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RESUMEN

La presente investigacion parte del propdsito de analizar los efectos de la
rotacion de personal directivo de la sede nacional del Instituto Venezolano de
los Seguros Sociales en la Gestion aplicada en los Servicios de Salud Publica
durante el afio 2008, mediante la formulacion de objetivos los cuales dan
referencia significativa para impulsar esta investigacion, desarrollando de esta
forma las habilidades, conocimientos, actitudes y conductas necesarias que
conlleven la implementacion de planes estratégicos que permitan mantener la
continuidad de los planes, programas y proyectos propuestos por las diferentes
gestiones. La metodologia de estudio esta basada en una investigacion de
analitica de campo, con un disefio no experimental que de acuerdo a su
clasificacion el mismo ha sido considerado como transeccional descriptivo,
debido a que el investigador como observador directo ha detectado el problema
directamente de la realidad, ademas la recoleccion de informacion fue realizada
a través de la observacion, revision, seleccion y aplicacion de un Test
Psicométrico como una técnica importante para la recoleccion de datos
basandose en la redacciéon de dos Pruebas como instrumento para luego
obtener resultados sistematicos de la informacion. De esta forma se ha
determinado que en el Instituto Venezolano de los Seguros Sociales, siendo el
principal Ente Rector de la Seguridad Social no mantiene bien implementado
en sus programas de gestion de salud publica, por lo tanto se recomienda a la
Direccion de Recursos Humanos del instituto formular planes de rotacion de
personal que conlleven a mantener establecidos los programas que logren
satisfacer las necesidades de salud publica de la poblacion, y de esta manera
se realzaria la imagen institucional que se ha venido deteriorando con el pasar
de los afios.

Descriptores: Rotacion de Personal, Personal Directivo, Gestion de Salud
Publica
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INTRODUCCION

La investigacion cientifica es un proceso libre y creativo; sin embargo
no significa que carezca de un proceso sistematico organizado, mucho
menos si se trata de la etapa de planificacion, la cual se concreta en el
proyecto de investigacion. De manera que la investigacion es una
actividad del hombre, orientada a descubrir algo desconocido.

La historia de la salud publica como ciencia que apenas tiene poco
mas de un siglo de existencia, pero manifestaciones del instinto de
conservacion de la salud de los pueblos existe desde los comienzos de la
historia de la humanidad. Sin embargo la inclusion de la restauracion de la
salud es una adquisicion relativamente reciente. La salud publica es la
ciencia, el arte de organizar y dirigir los esfuerzos colectivos destinados a
proteger, promover y restaurar la salud de los habitantes de una
comunidad. Una de estas actividades, pero no necesariamente la mas
importante es la ejercida por la medicina en sus dos vertientes, preventiva
y asistencial.

La salud publica es responsabilidad de los gobiernos, a quienes
corresponde la organizacion de todas las actividades comunitarias que
directa o indirectamente contribuyen a la salud de la poblacion. Sin
embargo existe una alta corresponsabilidad por parte de las comunidades
y de los individuos para que la identificacion de problemas de salud
publica, su correcto analisis, la identificacion de las mejores medidas
sanitarias y su aplicacion, lleven a una mejoria notable en el estado de
salud comunitario e individual. También obtiene sus conocimientos de
practicamente todas las ciencias, siendo su actividad multidisciplinaria,
eminentemente social, cuyo objetivo es la salud de la poblacion.

El destino de un pais esta en manos de sus habitantes, de sus
conocimientos, de sus habilidades, de sus esfuerzos y sin lugar a dudas

la motivacion constituye un arma poderosa para lograr importantes
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resultados que satisfagan a cada persona en particular , a la organizacion
a que pertenecen y a su pais en general. Es conocido que las personas
constituyen el recurso mas valioso que tiene un pais por lo que hay que
saber potenciarlo al maximo por ello un reto para cualquier organizacion
es conocer cuan motivada y satisfecha estan las personas vinculadas a la
misma, lo que se refleja en el nivel de estabilidad de la fuerza de trabajo y
en el grado de compromiso que tienen los trabajadores con los resultados
de la organizacion a la cual pertenecen.

El Proposito del presente estudio una vez aplicadas todas las
estrategias necesarias de investigacion es, determinar los efectos
ocasionados por la rotacion de personal Directivo en la Gestidon aplicada
en los Servicios de Salud Publica en la Sede Nacional del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales afio 2008.

Finalmente para facilitar la comprension del presente proyecto, se
dividi6é en Capitulos, los cuales se describen a continuacion:

CAPITULO |: Este Capitulo abarca todos los aspectos iniciales del
Trabajo Especial de Grado, en este sentido contiene el planteamiento del
problema con sus interrogantes de investigacion, las cuales originan la
formulacion de objetivos generales y especificos para luego justificar la
realizacion del presente trabajo.

CAPITULO II: Esta representado por el marco tedrico, en el cual se
esbozan todos los parametros teéricos que apoyan esta investigacion, al
efecto se relacionan los antecedentes de la misma, se hace referencia de
la misién, vision y objetivos de la Institucibn objeto de estudio, y
finalmente se resefian las bases teéricas y legales, asi como los términos
bésicos y la matriz de operacionalizacién de las variables.

CAPITULO Ill: Esta constituido por el marco metodolégico en el cual se
da a conocer el tipo y disefio de la investigacion, la poblacién y nuestra,
las técnicas e instrumentos empleadas para recoleccion de datos, y por
altimo la validez y confiabilidad de los instrumentos utilizados en el

estudio.
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CAPITULO IV: Para continuar esta investigacion se tomo este capitulo
para el analisis e interpretacion de los resultados obtenidos a través de la
aplicacion del instrumento de investigacion.

CAPITULO V: Finalmente se establece en este Capitulo las Conclusiones
y Recomendaciones necesarias para culminar la investigacion.

Es importante sefialar que toda la informacion contenida en el presente
estudio ha sido de caracter primario y secundario, como fuentes primarias
y secundarias, libros, revistas, que sustentan la investigaciéon. Ademas se
aplic6 un Test Psicométrico como complemento importante de
investigacion. Por altimo se pueden observar las referencias bibliograficas

utilizada como aporte significativo de la misma.
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CAPITULO |

EL PROBLEMA DE LA INVESTIGACION

Planteamiento del Problema

La Gerencia de los Recursos Humanos en los servicios asistenciales
en salud incluye los procesos referidos a la organizacion y direccion del
talento humano que presta un servicio de calidad a la poblacion.

Este equipo esta conformado por las personas a quienes se han
asignado roles, responsabilidades y areas de competencia, que incluyen
la participacion en la planificacion y toma de decisiones para la efectiva y
satisfactoria prestacion de los servicios. El equipo de direccion de los
servicios asistenciales en salud es un subgrupo el cual se responsabiliza
de las actividades directivas de las instituciones u organizaciones
encargadas de la atencion a la salud.

Estas personas suelen denominarse equipo central, equipo ejecutivo,
directorio o Junta Directiva y con el trabaja el patrocinador del servicio
(atiende el financiamiento y el alcance del servicio) en el caso de las
Instituciones Publicas de Salud en Venezuela el patrocinador es el
Estado, a través del Ministerio de Salud y Desarrollo Social, asi como
también, entidades Regionales o Locales como las Gobernaciones de
Estado o Alcaldias.

Los procesos de la Gerencia de los Recursos Humanos en los
Servicios Asistenciales de Salud incluyen: la planificacion de los Recursos
Humanos entendida como la identificacion y sustanciacion de los roles de

los diversos individuos (profesionales, administrativos y obreros)
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requeridos para la prestacion de los servicios, la incorporacion de los
equipos humanos del servicio asumido como la seleccion y reclutamiento
de personal necesario; el desarrollo del personal referido al mejoramiento
de competencias y aptitudes, asi como la interaccion del equipo humano,
para lograr un mejor desempefio en la prestacion de los servicios y la
gestién del equipo del servicio, relativa al seguimiento de las actuacion del
personal y la coordinacion de acciones para hacer mas eficiente la
prestacion del servicio.

Ahora bien, cuando surgen problemas en la estabilidad laboral en una
organizacion que afectan el desempefio de la misma hay que buscar las
causas fundamentales que han dado origen a una excesiva rotacion del
personal.

El caso del Instituto Venezolano de los Seguros Sociales, es solo una
muestra de que la rotacion de personal y sobretodo en la Gerencia de los
Servicios de Salud Publica causa grandes problemas a la sociedad que
se beneficia directamente de este 6rgano rector de salud publica en este
pais. Es por ello que la autora como personal activo de esta institucion, ha
podido observar ciertos factores determinantes para el desarrollo de esta
investigacion, como por ejemplo: la planificacion discontinua en cuanto a
rotacion de personal que permitan mantener activos los planes
programas, y proyectos de salud publica. Asi mismo se puede mencionar
los retrasos de los procesos por parte del personal, debido a que se ven
inmersos en nuevos cambios y readaptaciones inesperadas, ocasionando
el descontento de los mismos por no ser evaluados objetivamente para
ascensos por no contar con una supervision continua. Otra debilidad
observada es el rechazo de continuidad de obras por parte de las nuevas
gestiones, reutilizando en muchos casos el presupuesto asignado.

Estos cambios radicales traen como consecuencia un efecto
desfavorable en las gestiones realizadas que permitan proteger y
promover a la salud publica y la seguridad social, limitando al Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales (IVSS) a llevar a cabo el

cumplimiento de la misién, vision y objetivos institucionales, los cuales se
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encuentran enmarcados en el ambito de satisfaccion de necesidades de
salud de la comunidad.

Es importante sefialar que por la alta rotacion de personal existente en
el Instituto Venezolano de los Seguros Sociales, no se han podido
concretar planes que permitan preservar la salud de las comunidades
para lo que se hace indispensable crear herramientas de mejoramiento
mediante programas, proyectos, planes y actividades de salud
encaminadas a mejorar las condiciones de vida de los individuos. Sin
embargo, cuando se pasa del asunto particular al terreno colectivo o
social surgen dificultades para la definicion de los objetivos, los medios y
la provision de éstos, o0 sea, para clarificar lo que es la planificacion de lo
social. Resaltando, que todo Gerente de Salud en el momento de
Planificar debe establecer acciones consistente en utilizar un conjunto de
procedimientos mediante los cuales se introduce una mayor racionalidad
y organizacion en un conjunto de actividades y acciones articuladas entre
si, que previstas anticipadamente tiene el propésito de influir en el curso
de determinados acontecimientos, con el fin de alcanzar una situacion
elegida como deseable, mediante el uso eficiente de medios y recursos
escasos y limitados.

Es por esta razén que la autora de la presente investigacion plantea
que de continuar con esta situacion, el IVSS no aprovechara las
oportunidades del entorno y sus fortalezas debido a que no continuara
siendo visto como principal ente rector de seguridad social del Estado. Y

en funcion a ello, se plantea dar respuesta a la siguiente interrogante:

¢, Cudles son los efectos ocasionados por la rotacion del Personal
Directivo en la gestion aplicada de los servicios de salud publica de la
Sede Nacional del Instituto Venezolano de los Seguros Sociales durante
el afio 20087
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Objetivos de la Investigacion

Objetivo General:

Determinar los efectos ocasionados por la rotacion de personal
Directivo en la Gestion aplicada en los Servicios de Salud Publica en la

Sede Nacional del Instituto Venezolano de los Seguros Sociales afio 2008

Objetivos Especificos:

Describir los procesos inherentes a la gestion aplicada actualmente
en los Servicios de Salud Publica del Instituto Venezolano de los Seguros
Sociales.

Analizar los elementos relacionados con la planificacion,
desempefio individual y colectivo en funcion de la Rotacion del Personal
Directivo.

Establecer el impacto social generado por la rotacion de personal a

partir de las areas criticas en los servicios de salud publica.

Justificacion de la Investigacion

La investigadora espera que al realizar un analisis del impacto que
genera la rotacion del Personal Directivo de la Sede Nacional del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales, en la gestion aplicada en los
servicios de salud publica, se logren sentar las bases para el disefio de
planes estratégicos orientados a mejorar los procesos directivos, aunado
a impulsar el buen funcionamiento de un Sistema de Seguridad Social
como principal ente rector en esta materia.

En cuanto alcance social la investigadora considera que con la
presente investigacion se logre la contribucion para que el Instituto adopte
la medidas necesarias que favorezcan a una mejor gestiéon de salud

publica.
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Para sefalar las implicaciones practicas y valor tedrico de la presente
investigacion la misma podra servir como un aporte para que los
participantes de la Universidad Catolica Andrés Bello y de otras
Instituciones de Educacion Superior, puedan comentar o desarrollar
temas relacionados con efectos ocasionados por la rotacion del personal
directivo en las gestiones aplicadas en diferentes instituciones publicas o
privadas.

