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RESUMEN

La presente investigacion tuvo como propaosito fundamental proponer un Plan
Estratégico dirigido a mejorar la cultura organizacional en el Hospital Il “Dr
Tulio Carnevalli Salvatierra” del Municipio Libertador, Estado Mérida. En el
contexto tedrico se presentan algunos antecedentes y bases tedricas del
proceso de cultura organizacional y de planificacion estrategia enmarcada en
la organizacion y funcionamiento de los centros de salud.. La metodologia
utilizada se apoyd en un proyecto factible sustentado en una investigacion
descriptiva y de campo. La poblacion 840 trabajadores y empleados del
hospital (directivos, medico-odontologico, enfermeras, mantenimiento), de la
cual se seleccion6 una muestra de 90, a quienes se les aplicé un
cuestionario previamente validado a través del Coeficiente de proporcion de
Rango (0.90) y confiabilizado por medio del Coeficiente de Confiabilidad
Alpha de Cronbach (0.90). El andlisis de los resultados permitié establecer
conclusiones tales como: con baja frecuencia se promueve la participacion
activa de todo el personal en la toma de decisiones y en las actividades que
conduzcan a la definicion de una cultura organizacional; pocas veces se
implementan estrategias gerenciales para favorecer una cultura
organizacional compartida que permita captar las necesidades e intereses de
los trabajadores y empleados, asi como también para promover sus valores
culturales, debido principalmente a la deficiente capacitacion y actualizacion
que tienen sus directivos en esta materia, entre otras conclusiones asociadas
al perfil laboral, empresarial y socioeconémico del recurso humano que se
desempenia en la institucion. En funcion de estos resultados se formularon un
conjunto de recomendaciones dirigidas a optimizar la cultura organizacional
en el centro de salud objeto de estudio.

Descriptores: Planificacion Estratégica, Cultura organizacional.



INTRODUCCION

La Seguridad Social es entendida y aceptada como un derecho que le
asiste a toda persona de acceder, por lo menos, a una proteccién para
satisfacer sus necesidades basicas, tales como salud, vivienda, educacion y
recreacion. Es asi como la concepcion universal respecto a este tema ha
llevado a cada naciéon a organizarse con el objeto de configurar variados
modelos al servicio de este objetivo. En este contexto siempre se concibe al
Estado como el principal promotor de esta rama de la politica
socioeconémica, puesto que los programas de seguridad social estan
incorporados en la planificacion general del mismo. Sin embargo, no siempre
consiguieron desarrollar e implementar un sistema de seguridad social justo y
equitativo, donde la persona tuviera una atencidén medico-odontoldgica y
asistencia socioeconomica de calidad que amerita, condicion vital para lograr

un crecimiento equilibrado en la sociedad en la cual se desenvuelve.

El Estado debe ejecutar determinadas politicas sociales que
garanticen y aseguren el bienestar de los ciudadanos en determinados
marcos como el de la sanidad, la educacién y en general todo el espectro
posible de seguridad social. Estos programas gubernamentales, financiados
con los presupuestos estatales, deben tener caracter gratuito, en tanto son
posibles gracias a fondos procedentes del erario publico, y de las
imposiciones fiscales con que el Estado grava a los propios ciudadanos. En
este sentido, genera un proceso de redistribucién de la riqueza, pues, en
principio, las clases inferiores de una sociedad son las mas beneficiadas por

una cobertura social que no podrian alcanzar con sus propios ingresos.

En este Sistema se engloban temas como la salud publica, el subsidio

al desempleo, los planes de pensiones y jubilaciones y otras medidas que



han ido surgiendo en muchos paises tanto industrializados como en vias de
desarrollo desde finales del siglo XIX para asegurar unos niveles minimos de
dignidad de vida a todos los ciudadanos e intentar corregir los desequilibrios

de riqueza y oportunidades.

Por otra parte, la actual situacion econdmica, politica y social que se
vive a nivel mundial, ha generalizado la necesidad de mejorar la
competitividad en las diversas organizaciones publicas y privadas. Venezuela
no es la excepcion, como pais en vias de desarrollo, busca respuestas mas
acordes a sus condiciones concretas y para ello requiere de planteamientos
mas actualizados que le permitan adaptarse a los cambios cientificos,
tecnolégicos y organizacionales cada vez mas globalizados. Naturalmente la
cultura organizacional representa un elemento dinamizador que favorece los
niveles de competitividad en los diferentes contextos administrativos vy
funcionales de las empresas, problema complejo, que requiere abordarse en
forma integral, desde una perspectiva que considere todos los factores que

tienen que ver con este proceso.

