los valores de las respectivas órdenes de compra. 



                                                                                           

 

Figura 32. Pestaña WSCSTI1 base de datos modelo de Optimización 

 

 

 WSCOSTOS1, WSCOSTOS2 y WSCOSTOS3: Pestaña en la cual se generan los 

cálculos referentes a los costos totales por cada por cada uno de los platos de Almuerzo, 

Cena, Desayuno, Once y Postres. 



                                                                                           

 

Figura 333. Pestaña WSCOSTOS1 base de datos modelo de Optimización 

 

 

 RESULMOD: Pestaña en la cual se generan a través del modelo matemático programado 

en OPL CEPLEX la planificación de los Almuerzo, Cena, Desayuno, Once y Postres por 

cada día, además del cálculo del costo correspondiente. 



                                                                                           

 

Figura 344. Pestaña RESULMOD base de datos modelo de Optimización 

 

 

Ejecución del Modelo 

Considerando los módulos descritos anteriormente, se procede a realizar la ejecución 

del proyecto, para lo cual es necesario ingresar al archivo DIETA.MOD y hacer clic en el 

Menú Ejecutar – Boton Ejecutar. Con dicha función el software IBM ILOG CPLEX 

Optimization Studio, lee e interpreta el código fuente, carga los respectivos datos de la Base 

BD.xlsx, y realiza, la optimización correspondiente. Terminada la ejecución, el sistema 

guarda los resultados en la Base de Datos y además muestra en pantalla cada uno de los 

resultados. 

 



                                                                                           

 

Figura 35. Resultado planificación en modelo de Optimización 

 

 

6.2.8 Etapa 8: Análisis de resultados de aplicación del modelo: 

Como se mencionó anteriormente, al ejecutar el modelo en el software IBM ILOG 

CPLEX Optimization Studio, este automáticamente permite exportar los resultados del 

sistema al archivo de base de datos en Excel.  Ahora bien, teniendo en cuenta una 

programación de 7 días, se obtuvo lo siguiente: 

 

Tabla 3:  Programación menús semanales 

Día Menú 

1 

Carbonada de ave 

Espirales con salsa boloñesa 

Leche con avena 

Leche con sémola 

Pan con palta 

Pan con queso 



                                                                                           

 

 

Fuente: Sistema de optimización  

Considerado dicha programación se tiene un costo semanal de $19.187 por paciente 

hospitalizado. Ahora bien, analizando la programación real de las minutas del año 2017, se 

tiene que el costo semanal promedio por paciente ascendía a $26.320. Si se considera esto, 

2 

Carne al jugo con arroz 

Pollo asado con puré 

Plátano 

Leche nevada 

Pan con manjar 

Pan con mermelada 

3 

Corbatas con salsa boloñesa 

Estofado de pollo 

Jalea 

Leche con arroz 

Pan con huevo 

Pan con quesillo 

 

4 

Carne al jugo con espirales 

Pollo al jugo con arroz 

Leche con avena 

Durazno en conserva 

Pan con dulce membrillo 

Pan con queso 

5 

Pollo al jugo con papas doradas 

Budín de zapallo italiano 

Plátano 

Leche nevada 

Pan con manjar 

Pan con palta 

6 

Pollo asado con corbatas 

Charquicán de verduras con huevo 

Jalea 

Leche con sémola 

Pan con huevo 

Pan con quesillo 

7 

Pastel de papa 

Pollo asado con espirales 

Leche con arroz 

Durazno en conserva 

Pan con dulce membrillo 

Pan con mermelada 



                                                                                           

 

según la aplicación del modelo se obtendría un ahorro de aproximadamente $7.133 por 

paciente. 

Considerando los datos del Censo mensual de Hospitalización y Egresos, se tiene que 

en promedio existieron 28 pacientes diarios en el establecimiento de salud, y si se considera 

que un año tiene 52 semanas, el ahorro anual por paciente total esperado asciende a 

$10.386.322. 

Si se analiza la información presupuestaria del año 2017, se tiene que el gasto en el 

ítem de alimentación de pacientes correspondió a $69.640.895, lo cual significa que el 

modelo podría generar un ahorro del 15% aproximadamente. 

6.2.9 Etapa 9: Implementación. 

Finalmente, es necesario tener en cuenta cómo será la implementación del sistema 

desarrollado, para lo cual en primer lugar es necesario contar con lo siguiente: 

 Hardware: Computador con sistema operativo Windows 10, memoria RAM 8 Gb, disco 

duro mínimo 500 GB, Procesador Inter Core I3 2.4 GHZ 

 Software: Microsoft Office 2016, Java API, IBM ILOG CPLEX Optimization Studio. 

Una vez, teniendo los requisitos mínimos, se debe importar el modelo al software 

IBM ILOG CPLEX Optimization Studio, para lo cual se deben seguir los siguientes pasos: 

 Copiar la carpeta del Proyecto llamada DIETA al escritorio o alguna otra ubicación  

 Ejecutar software IBM ILOG CPLEX Optimization Studio 

 Ir al Menú Archivo, Importar y a Proyectos OPL existentes 

 Buscar la ruta en la que se encuentra la carpeta DIETA e Importar 

Con el sistema instalado, es posible ir generando la programación, a través de la 

ejecución del modelo, en caso de querer editar nueva información se puede trabajar con el 



                                                                                           

 

archivo BD.xlsx, para lo cual basta con abrirlo o desde el Software o directamente de la 

ubicación en la Carpeta DIETA. 

Es posible editar los nombres de cada uno de los Platos, la información nutricional, 

los gramajes y los costos de cada ingrediente, lo cual permite mantener la información 

actualizada anualmente. 