Por ultimo la investigacion es de gran importancia para la autora
debido a que le permitir4 establecer las bases orientadas a complementar
estudios avanzados en materia de rotacion de personal directivo en la

aplicacion de gestion de salud publica.
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CAPITULO I

MARCO DE REFERENCIAL

Marco Organizacional

En toda investigacidbn es importante resaltar los antecedentes de la
institucion o empresa donde ha sido detectado el problema, debido a que
esta permite al lector conocer los aspectos mas relevantes que
conllevaron a realizar la investigacion. Al respecto con Ramirez, T. (1999)
qguien sostiene “Esta seccion del proyecto no debe ser muy extensa,
deben ser grandes trazos que ayuden a entender la dinAmica historica del
problema”. (p.64). Considerando esta observaciébn a continuacion se

esboza la resefia historica de la institucion.

Antecedentes Historicos del IVSS

El Instituto Venezolano de los Seguros Sociales inicia sus actividades
el 9 de octubre de 1944, se iniciaron las labores con la puesta en
funcionamiento de los servicios para la cobertura de riesgos de
enfermedades, maternidad, accidentes y patologias por accidentes, segun
lo establecido en el Reglamento General de la ley del Seguro Social
Obligatorio, del 19 de febrero de 1944. En 1946 se reformula esta Ley,
dando origen a la creacion del Instituto Venezolano de los Seguros
Sociales, organismo con responsabilidad juridica y patrimonio propio, con
la intencién de adaptar el Instituto a los cambios que se verificaban en esa

época, el 5 de octubre de 1951 se deroga la Ley que creaba el Instituto
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Central de los Seguros Sociales y se sustituye por el Estatuto Organico
del Seguro Social Obligatorio.

Posteriormente, en 1966 se promulga la nueva Ley del Seguro Social
totalmente reformada, el afio siguiente es cuando comienza a ser aplicada
efectivamente esta Ley, que fundan los seguros de Enfermedades,
Maternidad, Accidentes de Trabajo y Enfermedades Profesionales en el
seguro de asistencia médica; se amplian los beneficios ademas de
asistencia médica integral, se establece las prestaciones a largo plazo
(pensiones) por conceptos de invalidez, incapacidad parcial, vejez y
sobrevivientes, asignaciones por nupcias y funerarias. Se establecen dos
regimenes, el parcial que se refiere solo a prestaciones a largo plazo y el
general que ademas de prestaciones a largo plazo, incluye asistencia
médica y crea el Fondo de Pensiones y el Seguro Facultativo. En 1989 se
pone en funcionamiento el Seguro de Paro Forzoso, mediante el cual se
amplia la cobertura, en lo que respecta a Prestaciones en Dinero, a los
trabajadores y familiares; modificandose posteriormente para ampliar la
cobertura e incrementar el porcentaje del beneficio y la cotizacién.

En la actualidad el Instituto Venezolano de los Seguros Sociales
(LV.S.S.), se encuentra en un proceso de adecuaciéon de su estructura y
sistemas a fines de atender las necesidades por la poblacion trabajadora.
(IVSS 58 Aniversario, p.12). Por lo tanto, si se ubica al Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales desde el principio de universalidad,
se podria hablar de un fuerte compromiso del Estado y la sociedad, cuya
meta seria, ampliar la red de organismos orientados a atender los
derechos sociales. Bajo esta perspectiva a continuacion se sefala la

mision y vision del instituto y objetivos del instituto.

Mision, Vision y Objetivos

Misién del Instituto Venezolano de los Seguros Sociales

De acuerdo a Informacion General del Instituto (IVSS 2004) su razén

de ser es:
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El Instituto Venezolano de los Seguros Sociales es una
institucion publica, cuya razén de ser, brindar proteccion de la
Seguridad social a todos los beneficiarios en las contingencias
de maternidad, vejez, sobrevivencia, enfermedad, accidentes,
invalidez, muerte retiro y cesantia o paro forzoso, de manera
oportuna y con calidad de excelencia en el servicio prestado, en
atencioén al marco legal.(p.6).

Vision del Instituto Venezolano de los Seguros Sociales

Segun lo expresado en Informacién General del Instituto (2004), su
vision es:
El Instituto venezolano de los Seguros Sociales, bajo la
inspiracién de la justicia social y de la equidad, garantiza el
cumplimiento de los principios y normas de Seguridad Social a

todos los habitantes del pais de manera oportuna y con calidad
de excelencia en los servicios prestados. (p.6)

Objetivos del Instituto Venezolano de los Seguros Sociales

En atencion al contenido literal de la Informacién General del Instituto
(2004), que presenta la Institucion en estudio sus objetivos son los
siguientes:

Aplicar el régimen de los Seguros Sociales a nivel nacional, (b)
Brindar proteccion a los empleados, asi como dar providencia
ante las contingencias de vejez, invalidez y sobrevivientes,
prestar ayuda econ6mica en los casos de incapacidad
temporal, nupcias y funerales. (c) Se implantan los mecanismos
necesarios del seguro de paro forzoso. (d) Realizar censos
anuales que permitan el registro de nuevas empresas Yy
patronos que logran un instrumento en la recaudacion. (e)
Prestar asistencia médica curativa a los trabajadores y sus
familiares. (p.3).

Estructura Organizativa del Instituto Venezolano de los Seguros
Sociales

Luego de haber estudiado los antecedentes historicos de la institucién,

mision, visién y objetivos, es importante destacar la Estructura

Organizativa que segun Informacién General del Instituto (IVSS — 2004),
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el Instituto Venezolano de los

Seguros Sociales,

sera sustituido

progresivamente por la Nueva Institucionalidad del Sistema de Seguridad

Social desarrollada en la Ley Organica del Sistema de Seguridad Social.

Mientras dure la transicion hacia la Nueva institucionalidad, la direccion y

administracion continuard a cargo de una Junta Directiva, cuyo Presidente

sera organo de ejecucion y la representacion Juridica del instituto. La

Junta Directiva del instituto estara integrada por tres Miembros Principales

y sus respectivos suplentes, quienes seran designados y removidos por el

Presidente de la Republica. A continuacion el investigador sefialara

mediante organigrama la estructura organizativa del Instituto Venezolano

de los Seguros Sociales, tomando en cuenta los elementos mas

importantes de los procesos administrativos.

Figura 1. Organigrama Funcional del

IVSS
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Direccion General de Salud

La Direccion General de Salud adscrita al Instituto Venezolano de los
Seguros Sociales es la encargada de evaluar el sistema de garantia de
calidad en los servicios de salud, examinado que el conjunto de
estructuras organizativas adscritas a esta direccion, cumplan con los
procesos, procedimientos, recursos y responsabilidades que permitan
medir la gestion aplicada en estos servicios, definiendo los puntos criticos
a fin de evaluar el cumplimiento de los objetivos organizacionales que
garanticen un control total. Dentro de la siguiente estructura organizativa
se describen todas las direcciones de linea y unidades adscritas a la
Direccion General de Salud.

Figura 2. Organigrama Funcional de la Direccién General de Salud
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Extendiendo la descripcion estructural organizativas del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales, las cuales realizan un gran aporte
para esta investigacion a continuacion se sefialaran los aspectos mas
relevantes, asi como las funciones de la Direccion General de Recursos
Humanos y Administracion de Personal, asimismo se incluye el
organigrama estructural en el cual se aprecia la linea de autoridad
claramente definida, estableciendo que cada jefe posee autoridad
delegada suficiente y la total responsabilidad por la gestion que en el area
a su cargo realice, las lineas de comunicacion formal y las relaciones de

las diferentes unidades.

Direccion General de Recursos Humanos y administracion de
Personal
Figura 3. Organigrama Estructural de la Direccién General de Recursos

Humanos y Administracién de Personal
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La Direccion General de Recursos Humanos y Administracion de
Personal es la encargada de administrar el sistema de personal del
Instituto Venezolano de los Seguros Sociales, al respecto Chiavenato
(2000) sefiala “La administracion de recursos humanos consiste en
planear, organizar, desarrollar, coordinar y controlar técnicas capaces de
promover eficiente del personal” (p.165). De acuerdo con esta opinion la
investigadora considera que la Direccion de Recursos Humanos y
Administracién de Personal del instituto se encuentra en la capacidad de
formular las politicas, las normas y los procedimientos internos en materia
de Administracion y Desarrollo de los Recursos Humanos y asesorar a las
dependencias del Instituto en todos los aspectos relacionados con dicho
sistema. De acuerdo con Amaro (1995) quien expresa “La Administracién
de Recursos Humanos es un conjunto de principios, procedimientos y
normas que procuran la selecciéon, educacion, y armonizacién de los
servidores de una organizacion” (p.19). En cuanto a la Direccién de
Recursos Humanos y Administracion de Personal de Instituto Venezolano
de los Seguros Sociales esta integrada por diferentes Divisiones a las
cuales se les atribuyen diversas funciones, en cuanto al tema de
investigacion referido a la rotacion del personal directivo, se puede decir
gue las divisiones competentes se encuentran:

La Division de Relaciones Laborales quien asesora en materia laboral
a las dependencias y trabajadores del Instituto, ademas de velar por el fiel
cumplimiento de las relaciones juridicas de trabajo, para Chiavenato
(2000) “Las Relaciones Laborales tienen que ver con el trabajo del
personal y son negociadas y acordadas con el sindicato” (p.511). Otra de
sus funciones consiste en analizar las Hojas de Servicio de los
trabajadores del Instituto que sean sometidos a consideracion para los
efectos rotacién luego de cumplir funciones directivas dentro del mismo.

Otra Divisidbn competente es Registro y Control, la cual ademas de
controlar todos los tramites referentes a movimientos de personal,
coordina con la direccibn de informética, el procesamiento,

almacenamiento y control de la informacion de los registros de Personal
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Directivo, Personal Fijo, Suplente, contratado y jubilado del instituto
venezolano de los seguros Sociales. Una vez realizados estos
procedimientos son enviados a Division de Néminas de Pagos que es la
encargada de coordinar y tramitar los ingresos, egresos y pagos por

némina del Personal tanto fijo como jubilado.

Marco Teorico

Este marco estd constituido por todas las referencias teorico —
conceptuales que permiten argumentar, analizar y en ultima instancia
explicar las variables presentes en la contextualizacion y delimitacién del
problema objeto de investigacion, al respecto Arias (1999) sefala que “El
marco teorico de la investigacion, puede ser definido como el compendio
de una serie de elementos conceptuales que sirven de base a la
indagacion por realizar” (p.38). En este sentido a continuacion se presenta
el marco en referencia de acuerdo con los lineamientos exigidos por la

Universidad Catolica Andrés Bello.

Antecedentes de la Investigacion

Para la presente investigacion es de gran importancia el aporte
realizado por Ramirez (1999) quien sostiene que los antecedentes de la
investigacion “... consisten en dar al lector toda la informacion posible de
las investigaciones que se han realizado, tanto a nivel nacional como
internacional, sobre el problema que se pretende investigar” (p.61). En
atencién a esta recomendacion, se ubico el siguiente estudio, el cual fue
escogido en funcién de su pertinencia, relevancia y significacion. Al
respecto:

Brito (2003), realizé un Trabajo titulado “Impacto de las reformas del
sector de la salud sobre los recursos humanos y la gestion laboral” y
estableci6 como objetivo general el siguiente: Analizar el impacto

ocasionado por las reformas sanitarias sobre los trabajadores y su
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desempeiio en los servicios de salud. (p.5), para finalmente expresar en
una de las grandes conclusiones de su estudio, que con la actual
creciente flexibilidad e inestabilidad del empleo en los servicios de salud y
la falta de condiciones adecuadas para un desempefio eficiente y de
calidad; la gestidn deficiente de los recursos humanos en los servicios de
salud, pretende cambiar radicalmente donde los servicios sin contemplar
una inversion institucional puedan acrecentar su maximo valor: los
recursos humanos.

Por lo tanto la autora pudo concluir que ademas de las limitaciones y
caracteristicas de la gestion de recursos humanos existentes en la
realidad, deben tenerse en cuenta politicas de separacion de funciones,
las nuevas modalidades de financiamiento, la compra de servicios, las
modalidades flexibles de contratacion y otras que, por eficaces que sean
para satisfacer las necesidades apremiantes de la gestion financiera o de
la extension de la atencion de los servicios de salud, pueden generar en
el mediano plazo condiciones inadecuadas para un desempefio de
calidad.