A partir del éxito social y econdmico japonés y de otros paises, se
comenzoé un cuestionamiento de las formas tradicionales de gestién que se
venian aplicando en el mundo empresarial desarrollado, cuya génesis esta
en los estudios de Taylor, Mayo y otros; los cuales critican los viejos
paradigmas introduciendo nuevas formas de gerencia, administracién vy
organizacion. A partir de este cuestionamiento, en Venezuela se inician
reformas e innovaciones sociales y econdmicas sustentadas en el
paradigma sociopolitico e ideolégico plasmado en la Constitucién de la
Republica Bolivariana de Venezuela (1999), las cuales conceden un peso
importante a la participacion protagdnica y participativa de los ciudadanos,
comunidades, entre otros sectores importantes de la sociedad, en la toma de
decisiones en los ambitos educativos, econdmicos, médico-asistenciales,

liderazgo, formacion de valores solidos, donde prevalezca una vision de
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futuro, planteandose que la productividad depende esencialmente de tres
motores: el orgullo de participar en el aparato productivo del estado,
pertenecer a determinadas organizaciones laborales y el entusiasmo por el

trabajo.

Bajo esta perspectiva, el éxito y la vitalidad organizacional de las
organizaciones dependen del desarrollo de culturas y valores apropiados.
Muchas organizaciones exitosas, desde corporaciones hasta entidades no
lucrativas, escuelas y agencias gubernamentales, han iniciado intentos de
hacer explicitos sus valores. La elaboracion de valores juega un rol decisivo
en el desarrollo (no sdélo de los individuos) sino de las organizaciones, y la
sociedad como un todo. Ademas el desarrollo de la cultura organizacional
permite a los integrantes de las organizaciones ciertas conductas e inhiben
otras. Una cultura laboral abierta y humana alienta la participacion y
conducta madura de todos los miembros de la organizacion, es una fortaleza

gue encamina a las organizaciones hacia la excelencia y el éxito.

La presente investigacion tiene como objetivo explicar desde una base
conceptual el papel que poseen los valores en las organizaciones, con el fin
de orientar la elaboracién de un Plan Estratégico dirigido a mejorar la cultura
organizacional en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del Instituto
Venezolano del Seguro Social (IVSS) que funciona en el Municipio
Libertador, Estado Mérida, en respuesta a los cambios e innovaciones que
en los ultimos anos se han producido a nivel mundial en lo que respecta a
los procesos de gerencia, organizacién y administracion en el contexto de
instituciones medico-asistenciales. Se desarrolla tomando en cuenta que la
cultura organizacional es, a grandes rasgos, uno de los pilares
fundamentales para apoyar a todas aquellas organizaciones que quieren
hacerse competitivas en el contexto social de las organizaciones médica-

asistenciales.



Para tal efecto, la investigacion se desarrolla en seis (6) capitulos,
enmarcados en el paradigma metodoldgico cuantitativo, bajo la modalidad de
Proyecto Factible, apoyado en un estudio de campo de caracter descriptivo,

los cuales quedaron estructurados de la siguiente manera:

En el Capitulo | se hace referencia al problema destacandose los
siguientes aspectos: El Planteamiento del Problema, donde se hace una
breve referencia de la problematica asociada a la Cultura Organizacional en
las empresas, presentandose el contexto socio-econdmico, las causas y
consecuencias de la misma, entre otros aspectos. Los Objetivos de la
Investigacion (General y Especificos), Justificacion de la Investigacion,
donde se exponen las razones que motivaron el estudio, su importancia,
relevancia, asi como también los beneficios que aporta la aplicacion de la
propuesta; los Alcances y la Delimitacion de la investigacion, en términos

geografico-espacial-temporal, tedrico-contextual y linea investigativa.

El Capitulo Il, se refiere al Marco Tedrico, constituido primeramente
por los Antecedentes de la investigacion, las Teorias que la Sustentan tales
como: Planificacion Estratégica, Organizacion Empresarial, Niveles de
Organizacion, Tipos de Organizacion, Cultura Organizacional, Desarrollo
Organizacional, Definicion de Términos basicos y las Bases Legales, entre
otros topicos de interés asociados con la organizacion y funcionamiento del

Instituto Venezolano del Seguro Social (IVSS).

En el Capitulo Il se presenta el Marco Metodoldgico, conformado por
los procedimientos que se utilizaran para procesar, presentar y analizar la
informacion recolectada, tales como: Disefio de la investigaciéon, Tipo de
investigacion, Poblacion y Muestra, Técnicas e Instrumentos de Recoleccion
de Datos, Validez, Confiabilidad, Sistema de Variables e Indicadores (Mapa

de Variables) y Técnicas de Analisis de Datos.