En caso de querer agregar nuevos platos y nueva información, es necesario modificar 

el código fuente del software, para lo cual se requiere tener conocimientos de programación, 

ya que es necesario editar el código con los rangos de celdas desde donde se cargan los datos 

en el módulo DIETA.DAT. Para lo cual se propondrá una futura capacitación al encargado 

de Informática del establecimiento de Salud. 

6.3. Discusión 

El resultado del Trabajo de Grado III es la validación de la planificación de menús 

semanales de la Central de Alimentación del Hospital de Constitución a través de la 

incorporación de un sistema con una lógica inteligente y se pueden obtener beneficios como 

reducción en el tiempo de planificación y además beneficios económicos importantes debido 

a la reducción de los costos de los platos seleccionados para los menús a ofrecer a los 

usuarios, lo cual repercute en la disminución de gastos totales de la Institución. 

6.4. Conclusiones 

Al inicio de este trabajo, se plantea como principal objetivo Optimizar la planificación 

de menús semanales para el régimen liviano de la central de alimentación del Hospital de 

Constitución considerando un análisis de datos del periodo 2017 y la normativa nutricional 

vigente, a través de la incorporación de un sistema que agregue tecnología y una lógica 

inteligente como pilar fundamental, además utilizando una metodología para resolver los 



                                                                                           

 

problemas presentes en la Central de Alimentación de la institución. 

A partir de lo anterior, se logró identificar en primera instancia, las actividades de la 

actual planificación, gestión y producción de menús y especificaciones técnicas de la Central 

de Alimentación del Hospital de Constitución, para ello se solicitó información a la unidad 

de alimentación, en la cual se ejecutan todos los procesos destinados a la elaboración de 

preparaciones en base a régimen científico y técnicamente elaborado. Posteriormente se 

obtuvo la planificación alimentario nutricional, la cual se materializa en una minuta diaria, 

herramienta técnica que incorpora un listado de alimentos y/o preparaciones, la definición de 

tiempos de comida (desayuno, almuerzo, once y cena) y el aporte de calorías y nutrientes; 

con el propósito de dar cumplimiento a las normas de calidad alimentario nutricional y 

satisfacer los requerimientos de los individuos, para contribuir a mantener o recuperar su 

estado de salud. 

Para cuantificar los costos involucrados en la producción de menús semanales de la 

Central de Alimentación del Hospital de Constitución, inicialmente fue necesario analizar 

informes de ejecución presupuestaria y datos de orden de compra relacionada a alimentación, 

otorgados por la Unidad de Administración y Finanzas del recinto Hospitalario. 

Seguidamente se solicitó al Servicio de Orientación Médico Estadístico, datos históricos de 

ingresos y egresos de atención de hospitalización y uso de camas por servicio clínico, y Datos 

históricos de ingresos y egresos de atención de hospitalización y uso de camas por servicio 

clínico. Posteriormente a la Central de Alimentación se solicitó los tipos de Menús del 

Hospital de Constitución, Tipos de Platos por cada tipo de menú, Ingredientes de cada uno 

de los platos, Aportes nutricionales de cada uno de los platos y Minutas por año. Finalmente 

se creó una planilla en Excel en la cual se estandarizaron los datos recolectados, se procedió 



                                                                                           

 

a analizar la información y depurar los datos críticos necesarios para la ejecución de un 

modelo de optimización de las preparaciones de menús del Hospital. 

A través del trabajo ejecutado, se logró ajustar los datos, variables y restricciones del 

modelo, siendo su principal diferenciador la variabilidad de los menús semanales, de acuerdo 

con los requerimientos nutricionales, incorporando la realización de diferentes menús 

durante el año. Posteriormente se elige el software OPL, el cual permite la resolución de 

problemas de optimización en distintos dominios de aplicación; considerando lo anterior y 

luego de varios meses de programación, se logra tener un sistema que es capaz de leer desde 

una base de datos con información crítica de los diferentes platos trabajados dentro del 

Hospital de Constitución, aplicar optimización basada en programación lineal entera y 

exportar un resultado minimizando los costos, el cual permite realizar la programación de las 

minutas. 

La optimización del proceso de planificación de los menús semanales para la Central 

de Alimentación de un Hospital de Mediana Complejidad fue resuelta y los resultados 

obtenidos implicarían un ahorro estimado anual de casi 11 millones de pesos, considerando 

los costos actuales del Hospital de Constitución, periodo 2017. Esta solución se plantea como 

una mejora significativa respecto del proceso actual de la Central de Alimentación, sin 

embargo, para su implementación completa se requerirá incorporar gestión del cambio que 

se haga responsable de todo lo que implica un proyecto de estas características. 

Entre lo más relevante a considerar como parte de la gestión del cambio, es la 

redefinición de las actividades que deberá realizar el personal actual de la Central de 

Alimentación del Hospital de Constitución que se dedica a planificar los menús semanales 

de forma manual y a su vez la Automatización de un sistema informático para la elección de 



                                                                                           

 

menús semanales que permitirá autonomía del servicio independiente del personal a cargo. 

(Ausentismo laboral: Licencia médica, vacaciones, Permiso Administrativo, etc.) 

Finalmente, los resultados obtenidos y detallados determinan que efectivamente se 

puede lograr un ahorro por la disminución de costos en los menús semanales, por lo tanto, al 

aplicar esta solución, con sus condiciones reales, la Central de Alimentación de un Hospital 

de Mediana Complejidad lograría beneficios asociados a la reducción de tiempo de 

planificación de su unidad y además beneficios económicos para la Institución. 
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6.6. Anexos 

Código fuente problema dieta software GAMS Castillo & Cols, 2002 
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