Otra investigacion consultada fue la de Nieves, (2006), quien titulo su
trabajo especial de grado como “La Sub-direccion de Ingenieria y
Mantenimiento a Nivel Hospitalario, como unidad técnico-operativa, dentro
de la concepcidn de una atencion médica integral. Caso: Hospital Tipo Il
“Dr. Tulio Carnevali Salvatierra”, IVSS, Mérida”, planteando como objetivo
general el siguiente: Realizar una propuesta de sub-direccion de
ingenieria y mantenimiento a nivel hospitalario, como unidad técnico-
operativa que responda a un modelo de atencién médica integral, para el
caso del hospital Tipo Il "Dr. Tulio Carnevali Salvatierra, IVSS, Mérida. (p.
11), de lo cual pudo concluir lo siguiente: al personal con autoridad
dirigencial y administrativa, le corresponde una importante tarea de
concientizacion interna y externa, para proponer y defender con criterios
cientificos y técnicos el requerimiento de crear e incorporar en los
organigramas estructurales y en la practica diaria de accion, las sub-

direcciones de ingenieria y mantenimiento, es decir, se impone el
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estimulo y la propension a desarrollar una linea de investigacion-accion
en el area.

Este estudio ha sido de gran importancia para la presente
investigacion debido a que se pudo concluir que con la toma de decision
adecuada realizada por el Personal Directivo se pueden implementar
planes de investigacion accion, orientados a mejorar los procesos
realizados para el buen funcionamiento de las actividades.

Dentro de las investigaciones consultadas se puede mencionar la
realizada por Cabrera, (2006), quien estableci6 como titulo para su
investigacion el siguiente: “La aplicacion del Keizen en la Gestion Publica”
estableciendo como objetivo general: “Aplicar herramientas de Gestion
dentro del Marco del Keizen a los efectos de mejorar la eficacia y la
eficiencia de la Administracion Publica”. (p.10). para finalmente concluir:
“Los Gerentes de la Administracion Publica Venezolanas debe realizar
periédicamente analisis de manera tal, de acumular la mayor parte de los
recursos en aquellas actividades y procesos Utiles para la sociedad,
disminuyendo a su minima expresion las actividades de apoyo, y
eliminando sistematicamente las que no generan valor agregado alguno”
(p-89).

La autora considera que este estudio es de importancia y realiza un
gran aporte para la presente investigacion, en virtud de que con la
aplicacion de herramienta enmarcadas dentro del proceso de mejora
continua en los organismos publicos, se puede distinguir entre las
actividades que generan valor agregado para los contribuyentes o
ciudadanos, de aquellas que generan valor agregado para la
administracion, y aquellas otras que no generan valor agregado alguno.
De tal manera que con la planificacion se puedan comprender tanto los
aspectos estratégicos, como técticos y operativos, sirviendo de base
estos Ultimos para la elaboraciéon de los respectivos presupuestos y

mejoras organizacionales.
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Bases Teoéricas

Partiendo del entorno y sus exigencias se puede decir, que las bases
tedricas son una revision bibliogréafica de la literatura existente que aporte
cualquier informacién resaltante con referencia al tema tratado y de esta
manera se fundamenta la investigacion. Al respecto Arias, (1999) afirma
que “las bases teodricas comprenden un conjunto de conceptos y
proposiciones que constituyen un punto de vista o enfoque determinado,
dirigido a explicar el fendmeno o problema planteado” (p. 39). Tomando
en cuenta este aporte, el investigador comienza el contenido conceptual

de la presente investigacion de la siguiente manera:

Salud Publica

La salud publica representa la organizacion racional de todas las
acciones Yy condiciones dirigidas a proteger a la colectividad de los
factores de riesgo a mejorarle la convivencia y la calidad de vida. Bajo
esta perspectiva Malagén y Galan (2002) definen la salud publica como
“Un proceso dinamico en que intervienen la satisfaccion de las
necesidades fundamentales del hombre, la condiciones de su entorno
ecoldgico, su participacion en el desarrollo cultural, productivo, cientifico y
tecnologico” (p.16).

Es notable el hecho de que en general los esfuerzos para reformar el
sector salud se han centrado fundamentalmente en los cambios
estructurales, financieros y de organizacién de los sistemas de salud y en
el mejoramiento de la atencidon de las personas, en tanto que la salud
publica como tal ha sido descuidada en momentos en que mas se

necesita el apoyo de los gobiernos para garantizar su ejercicio.
Funciones y objetivos de la salud publica

En este sentido la Organizacion Mundial de la Salud liderd

recientemente una iniciativa continental dirigida a definir y medir las
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funciones esenciales de la salud publica como fundamento para
posicionarla de forma adecuada dentro de los programas fundamentales
de los paises. De acuerdo a lo expresado por Malagon y Galan (2002),

expertos en salud publica definieron nueve funciones esenciales:

1. Prevencion, vigilancia y control de enfermedades
transmisibles. 2. Monitoreo de la situacion de la salud. 3.
Promocién de la salud. 4. Salud Ocupacional. 5. Proteccion
del ambiente. 6. Legislacion y regulacion en salud publica.
7. Gestion en salud publica. 8. Servicios especificos de
salud puablica. Y 9. Atencidbn de salud para grupos
vulnerables y poblaciones de alto riesgo.
Asi mismo sefialan que los principales objetivos de la salud publica

son:

1. Prevencibn de epidemias y de la propagacion de
enfermedades. 2. Proteccion contra los dafios ambientales.
3. Prevencion de dafos a la salud. 4. Promocién y fomento
de conductas saludables. 5. Respuesta a los desastres y
asistencia a comunidades damnificadas. 6. Garantia de
calidad y accesibilidad a los servicios de salud.

Sistema de Salud Venezolano

No es tarea facil hacer estimaciones del sistema de salud en
Venezuela, ya que este opera muy distinto a lo que establece la
Constitucion de 1999. La misma sefiala que el Estado gestionara un
sistema publico para asegurar la salud puesto que se trata de un derecho
de todos. El sistema actual de salud venezolano se presenta
desarticulado, fragmentado en el financiamiento y con bastante
desorganizacion institucional, resaltando que la atencion hospitalaria y
curativa, presenta deficientes e ineficientes mecanismos de asignacion y
distribucion de los recursos financieros y un elevado gasto que en
seguros privados que devienen en la exclusion de la poblacion mas

necesitada.
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Tipo de Sistema de Salud Venezolano

Considerando este aporte Jaén (2006), define el tipos de sistemas de
salud como “Sistema de Salud mixto, también denominado sistema
segmentado, son aquellos conformados fundamentalmente por tres
subsectores que cumplen en paralelo las funciones de rectoria,
regulacion, financiamiento y prestacion” (p. 28). Este tipo de sistema es
considerado como uno de los que muestran los peores indicadores
(medidos a través de la expectativa de vida, la tasa de mortalidad
materna y la tasa de mortalidad infantil) y un nivel menor de gasto per
capita en salud, dentro de los paises regidos por este tipo de sistema
podemos mencionar: Estados Unidos de Norteamérica, Guatemala,
Honduras, Nicaragua, El Salvados, Republica Dominicana, Colombia,
Ecuador, entre otros.

Por su parte los mejores resultados se observan en los paises con
sistemas nacionales de seguros, los cuales a su vez muestran el mayor
gasto en salud medido como porcentaje del PIB y como gasto per capita.
Es importante mencionar a este sistema se denomina Sistemas
Nacionales de Seguros y como paises ajustados a el podemos
mencionar: Canada, Costa Rica, Panama, Araba, Antillas Holandesas,
Uruguay, Argentina y Chile. No podemos cerrar esta cesion sin antes
resaltar que otro modelo de sistema utilizado y que confronta problemas
de eficiencia en la atencion de salud y de calidad en la prestacion es de
los Sistemas Publicos Integrados, caracterizados por ser financiados a
través de impuestos y por que ofrecen atencién mediante proveedores
publicos con cobertura universal, los paises que mas se ajustan a este

sistema son: Paises del Caribe Inglés, Cuba y Guyana.

Seguridad Social y la Salud Publica

El concepto de Seguridad Social es tan amplio y comprende electos

de muy diversa indole, debe tratar lo relacionado con la atencién de salud
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y la provision de algunas prestaciones de orden econdmico que
complementen la proteccion de la salud del trabajador y su familia. La
Seguridad Social ha cambiado a lo largo de la historia siempre
condicionando a factores muy diversos, tales como el desarrollo
economico, el avance de la industrializacién, las ideologias politicas
vigentes y el progreso de la medicina. De acuerdo a lo expresado por

Malagon y Galan (2002), sefala:

...los electos constitutivos de la seguridad social como lo son

el cuidado de la salud, la proteccion contra los riesgos de
enfermedad, invalidez y muerte, la vivienda digna, el derecho
al empleo y la recreacién, esta considerados como
necesidades basicas del ser humano y por eso en mayor o
menor grado su busqueda ha sido importante motor de la
actividad humana. (p.46).

Considerando este aporte la proteccion en materia de salud para la
poblacion ha tenido verdadera vigencia cuando los aportes de la medicina
permitieron el rapido desarrollo convirtiéndola en una verdadera ciencia
capaz de curar enfermedades y brindar al ser humano una vida mas larga

y saludable.

Gasto en Salud de la Seguridad Social

Segun lo expresado por Jaén, (2006) “En la agregacion del gasto del
sector salud elaborada por la ONAPRE se incluy6 al IVSS como receptor
de recursos de la Seguridad Social por cuatro vias diferentes, a fines de
diferenciar el gasto financiado excluyendo los aportes patronales...” (p.
76). En conclusion con este aporte al incluir al IVSS en la agregacion del
gasto publico en salud se le esta reconociendo como parte del sistema
publico de salud, en donde su aporte constituye parte importante para los

gastos de hospitales y ambulatorios.
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Planeacién de los Recursos Humanos en el Sector Salud

Para que la planeacion de los recursos humanos para la salud cumpla
efectivamente su objetivo debe partir de la base de una definicion exacta
de los recursos humanos existentes en el momento actual. Para ello es
necesaria una investigacion estadistica previa relacionada con la
cantidad de personas al servicio del programa, su disponibilidad de
tiempo, su nivel de preparacion, sus facilidades de trabajo, inclusive
definir si es posible su grado de satisfaccion. Al respecto Malagon y
Galan, (2002), expresa “Para lograr una planeacion efectiva debe partirse
de la investigacion estadistica que muestre la cantidad y calidad de los
recursos humanos del sector salud existentes” (p.469).

En términos generales la ausencia de la planeacién conduce a la crisis
de los recursos humanos y sobre esto reposa la responsabilidad en las
entidades del gobierno que tienen a su cargo los programas de salud

publica.

Rotacion de Personal

Las organizaciones experimentan un proceso continio y dinamico de
entalpia, es decir, entropia negativa para mantener su integridad y
sobrevivir, lo cual significa que siempre estan perdiendo energia y
recursos para garantizar su equilibrio. Bajo esta perspectiva Chiavenato,
(2002) expresa “La rotacion de personal es el resultado de la salida de
algunos empleados y la entrada de otros para sustituirlos en el trabajo”.
(Pag. 74). La rotacion se refiere al flujo de de entradas y salida de
personas de las organizaciones. A cada desvinculacion, casi siempre

corresponde la admision de un sustituto como reposicion.
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Ventajas y Desventajas de la Rotacién del Personal Directivo

Ventajas de la Rotacion de Personal

Traer personas capacitadas, experimentadas y con ideas frescas e
innovadoras a la organizacion es una de las responsabilidades de la
Gerencia de Captacion y Desarrollo, pues mientras mas preparada,
inteligente, identificada y capaz sea el personal en la misma proporcion lo
sera la empresa y ello ofrece una superioridad comparativa y competitiva
digna de envidia. Entre las ventajas que ofrece el uso del Personal
Directivo Gerencial se pueden citar las siguientes:
> Permite introducir nuevos conocimientos a la operacion: La
experiencia y el conocimiento adquirido en otros escenarios pueden ser
transferidos y asimilados por la empresa a través del nuevo recurso. Este
se encargard de actualizar ciertos procedimientos y transformar
completamente otros para garantizar el éxito de la gestion.
> Facilita el contacto con otros estilos gerenciales: Al provenir de
ambientes diferentes y con distintos paradigmas el nuevo personal
captado ofrecera innovadoras maneras de involucrar a la gente, de
mantenerlos motivados y de facilitar el alcance de las metas. No estan
comprometidos con el estilo gerencial de la empresa y, en ciertos casos,
lo desconocen, por lo que procurardn generar un nuevo ambiente de
trabajo y camaraderia.
> Genera un clima de cambio y expectativas: Ante la llegada de un
nuevo integrante a la Institucion se incrementan las expectativas y con
ello aumenta el interés en el ambiente de trabajo, esto impulsa una
sensacion de cambio entre los demas empleados quienes pueden estar
esperandolo con cierta ansiedad. EI cambio esta asociado a renovacion y
éste concepto a la esperanza de que se cambia para mejorar, ho para
involucionar.
> Permite al resto del equipo comenzar de cero: Los errores

pasados, las omisiones y faltas pierden su condicibn de etiquetas

35



permanentes y pasan a un segundo plano, el recién llegado desconocera
tales infortunios y la ocasion de comenzar de cero y con buen pié esta
presente. Todos tienen la misma oportunidad de dar una buena impresion
y de mantenerla a lo largo de la nueva administracion.