En el Capitulo IV se presentan y analizan los resultados que se
obtuvieron en el instrumento de recoleccion de datos aplicados a la muestra
objeto de estudio, cuyos resultados sustentaron la propuesta. Para facilitar la
comprension visual de los resultados, se elaboraron tablas con sus
respectivos graficos en funcién de sumatorias, promedios, frecuencias y
porcentajes. De igual manera, se exponen las conclusiones derivadas del

diagnostico realizado.

En el Capitulo V se exponen las recomendaciones y en el Capitulo VI
se presenta la Propuesta del Plan Estratégico dirigido a optimizar la Cultura
Organizacional en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del Instituto
Venezolano del Seguro Social Instituto Venezolano del Seguro Social (IVSS)
que funciona en el Municipio Libertador, Estado Mérida, conformada por los
siguientes elementos: Presentacion, Justificacion, @ Fundamentacion
Filoséfica-Tedrica, Objetivos, Beneficiarios, Factibilidad, y el Plan de Accién

Estratégico elaborado.

Finalmente se exponen el Material de Referencia y los anexos
(Instrumento de Recoleccidén de Datos, Validez de Contenido del Instrumento
y Tabulador de Confiabilidad.)



CAPITULO |
EL PROBLEMA
Planteamiento del Problema.

En los ultimos anos la evolucion empresarial con sus elementos
vivificantes se ha determinado por ciertos desarrollos culturales, asi como los
cambios acelerados de la tecnologia, las transformaciones en los aspectos
sociales, economicos y politicos que decididamente afectaron los modelos y
sistemas de organizacion de las empresas. Con la rapida transformacion de
la sociedad de una era tecnoldgica, los grandes empresarios se organizan
para administrar sus bienes y/o servicios indispensables para satisfacer las

necesidades humanas de la poblacion en general.

En la medida que avanza el tiempo, varias tendencias econémicas y
demograficas estan causando un gran impacto en la cultura organizacional.
Estas nuevas tendencias y los cambios dinamicos hacen que las
organizaciones se vean en la urgente necesidad de implemnetar los avances
tecnolégicos. Los hechos han dejado de tener sélo relevancia local y han
pasado a tener como referencia el mundo. Los paises y las regiones
colapsan cuando los esquemas modelo se tornan obsoletos y pierden validez

ante las nuevas realidades.

Ante estas innovaciones, los paises industrializados han encontrado
en las teorias organizacionales, administrativas y gerenciales fuentes de
nuevas ideas, criterios y enfoques para enfrentar el mercado y alcanzar
mayor productividad, y de esta manera satisfacer las necesidades de los
consumidores o clientes potenciales. Es por ello el interés que han

demostrado los gerentes en optimizar la organizacion y administracion de sus



empresas a través de la participacién activa de todo el personal, desde el
mas alto ejecutivo hasta el ultimo subordinado, por cuanto todos, de alguna
manera, estan involucrados en la misidn, vision, metas y los objetivos

fundamentales de la institucién que desean lograr.

Desde la perspectiva mas general, la globalizacion, la apertura
econdmica y la competitividad son fendmenos nuevos a los que se tienen
que enfrentar las organizaciones. En la medida que la competitividad sea un
elemento fundamental en el éxito de toda organizacion, los gerentes o lideres
haran mas esfuerzos para alcanzar altos niveles de productividad vy

eficiencia.

Bajo esta perspectiva, las empresas para lograr su desarrollo
econdmico y cubrir todas sus necesidades, funcionar en forma eficaz y
obtener una efectiva administracion en cada uno de los departamentos,
deben apoyarse en una cultura organizacional definida y compartida como
estrategia general para tratar las relaciones humanas, conocer las
necesidades e intereses de todo el personal, sus valores, emociones,
ambiciones e inquietudes, para lograr una motivacion eficiente con el
propdsito de lograr el éxito de la institucion, el cual no solo se refleja
exclusivamente al empleo de instructivos (normas, politicas de las
empresas), organigramas, nominas y servicios, sino también en el ambiente

laboral-organizacional en el cual se desarrollan.

En este orden de ideas, segun Chiavenato (1996), cuando una
compania define su cultura organizacional dentro de sus planes
organizativos y administrativos, sus directivos, gerentes o propietarios ponen
en practica nuevos ideales, programas de trabajo ordenado, corrigen las
diferencias existentes, incrementan la liquidez monetaria, entre otros

beneficios laborales que se traducen en resultados satisfactorios.