La llegada de un extrafio a la empresa requiere de mucho apoyo,
mente abierta y capacidad de asimilar cambios y nuevos paradigmas, de
lo contrario poco o nada se lograria con su participacion en el proceso

administrativo.

Desventajas de la Rotacion de Personal

Si la captacion del nuevo personal se hace sin tomar en cuenta el perfil
ideal para el cargo y su relacién con las expectativas que la empresa tiene
de él son muchas las consecuencias negativas que la Roracion de
Personal Directivo traerd consigo, entre ellas se pueden mencionar las
siguientes desventajas:
> Genera sentimientos de frustracion y desaprobaciéon: Si existe
personal capacitado y preparado para asumir el cargo vacante y no es
tomado en cuenta por la alta gerencia para tal fin, consciente o no, se
generaran sentimientos de frustracion en él, esto afectara su identificacion
con la empresa y sera el detonante para iniciar basquedas dentro o fuera
de la organizacion que faciliten su crecimiento y desarrollo o al menos
garanticen su valoracion en futuras oportunidades. Ante la ausencia de
reconocimiento la labor pasa a ser una carga en vez de un reto, pues
usualmente se poseen expectativas de crecimiento, esto influye en la
conducta de los empleados que no han sido considerados, a pesar de sus
cualidades y talentos, terminando por inducir actitudes de desaprobacion,
rechazo y perdida de respeto a quienes dirigen la organizacion.
> Produce inestabilidad y desconcierto: EI cambio también puede ser
percibido como algo malo y desestabilizador, principalmente porque
rompera con lo que se consideraba estable y manejable e introducira

variaciones que afectaran el ritmo presente. Usualmente los nuevos

36



gerentes hacen los cambios que consideran necesarios para ajustar el
ambiente a sus paradigmas, cuando no se involucra al personal en ello,
se genera un clima de inestabilidad que produce resistencia. El
desconcierto viene dado por la ausencia de informacion o el exceso de la
misma que tanto la empresa como el recién llegado expongan a la gente
en cuanto a la ocupacién del cargo.

> Confirma la imposibilidad de crecimiento: Para la mayor parte del
personal que se enfrenta a un nuevo gerente, en especial cuando
proviene de un escenario distinto al local, su presencia es la confirmacion
de su permanencia en su puesto de trabajo, en la rutina de su operacion
y/o en la ausencia de posibilidades de escalar posiciones en la empresa.
Suelen relacionar la llegada del nuevo gerente o supervisor con un
mensaje silente que les recuerda que no estan preparados para ese cargo
0 que quienes manejan la empresa ignoran el nivel y capacidad que
poseen sus empleados.

Podemos concluir que es de gran importancia la responsabilidad de la
empresa prever la rotacién de su personal gerencial y contar con personal
capacitado al momento de producirse una vacante, pero también es
responsabilidad del empleado procurar poseer el nivel académico y
operacional ideal para pretender optar por posiciones gerenciales o
supervisoras, de lo contrario seran ellos mismos quienes obliguen a las

empresas a iniciar la busqueda fuera de sus linderos.

Gestion del Talento Humano:

Las personas, junto con sus conocimientos y habilidades intelectuales,
se convierten en la base principal de las nuevas organizaciones. Al
respecto, Chiavenato, (2002), expresa la nueva concepcion de la gestion
del talento como, “...las personas dejan de ser simples recursos
(humanos) organizacionales, para ser estudiadas como seres dotados de
inteligencia, personalidad, conocimientos, habilidades destrezas,

aspiraciones y percepciones singulares” (p.35). En funcion de esta
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consepcion la autora argumenta que cuando se utiliza el término Recurso
Humano se estd catalogando a la persona como un instrumento, sin
tomar en consideracion que éste es el capital principal, el cual posee
habilidades y caracteristicas que le dan vida, movimiento y accion a toda
organizacién, por lo cual de ahora en adelante se utilizara el término
Talento Humano.

Responsabilidad Gerencial en Servicios de Salud Publica

La gerencia es la cabeza responsable y parte integral de la direccion,
tiende a confundirse con la habida cuenta que el hospital, sin importar su
tamafio, el gerente de servicios asistenciales de salud es una institucion
con alta funcibn social y caracteristicas cientificas, técnicas,
administrativas y econdmicas generales propias de las empresas, aunque
de mayor complejidad, con los componentes normales de una demanda
ciclica de servicios de salud, orientada a dar respuesta a una necesidad
real como en efecto lo es la carencia de salud y que produce resultados
con impacto en la comunidad.

Al respecto Malagén (2000), sefiala “El director es el eje principal o
motor del hospital y el gestor o catalizador de la interaccion de
componentes como: recursos humanos, pacientes o usuarios externos,
proveedores, recursos materiales, entre otros” (p.32). Por lo tanto el
personal directivo, es el responsable de la gestion presente, del desarrollo
futuro de la institucién, de ahi sus funciones de planificador, organizador,
innovador, y lider tanto en sus actividades gerenciales como en las

relaciones con los usuarios internos y externos de la organizacion
Bases Legales
Para la presente investigacion, ha sido de gran importancia sustentar

legalmente, debido a que tanto los procesos de salud publica como los

planes de personal tienen basamento Juridico que le dan apoyo a la
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investigacion. En este orden de ideas este Trabajo Especial de Grado se
encuentra inmerso en el ambito de los siguientes instrumentos legales:
La Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela. (1999)
Ley Organica del Trabajo (1997)
La Ley del Estatuto de la Funcién Publica. (2002)
Ley Organica del Sistema de Seguridad Social. (2002)

Segun investigaciones realizadas por el autor, para el momento de la
realizacion del presente Trabajo Especial de Grado, se encuentra en
discusion la implementacion del Reglamento de la Ley del Estatuto de la

Funcién Publica.

Operacionalizacion de Variables

En una investigacion es necesario traducir los conceptos (variables) a
hechos observables para lograr su medicién, por lo tanto Arias, (1989),
sefiala que un sistema de variables consiste en “una serie de
caracteristicas por estudiar, definidas de manera operacional, es decir, en
funcién de sus indicadores o unidad de medida” (p.43). Basada en esta
definicion la autora presenta la operacionalizacion de variables ajustada al

tema de investigacion.

Cuadro N° 1 Operacionalizacion de Variables
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VARIABLE VARIABLE REAL INDICADORES ITEMS
NOMINAL

1,7,13,19,25,31,37,
> Procesos > Administrativos J| 43,49,55,61,67,73,
aplicados en los 79,85,91,97,103

servicios de salud 2.8,14,20,26,32,38,

> Financieros 44 50,56,62,68,74,

80,86,92,98,104.
Efectos de la -
3,9,15,21,27,33,39,

> Elementos Planificacion 45,51,57,63,69,75,
relacionados con 81,87,93,99,105

la planificacion,

Rotacion de
Personal

Directivo
4,10,16,22,28,34,

desempefio >  Desempefio | 40,46,52,58,64,70,

individual Individual 76,82,88,94,100,

colectivo. 106

5,11,17,23,29,35,
> Desempeiio 41,47,53,59,65,71,
colectivo. 77,83,89,95,101,
107

} 6,12,18,24,30,36,
> Impacto > Servicios 42,48,54,60,66,72,
Social. Hospitalario 78,84,90,96,102,

108

Fuente: La Autora 2008

40



Definicién de Términos Basicos

A continuacion se desarrolla la seccion dedicada a definir términos que
se han utilizado en el desarrollo del marco te6rico, y que por su contenido
agregan valor significativo a la realizacion de este trabajo de

investigacion.

Calidad de asistencia en los servicios de salud:

Grado en que los servicios de asistencia sanitaria, dado el estado
actual de los conocimientos, aumentan la probabilidad de lograr los
resultados que se buscan en la salud de los pacientes y reducen la

probabilidad de obtener efectos no deseados. (Mejia, 2002, p.193)
Administracion de la Asistencia Meédica:

Es la ejecuciéon de politicas econdmicas y financieras que faciliten las
relaciones de las diferentes dependencias médico asistenciales del
hospital. (Malagon, 2000, p. 40)

Asistencia Sanitaria:

Asegura que el individuo enfermo reciba todos los servicios
diagnésticos y terapéuticos eficaces y oportunos para la recuperacion de
su salud, en el menor tiempo y logre la pronta incorporacién a sus
actividades normales. (Malagén, 2002, p.20).

Salud Ambiental:
Es la interaccion de diferentes sectores ya actores para el logro

maximo de ideales en la salud ambiental, bajo el liderazgo de los

organismos de salud y todas las organizaciones que conforman el estado,

41



conjuntamente con la motivacion del individuo, la familia y la comunidad.
(Malagon, 2002, p.33)

Personal de Salud Publica:

Son aquellas personas capacitadas para adiestrar a la comunidad
sobre los aspectos de promocion y conservacion de la salud.
Especialmente sobre la identificacion de los factores de riesgo y la actitud

frente a estos. (Malagén, 2002, p.33).

Epidemiologia:

Es el estudio de la distribucion y determinantes de los niveles o
fendmenos relacionados con la salud, en poblaciones especificas y con
aplicacion de control en los problemas de salud, siendo uno de los
objetivos el de evaluar las medidas tomadas para potenciar, proteger o

restaurar la salud. (Malagén, 200, p.22)

Z0o0onosis:

Son aquellas enfermedades infecciosas naturalmente transmisibles

entre los animales vertebrados y el hombre. (Malagén, 2002, p.185)
Promocion:

Hace relacién a las actividades intervenciones y procedimientos sobre
el entorno, los procesos sociales, productivos, culturales, cientificos y

tecnologicos que llevan a garantizar mejores condiciones de bienestar

fisico, psicologico y social de la poblacion. (Malagon, 2002, p.18).
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Prevencion:

Se refiere a las acciones para impedir que los dafios en la salud,
aparezcan, se agraven se prolonguen o generen secuelas evitables.
(Malagon, 2002, p.19)

Beneficios Socioecondémicos:

Son politicas y programas orientados a promover el suministro
de servicios para el bienestar de los trabajadores, contribuyen a
salvaguardar y mejorar la salud y bienestar del trabajador. (Amaro, 1990,
p.326)

Capacitacion:

Desarrollo de los conocimientos, habilidades, actividades vy
comportamientos que sirvan tanto al empleado como a la empresa para
enfrentar futuras demandas, y se logra por mdiltiples vias, como por
ejemplo, programando cursos en la empresa segun necesidades. (Circulo
de Lectores, 1990, p.112)

Evaluacion del Desempeifio:

Es un medio que permite localizar problemas de supervisién personal,
integracion del empleado a la organizacion o al cargo que ocupa en la
actualidad, desacuerdos, dasprovechamientos de empleados con
potencial mas elevado que el requerido por el cargo, motivacion, etc.
(Chiavenato, 2000, p.357).
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Planeacion de Recursos Humanos:

Es un proceso de decisidbn respecto de los recursos humanos
necesarios para conseguir los objetivos organizacionales en un periodo
determinado. (Chiavenato, 2000, p.210)

Planeacion Estratégica:
La planeacion estratégica puede definirse como la formulacién,

ejecucion y evaluacion de acciones que permitiran que una organizacion
logre sus objetivos. (Fred David, 1994, p.6)
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CAPITULO 1l

MARCO METODOLOGICO

Después de la revision bibliografica relacionada con los aspectos
mas resaltantes que integran la rotacion del personal directivo y la
aplicacion de gestién en los servicios de salud publica del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales, se procedera a la realizacion del
Marco Metodoldgico, de acuerdo a las exigencias solicitadas, al respecto
Balestrini (2001), nos sefiala que “El Marco Metodolégico es la instancia
referida a los métodos, las diversas reglas, registros, técnicas y protocolos
con los cuales una Teoria y su Método calculan las magnitudes de lo
real” (p.126). En este capitulo se evidencia el “Como” de la investigacion.
En tal sentido, se observan todas las estrategias seleccionadas para la
recoleccion de datos, tomando en cuenta el tipo, disefio y poblacion de la
investigacion, asi como también la descripcion de las técnicas e
instrumentos utilizados, que permitieron darle validez y confiabilidad a la

presente investigacion.

Tipo y Disefio de la Investigacion

De acuerdo con la naturaleza del problema planteado y en funcion de
los objetivos establecidos, el presente estudio se basa en un disefio de
campo. De acuerdo a lo expresado por Tamayo, (2007), una investigacion
con disefio de campo es:

Cuando los datos se recogen directamente de la realidad, por lo
cual lo denominamos primarios, su valor radica en que permiten
cerciorarse de las verdaderas condiciones en que se han
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obtenido los datos, lo cual facilita su revision o modificacion en
caso de surgir dudas. (p.110)

Al respecto Bautista (2004) sostiene que “en la investigacion de
campo la los datos son tomados de fuentes vivas, en contacto directo con
los sujetos involucrados...también es importante dejar claro que en este
tipo de estudio el investigador no tiene como objetivos manipular las
variables” (p.28). Finalmente, continuando con la conceptualizacion de
investigacion de campo, el Manual para la Elaboracion Presentacion y
Evaluacién de los Trabajos Especiales de Grado de la Universidad Santa

Maria (2002) establece que este tipo de investigacion “...se caracteriza
porque los problemas que surgen de la realidad y la informacién requerida
debe obtenerse directamente de ella” (p.42).

En funcion al alcance, complejidad y propésito de este Trabajo
Especial de Grado, es considerada como una investigacion de disefio no
experimental debido a que la investigadora como observadora directa ha
tomado el problema de la realidad sin el manejo de las variables,
argumentando esta opinion Balestrini (2001) acota “...en los estudios no
experimentales se observan los hechos estudiados como se manifiestan
en su ambiente natural, en este sentido, no se manipulan de manera
intencional las variables” (p.132).

Al respecto el investigador ha determinado que dentro de la
clasificacion de los disefios no experimentales la presente investigacion
es transeccional descriptivo, debido a que se ha presentado un panorama
de un grupo de personas en un momento dado, para poder determinar el
impacto que genera la rotacion del personal directivo en la gestion
aplicada en los servicios de salud publica del Edif. Sede del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales, al respecto Hernandez, Fernandez y
Baptista (2006) afirman que: “Los disefios transeccionales descriptivos
tienen como objetivo indagar la incidencia de las modalidades o niveles
de una o mas variables en una poblacion, estudios puramente

descriptivos”. (p. 210).
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Mediante la observacion detallada de situaciones o condiciones dentro
del Instituto, se describieron variables, por lo que este estudio se tipifica
como una investigacion analitica basada en un disefio no experimental,

de campo y transeccional descriptivo.

Poblacién y Muestra

Para determinar la poblacion y muestra de la presente investigacion se
consulté la opinidn de Balestrini (2001), la poblacion o universo de estudio
“...puede estar referido a cualquier conjunto de elementos de los cuales
pretendemos indagar y conocer sus caracteristicas o una de ellas y para
el cual seran validas las conclusiones obtenidas en la investigacion”
(p.137).

En el presente estudio, la poblacion estuvo conformada por la totalidad
del personal que labora en la Direccion General de Salud del Edificio
Sede del Instituto Venezolano de los Seguros Sociales, para el afio 2008,
Unidad responsable de la ejecucion de los procesos de salud publica,
este equipo de trabajo lo conforman diecinueve (19) personas. Dada las
caracteristicas de esta poblacién pequefa y finita, no se aplican criterios
muéstrales en la presente investigacion, toda vez que se tomaran como
unidades de estudio e indagacién a todos los individuos que forman parte
de la unidad de andlisis seleccionada para el desarrollo de la
investigacion.

Continuando con la opinién de Balestrini (2001) “Una muestra se dice
gue es extraida al azar cuando la manera de seleccién es tal, que cada
elemento de la poblacion tiene igual oportunidad de ser seleccionado”
(p.141). Al respecto el investigador atribuye a que la muestra de estudio
estara dirigida a diecinueve (19) personas las cuales constituyen una
muestra representativa del 100% de la poblacién. Considerando la opinion
de Ramirez (1999) donde dice que “la poblacién finita es aquella cuyos
elementos en su totalidad son identificables por el investigador, y esta

conformada por menos de cien mil”. (p.93).
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En cuanto al tipo de muestra la autora considera que la muestra de
estudios de este Trabajo Especial de Grado es probabilistica, debido a
gue en este caso todos los elementos tienen la misma posibilidad de ser
elegidos. Al respecto Hernandez, Fernandez y Baptista (2006) consideran
que:

Las muestras probabilisticas son esenciales en los disefios de
investigacion  transeccionales tanto  descriptivos como
correlacionales-causales, donde se pretende hacer
estimaciones de variables en la poblacion. Estas variables se
miden y analizan con pruebas estadisticas en una muestra,
donde se presupone que esta es probabilistica y todos los
elementos de la poblacion tienen una misma probabilidad de
ser elegidos. (p.307).

Técnicas e Instrumentos de Recolecciéon de Datos

Para recoleccion de datos de este Trabajo Especial de Grado se
emplearon técnicas e instrumentos que facilitaran establecer el
diagnéstico del tema investigado. De acuerdo con Arias (1999), las
técnicas de recoleccion de datos “...son las distintas formas o maneras de
obtener informacion, mediante la observacién directa, la encuesta, en sus
dos modalidades de instrumento como (entrevista o cuestionario), el
andlisis documental de contenido, etc.)” (p.53). Luego a los efectos de
realizar una exhaustiva revision del fondo documental recabado para
complementar los capitulos anteriores, se procedid a utilizar los
protocolos tecnoperacionales (subrayado, fichaje, citas y notas
bibliograficas) los cuales facilitaron la organizacion de los insumos
escritos en términos de redaccion y representacion; en este sentido
Balestrini (2001) sefiala “Dada la naturaleza del estudio y en funcion de
los datos que se requieren tanto en el momento tedrico como
metodoldgico, se sitian las denominadas técnicas y protocolos
instrumentales de la investigacion, a saber: subrayado, fichaje, citas y

notas de referencias bibliograficas” (p.151).
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Posteriormente y en funcién de los objetivos previstos en el presente
estudio, se utilizo la aplicacion de una Prueba Psicométrica, orientada a
medir habilidades referenciales, empleadas por el Personal Directivo en
los procesos inherentes a la gestion aplicada en los Servicios
Asistenciales de Salud Publica del Instituto Venezolano de los Seguros
Sociales. Para la presente investigacion es de gran importancia la
aplicacion de prueba psicométrica, debido a que son una medida objetiva
y estandarizada de una muestra de comportamiento, debido a que su
aplicacion se basa en el estudio de las diferencias individuales que
pueden ser fisicas, intelectuales y de personalidad, y analizan como y
cuanto varia la aptitud del individuo con relacion al conjunto de individuos,
tomado como patrén de comparacion.

Al respecto, Anastasi y Urbina (1998), sefialan que la pruebas

psicometricas son una medida objetiva y estandarizada de una
muestra especifica, conductas, habilidades, inteligencia, entre otros.”
(p.4). En este sentido el instrumento utilizado correspondio a la escala de
habilidad diferencial para medir habilidades especificas con una
confiabilidad adecuada. En este sentido Anastasi y Urbina, (1998),
seflalan que las escalas de habilidad diferencial “tienen por objetivo
clasificar a las personas en términos de su nivel general de habilidad y
producir perfiles tanto de sus fortalezas y puntos débiles intelectuales”
(p.226.

Es por esta razén y de acuerdo a lo planteado por el Profesor Luis
Eduardo Galindo Tobio, el porqué de un Test Psicométrico y no una
encuesta, en virtud de que este instrumento proporciona mayor garantia y
menor grado de incertidumbre en el momento de aplicar la medicion. Por
otra parte es de suponerse que el instrumento de diagnostico debe
garantizar la consistencia de la medicion y la validez certera de aquello
gue se pretende medir, a fin de certificar que los programas de
implantacion y cambio aseguran, modifican y mejoran los procesos

respectivos.
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El instrumento fue elaborado en dos dimensiones, la primera en una
Prueba “A” en la cual se indagé sobre los aspectos relevantes del
personal directivo y sus procesos, y una Segunda Prueba “B” utilizada
para reforzar los indicadores implicitos en el contenido de las preguntas
de la Prueba “A”. Ambas pruebas fueron estructuradas con preguntas
dicotébmicas (Si — No) conformada cada una de ellas por cincuenta y
cuatro (54) enunciados, es decir, un total de ciento ocho enunciados,
estableciéndose para su aplicacion y respuestas un margen promedio de

45 a 60 minutos.

Validez del Instrumento

Segun Balestrini (1998), sefiala que “el Juicio de Experto, es un
procedimiento mediante el cual la investigacion se somete a varios
correctivos, para refinarlos y validarlos”. (p.147)

El instrumento que se utilizd en la presente investigacion fue sometido
a validacion de criterio de juicio de experto o validez de contenido, los
cuales seran de gran importancia para la revision de contenido, estructura
y vocabulario de la serie de items, en cuanto a estructura y forma, tanto
de los reactivos, como de las alternativas de respuestas, para ello se
contd con el aporte realizado por la Licenciada Yanetzi de Guevara quien
ademas de ser Psicologo orientador es profesora activa del Colegio
Universitario de Rehabilitacion “May Hamilton” adscrito al IVSS. Por otra
parte el tutor de la investigacion el Licenciado Luis Eduardo Galindo
Tobio, quien con su opinion permitié afirmar la validez del contenido del
cuestionario en funcion de la matriz de variables.

Posteriormente y en funcion de los objetivos de diagndstico previstos
en el presente estudio, para la validacién del instrumento se hizo
necesaria la correlacion existente entre el Test de la Prueba “A” con el de
la Prueba “B”, como evidencia que esta midié aproximadamente la misma
area. En tal sentido y por la naturaleza de los datos obtenidos se

aplicaron formulas estadisticas que permitieron identificar el coeficiente
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de correlacién el cual midié la relacion entre dos variables cuantitativas,
es decir, las variables de la Prueba “A” con las variables de la Prueba “B”,
demostrando de esta forma que el instrumento empleado es garantia de
validez, ya que los datos arrojados en la prueba “A” mantienen similitud
en la correlacion de elementos comunes de los resultados de la Prueba
“B”. Es decir, fue medida la correlaciéon del Test “A” con el Test “B”
expresadas en coeficiente.

A continuacion se sefiala mediante cuadro los resultados obtenidos en
la determinacion del coeficiente de correlacion de cada dimension de las
variables estudiadas, en donde se puede evidenciar que la prueba
aplicada tiene un alto grado de validez para predecir que segun la
percepcion de las personas que participaron en el presente estudio, que
los efectos de la Rotacién del Personal Directivo y su incidencia en los
procesos de gestion de salud publica, se deben a los diversos factores
establecidos en las dimensiones formuladas para la investigacion,

comprobado en los resultados del coeficiente de correlacion.

Cuadro N° 2 Coeficiente de Correlacion para la Validez
DIMENSIONES COEFICIENTE DE
CORRELACION
PROCESOS ADMINISTRATIVOS (PA1) 0,600928

| 0,694498
PLANIFICACION (PL3) 0,633655

| 0,642469
| 0,641131
| 0,657910

Fuente: La autora 2008
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Confiabilidad del Instrumento

Para determinar la confiabilidad del instrumento se consulto la opinion
del Bautista, (2004) quien sefiala que la confiabilidad “se refiere al grado
en que su aplicacion repetida del instrumento al mismo sujeto u objeto
produce iguales resultados” (p.46) Una vez sometido el instrumento a
consulta de expertos en el &rea de investigacion y al obtener la opinion de
los mismos en cuanto a la version del cuestionario, se aplicaron ambas
pruebas a la poblacién resaltando la confidencialidad de la misma, sin
informar a los participantes que serian sometidos al estudio de dos
pruebas que perseguian un mismo fin. De tal manera que la
implementacién del test permitiria determinar su confiabilidad al identificar
el coeficiente de correlacion entre los resultados de las mismas personas
en las dos aplicaciones de la prueba, en el cual los valores obtenidos
fluctdan entre 0,49 y 0,52 de las seis (06) dimensiones estudiadas, por lo
gue se puede concluir que la aplicacion del instrumento mantuvo un
indice moderado de confidencialidad para este estudio. Al respecto,

Anastasi y Urbina (1998), sefialan que:

La confiabilidad del test aplicado muestra el grado en que los
resultados de una prueba pueden generalizarse en otras
ocasiones, entre mayor sea la confiabilidad menos susceptible
seran los resultados a los cambios fortuitos en la condicion
cotidiana de los examinados o en el entorno en el que se aplica
la prueba. (p.92).