Ciertamente, la cultura organizacional sirve de marco de referencia a
los miembros de la organizacion y da las pautas acerca de como las
personas deben conducirse en ésta. En muchas ocasiones la cultura es tan
evidente que se puede ver que la conducta de la gente cambia en el
momento en que traspasa las puertas de la empresa. Hoy en dia es
necesario que las organizaciones disefien estructuras mas flexibles al
cambio y que este cambio se produzca como consecuencia del aprendizaje
de sus miembros. Esto implica generar condiciones para promover equipos
de alto desempefo, entendiendo que el aprendizaje en equipo implica
generar valor al trabajo y mas adaptabilidad al cambio con una amplia vision

hacia la innovacion.

Los nuevos esquemas gerenciales son reflejo de la forma como la
organizacion piensa y opera, exigiendo entre otros aspectos: un trabajador
con el conocimiento para desarrollar y alcanzar los objetivos del negocio; un
proceso flexible ante los cambios introducidos por la organizacién; una
estructura plana, agil, reducida a la minima expresion que cree un ambiente
de trabajo que satisfaga a quienes participen en la ejecuciéon de los objetivos
organizacionales; un sistema de recompensa e incentivos basado en la
efectividad del proceso donde se comparte el éxito y el riesgo y un equipo de

trabajo participativo en las acciones de la organizacion.

Por otra parte, la idea de concebir las organizaciones como culturas,
en las cuales hay un sistema de significados comunes entre sus integrantes,
constituye un fendmeno bastante reciente. En las ultimas décadas las
organizaciones eran, en general, consideradas simplemente como medio
racional, el cual era utilizado para coordinar y controlar a un grupo de
personas. Tenian niveles verticales, departamentos y relaciones de
autoridad. Pero las organizaciones son algo mas que eso, como individuos,

pueden ser rigidas flexibles, poco amistosas o serviciales, innovadores y



conservadores, pero una y otra tienen una atmodsfera y caracter especiales

que van mas alla de los simples rasgos estructurales.

Lo planteado anteriormente, se tratara de evidenciar en el Hospital Il
“Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del Instituto Venezolano del Seguro Social
(IVSS) del Municipio Libertador, Estado Mérida. Segun conversaciones de
caracter informal realizadas a directivos, empleados y trabajadores de salud,
que se desempefian en esta institucion, suelen presentarse dificultades que
no permiten definir una cultura organizacional como estrategia gerencial
dirigida a la organizacion y funcionamiento eficiente en cada de sus

dependencias o departamentos.

En este sentido, se observara el estilo de liderazgo gerencial que
prevalece en el personal directivo, los canales comunicativos asertivos que
establece con el personal administrativo, medico-odontolégico y de
mantenimiento, entre otros, asociados directa o indirectamente con la
organizacion, y su efecto en la estructura organizativa, asi como también
establecer si el area operativa o explicita guarda coherencia alguna con el
area implicita de la misma (creencia, valores), interrelacion que en la mayoria
de los casos desencadena en los grupos de referencia que la integran,
actitudes conformistas, impulsivas y auto-proteccionistas identificadas a
través del respeto por las reglas internas, culpabilidad cuando se rompen las
normas, temor a represalias, dependencia, conducta estereotipada,
confusion conceptual, temor a ser reprendido, oportunismo y control, entre

muchos otros.

De igual manera, en el contexto gerencial de la institucién, se podria
evidenciar la resistencia al cambio por parte del personal a las innovaciones
y paradigmas medico-asistenciales que, basados en el ideal bolivariano y
socialista que orientan la actual politica de seguridad social venezolana, no

permite una conciencia plena de la importancia del desarrollo cultural y el



equilibrio que debe existir entre los grupos para transitar por el camino del
exito. Todos saben y cuestionan pero nadie impulsa una verdadera cruzada

hacia el cambio que les permita trabajar en climas participativos y proactivos.

De acuerdo a la investigadora, la problematica planteada puede
presentarse en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra® del Instituto
Venezolano del Seguro Social Instituto Venezolano del Seguro Social (IVSS)
del Municipio Libertador, Estado Mérida, influyendo desfavorablemente en el
desarrollo de una verdadera cultura organizacional en esta institucion,
infiriéndose algunas causas que la originan, especificamente asociadas a la
inexistencia de programas de desarrollo cultural fundamentados en principios
y valores de la organizacion, determinados a través de diagndsticos o
auditorias de valores de manera consciente, como herramientas gerenciales
que la lleven al éxito, asi como también a la carencia de una estructura
organizacional adecuada y funcional que permita que se desarrolle de
manera eficaz y eficiente las actividades correspondientes a la promocion de

los valores culturales de sus empleados y trabajadores.

De presentarse estas debilidades organizacionales, como
consecuencias, se presentarian en la institucion las siguientes situaciones:
dificultades en el desenvolvimiento de funciones en cada unidad o
departamento, ocasionando una insatisfaccion y exceso de incumplimiento
de labores por parte del personal, o que origina la desmotivacion, asi como
también, la carencia de descripciones de cargo, la falta de una proyeccion
cultural, climas de trabajos tensos, deficiente canales de comunicacion en el

personal, distorsion de la misidn y vision, entre otras.

Lo anteriormente expuesto conlleva a formular las siguientes

interrogantes:
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¢ Cual es la situacion actual que caracteriza la cultura organizacional en el
Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del Instituto Venezolano del
Seguro Social Instituto Venezolano del Seguro Social (IVSS) que funciona en

el Municipio Libertador, Estado Mérida?

¢ Es factible implementar un Plan Estratégico dirigido a optimizar la Cultura

Organizacional en el Instituto Venezolano del Seguro Social (IVSS)-Mérida?

¢Cuales son las principales debilidades y amenazas que dificultan la
definicion de una cultura organizacional en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra” del Instituto Venezolano del Seguro Social Instituto Venezolano
del Seguro Social (IVSS)?

¢, Cuales son los principales aportes tedricos, legales y administrativos que
orientan y definen el disefio de estrategias gerenciales para facilitar el

desarrollo de una cultura organizacional en el Hospital anteriormente citado?

En funcion de las respuestas que arrojaron éstas interrogantes, se
disefiaron un conjunto de estrategias gerenciales, metodoldégicamente
dirigidas a fortalecer la Cultura Organizacional en el Hospital Il “Dr. Tulio
Carnevalli Salvatierra” del Instituto Venezolano del Seguro Social Instituto
Venezolano del Seguro Social (IVSS) de la ciudad de Mérida, y por ende, la
calidad de los servicios medico-asistenciales que ofrece a las comunidades

qgue se benefician de los mismos.

Justificacién de la Investigacion.

Uno de los principales propositos de la presente investigacion es
realizar un diagndstico de la situacion actual que caracteriza la cultura
organizacional en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” que permita

detectar las debilidades, amenazas, oportunidades y fortalezas, asi como
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también los factores intervinientes en la organizaciéon y administracién en
general, procesos estrechamente asociados a la calidad y eficiencia de los
servicios médicos, odontolégicos y asistenciales, relacionados con el

mejoramiento significativo de la salud integral de la poblacion meridefa.

Otra de las razones que motivaron la elaboracion del Plan Estratégico
para mejorar la cultura organizacional en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra” (IVSS-Mérida), obedece a la necesidad de que ésta institucion
funcione como sistema y pueda tener un sello distintivo de hacer las cosas
con excelencia a partir de sus propios procesos, el de promover un
mejoramiento continuo, efectividad para funcionar y responder a los cambios,
que en materia de gerencia organizacion y administracion en los servicios de
salud ocurren en el marco de la politica medico asistencial del gobierno
venezolano. Es por ello, que las estrategias gerenciales propuestas buscan
adaptar la institucion a la realidad actual, y ofrecer la oportunidad a su
personal, independientemente del cargo o posicidbn que ocupe, adoptar
estrategias para cambiar la realidad. Evidentemente, la actitud de los
directivos ante el cambio, debe estar orientada a establecer y mantener el
equilibrio en sus diferentes grupos de trabajo y favorecer el ajuste de cada

uno de sus integrantes, a las nuevas circunstancias.

Otro de los propésitos fue realizar un diagnostico de la situacion
actual que caracteriza la administracién del Sistema o Régimen Prestacional
de Salud enmarcado en la Ley Organica del Sistema de Seguridad Social
(2002) y la Ley de Salud (1998) entre otros instrumentos legales,
especificamente en el Instituto Venezolano de los Seguros Sociales (IVSS),
que permita detectar las debilidades y los factores intervinientes en la
organizacion 'y administracion en general, procesos estrechamente
asociados a la calidad, eficiencia y eficacia de los servicios de salud
preventiva y curativa que esta institucion presta a las personas afiliadas y no

afiliadas y/o contribuyentes en el sistema.
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Cabe destacar, la importancia de incluir en el Plan Estratégico
propuesto estrategias y actividades dirigidas a promover en la organizacion
una gerencia efectiva como instrumento fundamental para incrementar la
calidad de los servicios médicos-odontologicos en esta institucién, asi como
acciones conducentes a facilitar la motivacion, comunicacion asertiva y
liderazgo en la organizacion. Para tal efecto, se tomaron en cuenta algunas
técnicas gerenciales modernas que ofrece la Teoria Administrativa y estudios
empresariales, por cuanto su aplicacién incidira de manera positiva el

desarrollo productivo de todos los miembros de la organizacion.