En tal sentido, se puede decir, que la forma de mediciones en
individuos obtenidas bajo distintas circunstancias conllevan a la obtencién
de resultados similares, es por ello que en la presente investigacion se
aplico la confiabilidad de test-retest, confiabilidad de test de formas
alternas y la confiabilidad de division por mitades, de acuerdo con la

opinion de Anastasi y Urbina (1998), argumentan que:

Confiabilidad Test — Retest : es el método mas obvio para
encontrar la confiabilidad de las puntuaciones de una prueba,
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debido a que consiste en aplicar el mismo instrumento por
segunda ocasion, en este caso es simplemente la correlacion
entre los resultados de la misma persona en las dos
aplicaciones de la prueba. (p.91).

Asi mismo, sefialan que en la Confiabilidad de Formas Alternas:

Las personas pueden ser evaluadas con una forma en la
primera ocasion y con otra equivalente en la segunda. La
correlacion entre las puntuaciones de las dos formas representa
el coeficiente de confiabilidad de la prueba que no solo mide la
estabilidad temporal, sino también la consistencia de las
respuestas a diferentes muestras de reactivos, o que permite
combinar dos tipos de confiabilidad. (p.93)

Por otra parte expresan que la Confiabilidad de Division por mitades

permite:

Mediante diversos procedimientos de division por mitades
es posibles obtener una medida de confiabilidad a partir de una
Unica aplicacion de una forma de la prueba, ya que al dividirla
en mitades equivalentes se obtienen dos puntuaciones de cada
persona, proporcionando una medida de consistencia del
contenido muestreado, pero no de la estabilidad temporal de las
puntuaciones porque el procedimiento consiste en una Unica
sesion de prueba. (p. 95)

Para fines de este estudio en la siguiente tabla se demuestra el
analisis de la correlacion entre los dos resultados obtenidos de la Prueba
“A” y de la Prueba “B” en cada una de las dimensiones estudiadas, y
ambas mostraron una alta correlacion entre si. Una correlacion altamente
significativa entre las escalas de variables por intervalos (p< .01) lo cual
demostré una satisfactoria confiabilidad para este estudio, segun el

coeficiente de correlacion de Pearson.
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Cuadro N° 3 Coeficiente de Correlacion para la Confiabilidad

DIMENSIONES COEFICIENTE DE
CORRELACION

PROCESOS ADMINISTRATIVOS (PA1) 0,523392179

| 0,51589555

e
I
T

Fuente: La Autora (2008)

Para realizar este procedimiento se tomaron los participantes para que
respondieran tanto a la Prueba “A” como a la Prueba “B”. Por ello el
primer objetivo de esta investigacion fue comprobar que las mediciones
de las dos pruebas empleadas se correlacionaron de manera significativa

y positiva.

Procedimiento Metodoldgico para el Desarrollo de la Investigacion

Una vez determinado que las variables del presente estudio se
tipificaron como una investigacion analitica basada en un disefio no
experimental, de campo y transeccional descriptivo, y que su validez y
confiabilidad fueron desarrolladas en funcion de andlisis estadisticos
basados en las medidas por intervalos y relaciones lineales del
Coeficiente de Correlacién de Pearson, la autora aplicé procedimientos
estadisticos como la determinacién de la Media y la Desviacion Estandar
de cada una de las dimensiones estudiadas, la cuales se presentan en el

siguiente cuadro:
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Cuadro N° 4 Media y Desviacion Estandar

DIMENSIONES MEDIA |
X

PROCESOS ADMINISTRATIVOS (PA1)
I

_ DeseweeROmDVIDUAL QO | as | 4
_ oesewpeNocolecTvocs) | a8 |
_SERVICIOS HOSPITALARIOS (sHe) |55 | o

Fuente: La Autora (2008)

Luego de identificar la Media y Desviacion Estandar para cada una de
las dimensiones se construye una Escala Normalizada que de acuerdo a
lo explicado por el Profesor Luis Eduardo Galindo Tobio, esta escala
consta de siete (07) categorias cualitativas, dentro de las cuales se
mencionan datos que posteriormente se transforman en una escala
numérica, que luego sera interpretada en forma de Perfil Psicografico. Por
lo tanto en la siguiente tabla se puede observar que los resultados

obtenidos se encuentran orientados en una distribuciéon normal.

Cuadro N° 5 Escala Normalizada

MUY | BAJO | PROMEDIO PROMEDIO | ALTO

BAJO BAJO - ALTO -
18-29 | 30-36 37-43 44-57 58-64 65-71 | 72-90
18-36 | 37-42 43-48 49-60 61-66 67-72 | 73-90
18-29 | 30-35 36-41 42-53 54-59 60-65 | 66-90
18-23 | 24-30 31-37 38-51 52-58 59-65 | 66-90
18-30 | 31-36 37-42 43-54 55-60 61-66 | 67-90
18-37 | 38-43 44-49 50-61 62-67 68-73 | 74-90

Fuente: La Autora (2008)
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CAPITULO IV

ANALISIS E INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS

Esta fase de desarrollo de la investigacion, comprende ademas de la
incorporacion de algunos lineamientos generales para el analisis e
interpretacion de resultados, su codificacion y tabulacion y sus técnicas de
presentacion. Cabe entonces sefialar los planteamientos de Méndez
(2001) “El andlisis de los resultados como proceso implica el manejo de
los datos obtenidos y contenidos en cuadros, gréaficos y tablas” (p.220) A
continuacion se esboza el analisis y resultados obtenidos en la aplicacion
de un Test psicométrico, mediante la interpretacion de un Perfil
Psicométrico ubicado en los grados de instruccion de las personas que
participaron en la aplicacion de las Pruebas

Es importante sefialar que se aplicd un cuestionario de Identificacion
de Datos Personales, para permitirle a la autora del presente trabajo,
determinar las condiciones del personal encuestado, dicho cuestionario
fue estructurado con preguntas sencillas de tal manera que se
describieran aspectos importantes para la investigacion, tales como: sexo,
edad actual. Es significativo resaltar que a cada persona se le pregunto la
denominacién del cargo actual, de tal manera que se pudiera establecer
la integracion con las preguntas de opinion del Test. (Anexo A).

De acuerdo al coeficiente de correlacién obtenido el cual se ubica en
un indice medio, se puede decir, que las variables independientes estan
moderadamente correlacionadas con la variable dependiente lo cual

explica en mayor medida sus fluctuaciones, que en consecuencia son
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factores efectivos para predecir que los niveles académicos de los
participantes tuvieron su incidencia en los resultados obtenidos.

Es por ello que graficamente se estable que fueron mas las personas
universitarias sometidas a la aplicacién de las pruebas, en segundo lugar
se encuentran los evaluados con estudios de post grado, para luego decir

que los técnicos superiores ocupan el tercer lugar y de ultimo los

bachilleres.
Gréafico N° 1
NIVEL ACADEMICO
8
7 7 — @ POST GRADO
6
5 @ UNIVERSITARIO
4
O TEC. SUP.
3 UNIVERSITARIO
2 O BACHILLER
1
. ]
1 2

Resaltando que dentro de la poblacion estudiada existe un mayor
indice del género femenino que masculino.
Grafico N° 2

16
14
12
10

O N A O ©

O MASCULINO @ FEMENINO
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JOSELINE ROBLES ARAUJO

Analisis e interpretacion de los resultados obtenido de las personas
con Grado de Instruccion de Postgrado
Grafico N° 3

MUY BAJO | PROMEDIO
BAJO BAJO

PROMEDIO
ALTO

1 2 3

—
-

Una vez representada graficamente mediante Perfil Psicométrico, se
puede determinar que el personal adscrito a la Direccion General de
Salud del Instituto Venezolano de los Seguros Sociales, que cuentan con
estudios de post grado, mantienen un indice en el valor medio o promedio
de la escala en cuanto a los resultados obtenidos, para concluir que las
causas que originan los efectos de la Rotacion del Personal Directivo, en
la gestion aplicada en los Servicios de Salud Publica, son atribuidos a los
procesos financieros y al impacto social hospitalario, por lo que se deben
tomar en consideracion medidas de planificacion orientadas a optimizar

los procesos relacionados con estas dimensiones.
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JOSELINE ROBLES ARAUJO

Analisis e interpretacion de los resultados obtenido de las personas

con Grado de Instruccion Universitaria.

Grafico N° 4

MUY BAJO | PROMEDIO PROMEDIO '
BAJO BAJO ALTO

: : B

Por los resultados evidenciados en la grafica n°® 2, la cual hace

referencia a la percepcion obtenida por personal que posee grado de
instruccion Universitaria, se puede decir que al igual que el personal
evaluado con Estudios de Postgrado mantienen en una posicion
Promedio, resaltando que en este Nivel se argumenta que una de las
causas de mayor relevancia en los efectos de la rotacion del personal
directivo, es ocasionada por el impacto a la sociedad originada por el
inadecuado funcionamiento de los hospitales de los cuales se considera
que las comunidades reciben una atencion deficiente y baja en
supervision continua por parte del los Directivos de los Centros

Asistenciales.

59




JOSELINE ROBLES ARAUJO

Analisis e interpretacion de los resultados obtenido de las personas

con Grado de Instruccion de Técnicos Superiores Universitarios.
Grafico N° 5

MUY BAJO | PROMEDIO PROMEDIO '
BAJO BAJO ALTO

: : BN

Con respecto al estudio aplicado al Personal con estudios de Técnico

Superior Universitario, la autora pudo concluir que en este Nivel se obtuvo
una notable inclinacién en la ubicacién de promedio alto, en la dimension
gue estudia la variable de procesos administrativos, ya que este tipo de
personal realiza funciones administrativas, en las cuales el desarrollo
institucional se ve obstaculizado por el déficit de planeacion, organizacion,
control y ejecuciébn en los procesos realizados, lo cual trae como
consecuencia el bajo rendimiento de los trabajadores, baja calidad de
prestacion de servicio, del deterioro de instalaciones fisicas, improvisacion

en la toma de decisiones, entre otros.
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Analisis e interpretacion de los resultados obtenido de las personas

con Grado de Instruccion de Bachiller.

Grafico N° 6

MUY BAJO | PROMEDIO
BAJO BAJO

PROMEDIO

1

En este nivel se pudo observar que los procesos administrativos no

son factores predominantes en los efectos de la rotacion del personal, sin
embargo el resto de la curva se mantiene en el promedio aumentando un
poco su influencia en el impacto social, obtenido por los servicios
hospitalarios el cual es un factor predominante en los cuatro niveles de
instruccion estudios en la presente investigacion. De lo cual se puede
inferir que el funcionamiento inadecuado de los Centros Asistenciales se
debe en gran parte a la alta rotacién de personal directivo.

De acuerdo con la naturaleza del problema planteado y en funcion de
los objetivos establecidos, se espera que se tomen en consideracion todo
lo aqui planteado debido a que de esta forma se mantendrian la
continuidad de planes, programas y proyectos de los servicios de salud

publica que logre dar respuesta a la poblacion, para protegerlos de los
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riesgos de enfermedades, ademas de tener su implicacion en los costos
asignados para su cumplimiento. Por otra parte el derecho a la salud esta
contemplado en la Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela,
como un derecho humano social fundamental y debe ser brindado
mediante un servicio publico, gestionado con un esquema Unico de
administracion de recursos, es por esta razén que se debe mantener la
unificacién de criterios para llevar a cabo tal fin.

Por otra la autora considera pertinente la aplicacion de la siguiente
Matriz en donde se pueden observar con claridad las Debilidades,
Oportunidades, Fortalezas y Amenazas (Matriz DOFA), de la Direccion
General de Recursos Humanos y Administracion de Personal en funcion
de Personal Directivo, las cuales originan estrategias alternativas factibles
para el mejor funcionamiento de la misma. De acuerdo con David (1994)
quien plantea “La matriz DOFA es una importante herramienta de
formulacion de estrategias que conduce al desarrollo de una

organizacion” (p.193).