Ademas, la propuesta aportara valiosos elementos a los directivos
para evaluar y reconocer los valores culturales que son necesarios para la
organizacion y asi promoverlos y reforzarlos mediante un plan de accidn, lo
cual permitira, que la organizacién no pierda vialidad ni vigencia en sus
procesos de comunicacion, y al mismo tiempo contribuyan a su proceso de
actualizacion y capacitacion permanente en materia de organizacion y
funcionamiento empresarial. Evidentemente, la institucion se beneficiara por
la influencia que tendra para mantener al personal directivo, médico,
administrativo y mantenimiento ganados y comprometidos con su mision y

vision a fin de lograr el objetivo que ella persigue.

En funcion de los resultados que arroje el diagnéstico se disefaron
algunas actividades y estrategias organizadas bajo la modalidad del Plan
Estratégico dirigido a los directivos del Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra”, para que se actualicen y capaciten en materia de organizacion y
funcionamiento de programas de salud publica centrada en valores y cultura
organizacional. En la medida en que se mejoren y optimicen estos procesos,
también se mejorara la atencién a los usuarios y beneficiarios, su bienestar y
calidad de vida, fin fundamental del Sistema de Seguridad Social. También

se mejorara la calidad de los servicios médicos-odontolégicos que ofrece a la
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poblacion meridefa, que redundara positivamente en los niveles de

desempeno de sus trabajadores.

Objetivos de la Investigacién

Objetivo General

Proponer un Plan Estratégico dirigido a la optimizacion de la Cultura
Organizacional en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del Instituto
Venezolano del Seguro Social Instituto Venezolano del Seguro Social (IVSS)

que funciona en el Municipio Libertador, Estado Mérida.

Objetivos Especificos

Diagnosticar la situacién actual que caracteriza la Cultura Organizacional en
el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del Instituto Venezolano del

Seguro Social Instituto Venezolano del Seguro Social (IVSS-Mérida).

Determinar la factibilidad de implementacion de un Plan Estratégico para la
optimizaciéon de la Cultura Organizacional en el Hospital Il “Dr. Tulio

Carnevalli Salvatierra Instituto Venezolano del Seguro Social (IVSS)-Mérida.

Determinar las principales debilidades y amenazas que dificultan la definicién
de una Cultura Organizacional en el Hospital I “Dr. Tulio Carnevalli

Salvatierra”.

Identificar los factores determinantes que influyen la cultura organizacional

en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra del IVSS-Mérida.

Disefiar estrategias gerenciales dirigidas a la optimizacion de la cultura
organizacional en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra del IVSS-
Meérida.
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Alcances de la investigacion

En los dultimos anos en Venezuela, han ocurrido cambios e
innovaciones en el desarrollo organizacional, especificamente en el ambito
de las organizaciones e instituciones gubernamentales y privadas asociadas
a la prestacion de servicios médico-odontolégicos y asistenciales, que
reclaman el rol de una gerencia-administraciéon innovadora y consolidada
para asimilar los efectos de las transformaciones hacia los cuales se
encamina el mundo actual cada vez mas globalizado, y cuyas consecuencias
se veran sometidas al comportamiento de la sociedad en el inmediato

porvenir.

En este sentido, el liderazgo del gerente debe optimizar los procesos
de organizacion y funcionamiento de estas instituciones, con la ayuda de la
interaccion que debe darse entre la cultura y los recursos humanos con que
cuenta. Precisamente ahi radica la relevancia y alcance de la presente
investigacion, por intentar definir y fortalecer una verdadera cultura
organizacional en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra del IVSS-
Mérida, todo con el fin de optimizar algunos de los aspectos relacionados con
su proceso organizativo, que permitan a corto plazo mejorar
significativamente el clima laboral y la calidad de los servicios médicos-
odontoldgicos que ofrece a la poblacion meridena beneficiaria, entre otros

aspectos.

Por otra parte, las orientaciones estratégicas y actividades que se
recomendaran en la propuesta, podran utilizarse en otros centros de salud
publicos y privados que funcionan en el Estado Mérida, por fundamentarse
en los principales aportes técnico-tedricos que orientan y explican el proceso
de Cultura Organizacional en las empresas. Ademas, la problematica

planteada en relacion a la cultura organizacional no es ajena a la realidad
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social de estas instituciones. Desde luego, estos alcances dependen en gran
parte de la validez y confiabilidad de la propuesta por parte de expertos y
autoridades en materia de Administracion de Empresas y Desarrollo

Organizacional para implementarla a nivel local, regional y nacional.

Delimitacion de la Investigacién

Desde el punto de vista geografico-espacial, las observaciones se
delimitaran al Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del Instituto
Venezolano del Seguro Social Instituto Venezolano del Seguro Social (IVSS-
Mérida).que funciona en la ciudad de Mérida del Municipio Libertador,
Estado Mérida.