Cuadro N° 6 Matriz DOFA aplicada a la Gestion de Salud Publica en el

Edificio Sede del Instituto Venezolano de los Seguros Sociales

Fortalezas F Debilidades D
e Disponibilidad de e No  existe la
estadisticas continuidad de ejecucion
poblacionales qgue | de planes, programas y

permiten la aplicacién de | proyectos de  salud
planes programas Yy | publica implementados
proyectos en los | por gestiones pasadas.
diferentes casos de salud e El personal
publica. directivo del Edif. Sede,

¢ Disponibilidad en algunos casos no
presupuestaria para la | cuenta con las
toma de decisiones en | credenciales requeridas
cuanto a la gestibn de | para ocupar cargos
salud publica gerenciales.

e Capacidad de e En la mayoria de
estructuras fisicas para | los casos los directivos
gestionar la salud publica | del Edif. Sede ocupan
en Venezuela. estos cargos por
trayectorias politicas o
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sociales.

Oportunidades O

Estrategias FO

Estrategias DO

o EI Instituto
venezolano de los
Seguros Sociales es uno
de los principales entes

e Con la
implementacion de
planes estratégicos vy
manuales de normas y

e Con la
elaboracion de planes
estratégicos orientados a
mejorar la salud publica

rectores en materia de | procedimientos se | en Venezuela se
Seguridad Social y Salud | lograria  disminuir  los | realzaria la imagen del
Pudblica indices de morbi | instituto.

e Existen mortalidad en el pais.
Instituciones tanto
publicas como privadas
que brindan atencion de
salud publica
especializada.

Amenazas A Estrategias FA Estrategias DA
e Brotes de e Tomando en e Con una buena

epidemias y pandemias

e Contingencias
ocasionadas por factores
ambientales.

cuenta que la Directiva
del IVSS tiene Ila
potestad de  solicitar
presupuestos, asi como,

tomar decisiones para
girar instrucciones en
cuanto a planes,

programas Yy proyectos
de salud publica, que
beneficien a la poblacion,
también podra prevenir
contingencias

ocasionadas por factores
ambientales.

evaluacion de requisitos
minimos exigidos para
ocupar cargos
gerenciales se lograria
ubicar a gerentes
capaces de implementar
una planificacién
estratégica orientada al
beneficio de la salud
publica en Venezuela.

Fuente: La autora (2008)
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

Luego de un periodo de investigacion, en el cual se aplicaron
diferentes técnicas e instrumentos para la recoleccion de informacion
como la observacion, aplicacion de pruebas, el fichaje, documentacion,
etc. se pudo detectar el problema, el cual permitié determinar los efectos
ocasionados por la rotacion de personal Directivo en la Gestion aplicada
en los Servicios de Salud Publica en la Sede Nacional del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales durante el afio 2008, de la cual se
derivaron interrogantes que conllevaron a la formulacién de objetivos para
lograr el diagndstico deseado.

Al respecto y en consideracion con los objetivos planteados se pudo
concluir que el Instituto Venezolano de los Seguros Sociales, mantiene un
alto indice de Rotacion de Personal Directivo, o que ocasiona una
Gestion deficiente en cuanto a los procesos administrativos y financieros
aplicados en los Servicios de Salud Publica.

En cuanto a los elementos relacionados con la planificacion
estratégica, y el manejo del desempefio individual y colectivo, se pudo
determinar que el Instituto no mantiene una continuidad en los mismos, lo
gue ocasiona una baja orientacién hacia el alcance de las metas y el logro
de la mision, visidn y objetivos institucionales.

El presente estudio reflej6 que actualmente la Direccion General de

Salud y Direccion General de Recursos Humanos, no cuentan con planes

64



estratégicos orientados a la evaluacion de actuacion, asi como la
asignacion y evaluacion del cumplimiento de las tareas que permitan
identificar las necesidades de capacitacion del personal, a fin de asumir
cambios de liderazgo y una toma de decisiones adecuada, por lo tanto
esta es una debilidad que va desmejorando la imagen corporativa en
cuanto a evaluacion de desempefio individual y colectivo.

Aunado a lo antes expuesto se pudo concluir que los procesos
administrativos y financieros en materia de Servicios de Salud Publica,
requieren con urgencia de una revision y actualizacion en funcién de los
beneficios ofrecidos a la comunidad, en virtud de que las condiciones
fisicas de los Centros Asistenciales y la atencion prestada no se ajusta a
los requerimientos de la sociedad, ocasionando un fuerte impacto en la
misma.

Por otra parte, se realizé un analisis interno y externo a los procesos de
Gestion de Salud Publica, en la que se pudo concluir que es una Gestion
gue a pesar de que cuenta con una estructura tan solida, no han
establecido politicas que permitan proporcionar una mejor atencion a los
beneficiarios en general, y que permitan aumentar la capacidad de
respuesta hacia las personas mencionadas. Asi como también se le
atribuye la escasa capacidad para la coordinaciéon, elaboracién de
proyectos que permitan efectuar propuesta orientadas a mejorar la calidad
de vida y dignidad humana la sociedad en cuanto a Servicios de Salud
Pdblica, no observandose durante la investigacion avances en esta
materia.

Por lo antes expuesto puede concluirse, que el Instituto Venezolano
de los Seguros Sociales, amerita urgentemente la implementacién de
Planes Estratégicos, orientados a disminuir los efectos ocasionados por la
alta rotacion de Personal Directivo, lo cual deteriora la Gestion aplicada

en los Servicios de Salud Publica.
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RECOMENDACIONES

Una vez culminada la investigacion y establecidas las conclusiones a
continuacion la autora del presente Trabajo Especial de Grado considera,
vista las debilidades del Instituto Venezolano de los Seguros Sociales en
cuanto a la determinacion de los efectos ocasionados por la rotacion de
personal Directivo en la Gestion aplicada en los Servicios de Salud
Publica en la Sede Nacional del Instituto Venezolano de los Seguros
Sociales durante el afio 2008, es aconsejable sugerir algunas
recomendaciones a la Instituciéon que garanticen su buen funcionamiento,
gue como ente rector de la Seguridad Social debe mantenerlo. A
continuacion se sefialan las siguientes:

1.- Generar un nivel de compromiso desde los niveles mas altos de la
Institucién, a fin de mejorar las condiciones laborales del personal, con
miras a fortalecer la identificacion de los funcionarios con la organizacion,
en materia de salud publica

2.- Establecer en discusiones de Planes Operativos, beneficios fisicos-
ambientales, financieros y administrativos, orientados a la satisfaccion de
necesidades de los usuarios en general, con el fin de garantizarles una
mejor calidad de vida y dignidad humana.

3.- Establecer politicas orientadas a garantizar la aplicacion del Programa
de Capacitacion del personal activo, como complemento a las actividades
gue actualmente se realizan, con el fin de mejorar los procesos en cuanto
atencion de usuarios.

4.- Adquirir equipos tecnolégicos y capacitar al personal activo, de tal
manera que se aumente la capacidad de respuestas en cuanto a los
procesos de Salud Publica.

5.- Realizar anualmente una programacion ajustada a experiencias
pasadas, con la finalidad de solicitar la partida presupuestaria
correspondiente  satisfaccion de necesidades en los Centros

Asistenciales.
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6.- Implantar programas para la Evaluacion del Desempefio continuo,
para que de esta manera el personal, se le otorgue una mejor
remuneracion y preste un mejor servicio.

7.- Disefar planes estratégicos dirigidos al mejoramiento de procesos
administrativos y financieros, orientados a impulsar el funcionamiento de
un Sistema de Seguridad Social y Salud Publica en el Instituto como
principal ente rector en esta materia en el Pais.

8.- Acondicionar centros de atencién médica y demas servicios de salud
publica, que garanticen una atencion exclusiva e inmediata a los usuarios
en general.

9.- Mantener las politicas internas que garanticen el ajuste oportuno, en
la toma de decisiones y no improvisar por cambios inesperados.

10.- Establecer una planificacion adecuada que permita prevenir
contingencias por la presencia de epidemias y pandemias, ocasionadas
por factores ambientales.

11.- Aplicar adecuadamente los procesos relacionados con Recursos
Humanos, a fin de ubicar gerentes capaces de implementar estrategias

orientadas al beneficio de la salud publica en Venezuela.
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ANEXO “A”

Test Psicométrico como Instrumento para la

Recoleccién de Datos
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UNIVERSIDAD CATOLICA ANDRES BELLO
VICERRECTORADO ACADEMICO
IRECCION GENERAL DE LOS ESTUDIOS DE POSTGRADO
AREA DE CIENCIAS ADMINISTRATIVAS Y DE GESTION
POSTGRADO EN GERENCIA DE LOS
SERVICIOS ASISTENCIALES DE SALUD
CARACAS — VENEZUELA

EFECTOS DE LA ROTACION DE PERSONAL DIRECTIVO DE LA SEDE
NACIONAL DEL INSTITUTO VENEZOLANO DE LOS SEGUROS SOCIALES
EN LA GESTION APLICADA EN LOS SERVICIOS DE SALUD PUBLICA

Elaborado por:
Lic. Robles Araujo Joseline

Instrucciones:

Lo invito a participar de esta interesante experiencia, en la que se le
presentan una serie de items, los cuales debera responder con exactitud,
resaltando que este instrumento tiene por finalidad conocer su opinién en

cuanto a la Rotacion del Personal Directivo del Edificio Sede del IVSS 'y
su impacto en la gestion de la Salud Publica.

Este estudio es parte importante de un Trabajo Especial de Grado,
exigido como requisito por parte de una Institucion de Educacién Superior,
de alli la idea de que sus repuestas deben ser lo mas honestas y sinceras

posibles.

El Instrumento consta de una serie de items los cuales debe leer y utilizar
la hoja de respuestas anexa marcando con lapiz el ovalo que de
referencia a la opinion adecuada segun su criterio personal, siendo lo mas
objetivo posible en la seleccion de su respuesta. Es importante mencionar
gue los datos suministrados son de estricta confidencialidad no
requiriendo sus datos de identificacion. Resaltando que cualquier duda
debe ser aclarada con el responsable del instrumento.

iMUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACION!
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1. ¢Considera usted que el Personal Directivo del Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales (IVSS), realiza adecuadamente
los procesos de planificacion, organizacién, satisfaccion de los
trabajadores y presupuesto?

2. ¢El Personal Directivo del IVSS presenta continuamente ante los
Miembros de la Junta Directiva, los planes financieros que le permiten
llevar un control sobre el presupuesto asignado?

3. ¢El personal Directivo presenta el Plan Operativo Anual, en los
tiempos exigidos por el Ejecutivo Nacional?

4. (El Personal Directivo evalla periédicamente al personal a su
cargo con el fin de determinar su desempefio individual?

5. ¢El personal Directivo aplica estrategias laborales para un mejor
trabajo en equipo?

6. ¢El Personal Directivo del IVSS, controla el facil acceso a los
servicios de salud publica?

7. ¢Considera usted que el Personal Directivo del IVSS improvisa en
la toma de decisiones por la escasa planificacion existente?

8. ¢El Personal Directivo continuamente presenta ante los Miembros
de la Junta Directiva el gasto realizado por los fondos asignados?

9. ¢La planificacion realizada por el Personal Directivo cumple con el
logro de las metas establecidas?

10. ¢El Personal Directivo del IVSS, establece funciones, obligaciones
y responsabilidades a su personal para un mejor desempefio laboral?

11. ¢ El Personal Directivo del IVSS, acondiciona el ambiente laboral
para desarrollar el clima organizacional adecuado?

12. ¢El Personal Directivo del IVSS, vela por que la atencion recibida
por usuarios de Centros Asistenciales sea la mas adecuada?

13. ¢El Personal Directivo del IVSS, presenta propuestas que
impliquen cambios e innovaciones tecnolégicas y administrativas
orientadas a mejorar el bienestar de la Institucion?

14. ¢Considera usted que el Personal Directivo del IVSS, aplicas las

herramientas administrativas de planeacion, control y coordinacion del
presupuesto asignado?
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15. ¢ El Personal Directivo del IVSS, adquiere de su entorno medios y
recursos que le permitan obtener informacién para la elaboracion de
planes?

16. ¢ El Personal Directivo del IVSS, asigna cargos de acuerdo a las
especificaciones y cualidades de su personal?

17. ¢El Personal Directivo del IVSS, vigila y controla sus procesos a
fin de prever las fallas y corregirlas oportunamente para no ocasionar
dafios a la Institucién?

18. ¢ El Personal Directivo del IVSS, vela por que las instalaciones de
los Centros Asistenciales se encuentren en buen estado, bien
equipadas y dotadas de materiales?

19. ¢(El Personal Directivo del IVSS, realiza modificaciones e
implementa avances necesarios para mantener la competitividad de
las modernas tecnologias con clara proyeccion al futuro?

20. ¢El Personal Directivo del IVSS, revisa continuamente los
balances generales y Estados de Ganancias y Pérdidas para conocer
la situacién econdémica de su gestion?

21. ¢El Personal Directivo del IVSS, planifica en funcion de la misién,
vision y objetivos institucionales?

22. ¢El Personal Directivo del IVSS, asigna cargos de acuerdo al
previo estudio de habilidades, destrezas, conocimiento y experiencias
de aspirantes?

23.¢El Personal Directivo del IVSS, proyecta planes de desarrollo
organizacional como garantia de éxito?

24. ¢El Personal Directivo del IVSS, vela por que se reduzcan los
tiempos de espera de usuarios en Centros Asistenciales?

25. ¢ El Personal Directivo del IVSS, presenta frecuentemente ante la
Junta Directiva informes que permitan una clara y precisa evaluacion
del funcionamiento de la Gestidén que desarrolla?

26. ¢El Personal Directivo del IVSS, adquiere deudas para beneficio
de la institucion y cumple satisfactoriamente con las obligaciones de
pago?

27. ¢El Personal Directivo del IVSS, planifica estratégicamente
basandose en sus experiencias?
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28. ¢El Personal Directivo del IVSS, otorga cursos de capacitacion y
adiestramiento a sus empleados por resultados de evaluacion de
desempeiio individual?

29. ¢El Personal Directivo del IVSS, considera las opiniones de sus
empleados para tomar decisiones Yy establecer estrategias
corporativas?

30. ¢ Considera usted que el Personal Directivo del IVSS, implementa
y mantiene programas de salud actualizados que logren mejorar la
salud de la poblacién?

31. ¢El Personal Directivo del IVSS, aplica la autoridad con que ha
sido investido, a fin de imponer los parametros minimos que le
permitan cumplir con las funciones asignadas y de las cuales es
responsable?

32. ¢El Personal Directivo del IVSS, frecuentemente realiza
supervision de inventarios para determinar la existencia de materiales
y equipos?

33. ¢Mediante el diagndstico establecido en la planeacion el Personal
Directivo del IVSS aplica programas de salud publica?

34. ¢ElI Personal Directivo del IVSS, otorga incentivos a sus
empleados por sus niveles de responsabilidad en las tareas
asignadas?

35. ¢El Personal Directivo del IVSS, ve a sus empleados como
organos de enriguecimiento de talentos organizacionales y no como
organos de control y fiscalizacion?

36. ¢Cree usted que en los Centros de Salud Publica se realizan
frecuentemente examenes preventivos a las comunidades cercanas?

37. ¢El Personal Directivo del IVSS, estable politicas que faciliten el
trabajo y las relaciones entre las diferentes dependencias a fin de
brindar un buen servicio?

38. ¢ El Personal Directivo del IVSS, realiza control de costos para
desarrollar bienes y servicios?

39. ¢El Personal Directivo del IVSS, toma en cuenta las oportunidades
y amenazas del entorno para la planificacion?

40. ¢ El Personal Directivo del IVSS, otorga clasificaciones o ascensos
a su personal por desarrollo profesional?
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41. ¢;Con la Administracion de Recursos Humanos logra el Personal
Directivo del IVSS el cumplimiento de los objetivos organizacionales?

42..En los Centros Asistenciales de Salud se realizan charlas y
conferencias relacionadas con los habitos de vida sana?

43. ¢ El Personal Directivo del IVSS, establece normas, prioridades y
procedimientos en los procesos de compras de medicamentos,
elementos fungibles, diagnésticos y de tratamiento y también para
alimentos?

44. ;El Presupuesto asignado al sistema de salud cumple con las
necesidades de la poblacion?

45, ¢El Personal Directivo del IVSS, toma en consideracién las
debilidades y fortalezas internas para la planificacion?

46. ¢El Personal Directivo del IVSS, toma en cuenta las evaluaciones
de desempefio individual para la asignacion o ascenso a un cargo
superior?

47. ¢Considera usted que el personal Directivo del IVSSS logre crear
sentido de pertinencia organizacional entre los integrantes de su
equipo de trabajo?

48. ¢ El Personal Directivo del IVSS, mantiene activos los controles
epidemiolégicos como medida de vigilancia?

49. ¢El Personal Directivo del IVSS, aplica politicas normas vy
procedimientos que permitan la seleccion, el reclutamiento, la
disciplina, el entrenamiento y el bienestar de las personas para el
cumplimiento de los objetivos institucionales?

50. ¢ElI Personal Directivo del IVSS, establece directrices para
programar, presupuestar, adquirir, administrar y cancelar los bienes y
servicios como politicas de desempefio administrativo y financiero?

51.¢El Personal Directivo del IVSS, establece objetivos y metas
deseados en el momento de la planificacién?

52. ¢Actualmente se encuentran establecidos por el Personal Directivo
del IVSS, los objetivos de desempefio individual para la evaluacion del
personal?

53. ¢El Personal Directivo del IVSS, considera las normas reguladoras
para la aplicaciéon de planes de personal?
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54. ¢Considera usted que los Gerentes de Salud Publica mantienen
las actividades permanentes de investigacion, evaluacion de procesos
y retroalimentacion en los Centros Asistenciales?

55. ¢El Personal Directivo del IVSS, realiza adecuadamente los
procesos administrativos orientados al bienestar de la Institucion?

56. ¢Los planes financieros aplicados como medidas de control por
Miembros de la Junta Directiva son presentados frecuentemente por el
Personal Directivo?

57. ¢El Plan Operativo Anual exigido por el Ejecutivo Nacional es
presentado por el Personal Directivo en el tiempo establecido?

58. ¢EI Personal Directivo del IVSS, aplica continuamente
evaluaciones desempefio individual al personal supervisado?

59. ¢Las estrategias laborales implementadas por el personal directivo
del IVSS estan orientadas a mejorar el trabajo en equipo?

60. ¢Considera usted que el Personal Directivo del IVSS interviene
para que los usuarios tengan una rapido acceso a los servicios de
salud publica?

61.¢,La toma de decisiones del Personal Directivo del IVSS es
improvisada por no contar con una planeacién adecuada?

62. ¢Los gastos realizados por fondos percibidos son presentados
frecuentemente por el Personal Directivo del IVSS ante los Miembros
de la Junta Directiva?

63. ¢ElI cumplimiento de las metas establecidas por el Personal
Directivo del IVSS estan previamente planificada?

64. ¢Son asignadas las tareas al personal supervisado, a fin de
obtener un mejor desempefio laboral?

65. ¢ Es acondicionado el ambiente laboral por el Personal Directivo
del IVSS de manera que se pueda lograr un mejor trabajo en equipo?

66. ¢Los usuarios de Centros Asistenciales reciben la atencion mas
idénea?

67. ¢Los cambios administrativos e innovaciones tecnologicas son

presentadas ante los Miembros de la Junta Directiva por el Personal
Directivo del IVSS?
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68. ¢ El Personal Directivo del IVSS, aplica para un mejor control sobre
el presupuesto asignado herramientas administrativas adecuadas?

69. ¢El Personal Directivo del IVSS, realiza para la elaboracién de
planes estudios del ambiente externo?

70. ¢ElI Personal Directivo del IVSS, Toma en cuenta las
especificaciones y cualidades personales de sus supervisados para la
asignacion de cargos?

71. ¢El Personal Directivo del IVSS, mantiene un control sobre sus
actividades de tal manera que puedan ser detectados y corregidos los
errores oportunamente?

72. ¢El Personal Directivo del IVSS, realiza mantenimiento continuo
de los equipos materiales en los Centros Asistenciales, con el fin de
prestar un mejor servicio?

73. ¢El Personal Directivo del IVSS, se proyecta hacia un futuro
institucional competitivo en avances tecnolégicos y modernos?

74.¢:El Personal Directivo del IVSS, estudia frecuentemente la
situacion econdmica, presupuestaria, administrativa y financiera de su
gestion?

75. ¢La planificacion realizada por el Personal Directivo del IVSS, es
orientada al cumplimiento de la misién, visidn y objetivos del Instituto?

76. ¢La asignacion de cargos es realizada por el Personal Directivos
de acuerdo a la experiencia laboral y académica de las personas?

77. ¢El éxito organizacional es proyectado en planes de desarrollo por
el Personal Directivo?

78. ¢ Considera usted que con la supervisién del Personal Directivo se
logre minimizar el tiempo de espera para recibir atencion médica
especializada?

79. ¢La Gestion del Personal Directivo es presentada continuamente
mediante informes ante Miembros de la Junta Directiva?

80. ¢ Las obligaciones de pago por deudas contraidas por el Personal
Directivo, para un mejor funcionamiento del Instituto son canceladas
en los periodos establecidos?

81. ¢El Personal Directivo del IVSS, considera experiencias pasadas
para la elaboracion de nuevos planes estratégicos?
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82. ¢ El Personal Directivo del IVSS, toma en cuenta los resultados
obtenidos por evaluacion de desempenio individual para ofrecer talleres
de capacitacion y adiestramiento al personal supervisado?

83. ¢El personal supervisado aporta ideas que permitan tomar
decisiones y establecer estrategias corporativas?

84. ¢La elaboracién de planes estratégicos orientados a mejorar la
salud publica en Venezuela permite realzar la imagen del Instituto
como una de sus politicas?

85. ¢ElI Personal Directivo del IVSS, resguarda las medidas
establecidas para el cumplimiento de las actividades asignadas y con
las cuales estd comprometido?

86. ¢ El Personal Directivo del IVSS, mantiene un control de inventario
gue le permita determinar la cantidad de materiales y equipos con los
que cuenta?

87. ¢ El Personal Directivo del IVSS, estudia previamente el ambiente
laboral para obtener un diagnostico y asi elaborar planes orientados a
los programas de salud publica?

88. ¢El Personal Directivo del IVSS, motiva al personal de acuerdo a
su nivel de responsabilidad otorgando incentivos?

89. ¢El Personal Directivo del IVSS, invierte en el enriqguecimiento del
conocimiento de sus empleados para obtener de ellos la eficacia
intelectual?

90. ¢El Personal Directivo del IVSS, establece medidas preventivas de
salud publica para usuarios de Centros Asistenciales?

91. ¢Las dependencias adscritas al IVSS establecen politicas de
interaccion grupal a fin dinamizar los procesos?

92. ¢A través de los costos establecidos el Personal Directivos
desarrolla bienes y servicios?

93. ¢El Personal Directivo del IVSS, elabora su planificacion en
funcion de las oportunidades y amenazas del entorno?

94. ;El Personal Directivo del IVSS, toma en cuenta el nivel de
profesionalizacion de sus empleados a fin de otorgar clasificaciones o
ascensos?

95. ¢EI  Personal Directivo del IVSS, cumple objetivos
organizacionales con la Administracion de Recursos Humanos?
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96. ¢ElI Personal Directivo del IVSS, ejecuta planes informativos
orientados a los habitos de vida sana de los usuarios de Centros
Asistenciales?

97. ¢ElI Personal Directivo del IVSS, establece prioridad en la
adquisicién, almacenamiento y suministro de materiales destinados
para el servicio y uso sanitario y administrativo?

98.¢Las necesidades de los usuarios son satisfechas con los
presupuestos asignados?

99. ¢ El Personal Directivo del IVSS, toma en cuenta factores internos
gue le permitan elaborar una planificacion estratégica?

100. ¢Luego de la aplicacion de evaluaciones de desempefio el
Personal Directivo toma en cuenta a sus empleados para ascensos a
cargos superiores?

101. ¢El equipo de trabajo mantiene el sentido de pertinencia
organizacional inducido por el Personal Directivo del IVSS?

102. .Se mantienen activos los controles de vigilancia
epidemioldgicas en el IVSS?

103. ¢ Con la aplicacion de politicas administrativas de recursos
humanos el personal logra el Personal Directivo dar cumplimiento a
objetivos institucionales?

104. ¢El desempefio administrativo y financiero permite al
Personal Directivo del IVSS, establecer directrices para programar,
presupuestar, adquirir, administrar y cancelar bienes y servicios?

105. ¢El Personal Directivo del IVSS, planifica en funcién de los
objetivos y metas deseados?

106. ¢El Personal Directivo del IVSS, establece objetivos de
desempefio individual para su respectiva evaluacion?

107. ¢ Los planes de personal aplicados por el Personal Directivo
estan orientados al cumplimiento de las normas reguladoras?

108. ¢En los Centros Asistenciales se mantiene activas las
actividades de investigacion, evaluacion de procesos Yy
retroalimentacion por parte del Personal Directivo del IVSS en materia
de Salud Publica?
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