En cuanto al contexto tedrico, los topicos y aspectos que lo conforman
abordan los procesos de Planificacion Estratégica y Cultura Organizacional
de las empresas, Desarrollo Organizacional, Seguridad Social, entre otros
aspectos asociados al rol del gerente en la administracion del Recurso

Humano.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

El presente capitulo hace referencia a algunos aportes teorico-
filosoficos que determinan los proceso de Planificacion Estratégica y de la
Cultura Organizacional en el contexto gerencial del Hospital Il “Dr. Tulio
Carnevalli Salvatierra” del Instituto Venezolano del Seguro Social Instituto
Venezolano del Seguro Social (IVSS) del Municipio Libertador, Estado
Mérida.

De igual manera en el contexto tedrico del estudio se presentaran los
principales antecedentes histéricos e investigaciones previas, analisis
reflexivos y criticos de la situaciéon actual del Sistema de Seguridad en
materia de Salud en los Programas vy Politicas que se han desarrollado en
los ultimos afios en Venezuela. En adicion, se pretende realizar una
consulta a los principales actores que intervienen en la Administracion de los
diferentes Programas de Salud Publica que se implementan en el Municipio
Libertador del Estado Mérida, con el fin de identificar las principales
debilidades y amenazas que limitan y dificultan una eficiente administracion
de los recursos humanos, financieros, materiales y tecnoldgicos necesarios

en una eficiente atencién y bienestar de sus usuarios.
Igualmente se presentan algunos antecedentes relacionados con

investigaciones afines que tienen como objeto de estudio las variables

sefaladas, entre otros aspectos asociados a la terminologia basica.
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Antecedentes de la Investigacion

Segun Hurtado (1997), los antecedentes de la investigacion
“constituyen una situacién conceptual de las investigaciones o trabajos
realizados sobre el tema formulado” (p.72). En este capitulo, los
antecedentes representan un segmento teorico de gran importancia por sus
aportes documentales de datos, informaciones, estadisticas, hechos y
circunstancias que evidencia la problematica relacionada con la cultura
organizacional en el contexto gerencial de las instituciones de salud publica.

A continuacion se presentan los antecedentes siguientes:

Antecedentes Histéricos de la Seguridad Social

El Procer de la Independencia y la integracion latinoamericana Simén
Bolivar, en el discurso de Angostura (15 de febrero de 1819) dijo: "El sistema
de gobierno mas perfecto, es aquel que produce mayor suma de felicidad
posible, mayor suma de seguridad social y mayor suma de estabilidad

politica".

Las Ideas de Simén Bolivar fueron expresadas 62 anos antes que la
Seguridad Social como tal hiciera su aparicion en el mundo. No le habia
llegado su tiempo a las ideas del Libertador, pero fructificaron y fueron

denominadas segun él lo habia adelantado.

La Seguridad Social como tal nace en Alemania como producto del
proceso de industrializacion, las fuertes luchas de los trabajadores, la presién
de las iglesias, de algunos grupos politicos y sectores académicos de la
época. Primeramente los trabajadores se organizaron en asociaciones de
auto-ayuda solidaria, destacando las mutuales de socorro mutuo, las
cooperativas de consumo Y los sindicatos. Eran los tiempos en que Alemania
era gobernada por el Kaiser Guillermo Il, y como primer gran documento de

compromiso social del Estado, se caracteriza el Mensaje Imperial del 17 de
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Noviembre de 1821, anunciando proteccion al trabajador, en caso de perder
su base existencial por enfermedad, accidente, vejez o invalidez total o

parcial.

Impulsadas por el Canciller Aleman Otto Von Bismarck (el Canciller de
Hierro) son refrendadas tres leyes sociales, que representan hasta hoy, la

base del Sistema de Seguridad Social Universal:

Seguro contra Enfermedad. 1883
Seguro contra Accidentes de Trabajo. 1884

Seguro contra la Invalidez y la Vejez.1889

Los resultados de la aplicacion de este Modelo fueron tan eficaces que
muy pronto es extendido a Europa y un poco mas tarde a otras partes del
mundo. En 1889, en Paris se creo6 la "Asociacion Internacional de Seguros
Sociales". Sus postulados a ser temas relevantes en congresos especiales:
en Berna en 1891; en Bruselas en 1897; en Paris en 1900; en Dusseldorf en
1902; en Viena en 1905 y en Roma en 1908.

En el Congreso de Roma se propuso ademas la creacion de
conferencias destinadas a conseguir la concertacion de convenios
internacionales, las primeras de las cuales tuvieron lugar en La Haya en
1910; en Dresden en 1911 y en Zurich en 1912.

En 1919, mediante el Tratado de Versalles, los lideres politicos del
plante ponen fin a la Primera Guerra Mundial. Como producto de este
histérico Tratado nace la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT). El
Preambulo de la Constitucién de la OIT es muy rico en contenidos de
proteccion social y sirve como pilar doctrinal y de politica de la Seguridad

Social.
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Un segundo gran componente de la Seguridad Social es introducido
desde Inglaterra por Sir W. Beberidge en 1942. Se conoce como el "Plan
Beberidge", y contiene una concepcion mucho mas amplia de la seguridad
social. Tiende a contemplar las situaciones de necesidad producidas por
cualquier contingencia y trata de remediarlas cualquiera que fuera su origen.
“Aliviar el estado de necesidad e impedir la pobreza es un objetivo que debe
perseguir la sociedad moderna y que inspira el caracter de generalidad de la
proteccion". Este segundo componente fue adoptado por paises europeos y

se procur6 extender a América Latina y otras partes del mundo.

En 1944, la Conferencia General de la Organizacién Internacional del
Trabajo congregada en Filadelfia presenta la Declaracién de los fines y
objetivos de la OIT y de los principios que debieran inspirar la politica de sus
miembros, en su Titulo Il establece ..."La Conferencia reconoce la
obligacién solemne de la Organizacion Internacional del Trabajo de fomentar,
entre todas las naciones del mundo, programas que permitan extender
medidas de seguridad social para garantizar ingresos basicos a quienes los
necesiten y prestar asistencia médica completa". La Seguridad adquiere tal
relevancia que aparece en 1948, como parte integrante de la Declaracion de

los Derechos Humanos.

Ya en 1987 la UNICEF se pronuncié por un ajuste estructural
humanitario que proteja a los mas débiles en lugar de imponerles la carga
mas pesada del ajuste. El efecto politico-econémico, potencialmente
desestabilizador, de la marginacién ha llevado al Banco Mundial y a los
bancos de desarrollo regionales a otorgar un mayor significado a la
problematica social en el marco del ajuste estructural. ElI Banco
Interamericano de Desarrollo (BID) anuncié en su reunién anual de 1993,
celebrada en Hamburgo que para ese afo se pretendia adjudicar el 50 % de

sus creditos a programas sociales en comparacion con el 27 % en 1992.
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Resefia Historica

El Instituto Venezolano de los Seguros Sociales es una Institucidon
publica, cuya razén de ser es brindar proteccion de la Seguridad Social a
todos sus 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 atencién al marco legal. (Mision)

El Instituto Venezolano de los Seguros Sociales (IVSS) bajo la
inspiracion de la justicia social y de la equidad, garantiza el cumplimiento de
los principios y normas de la Seguridad Social a todos los habitantes del
pais, de manera oportuna y con calidad de excelencia en los servicios

prestados (Vision)

Las labores del Seguro Social comienzan el 9 de Octubre de 1944,
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( 19-2-1944). 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; en 1951 se deroga la Ley y se
sustituye por el Estatuto Organico del Seguro Social Obligatorio y
posteriormente en 1966 se promulgo otra Ley del Seguro Social Obligatorio,
donde se amplian los beneficios ademas de establecer las prestaciones a
largo plazo (pensiones) por concepto de invalidez, incapacidad parcial, vejez

y sobrevivientes y las asignaciones por nupcial y funerarias..

En 1989, se pone en funcionamiento el Seguro de paro Forzoso, y
cuya ultima reforma fue publicada en la Gaceta Oficial de la Republica de
Venezuela N° 4.322 Extraordinario de fecha 3 de octubre de 1991,
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continuara siendo un instituto autonomo, con personalidad juridica y
patrimonio propio, distinto e independiente del Fisco Nacional, adscrito al
Ministerio del Trabajo, con domicilio en la ciudad de Caracas y jurisdiccion en

todo el territorio de la Republica.

Investigaciones Afines:

Rivas. (2004), en su trabajo de investigacion titulado “Cultura y
Organizacional: nueva tendencia de la gerencia de recursos hacia la
competitividad”, tuvo como objetivo estudiar la cultura organizacional como
ventaja competitiva en el contexto social de las organizaciones Venezolanas.
Ademas, de estudiar el cambio organizacional como piedra angular del
mejoramiento continuo de las organizaciones, también considerd relevante
estudiar la importancia de la gestion de recursos humanos en el avance de la
tecnologia. La metodologia en el tipo documental permitio el analisis de
articulos de revistas especializadas y de investigaciones realzadas en el pais
en educacién superior sobre la cultura organizacional. El estudio concluye,
que en Venezuela es deficiente el desarrollo de la cultura en las
organizaciones, lo cual ha llevado a las empresas a manejar una actividad
laboral normalizada y reglamentada, obviando a las personas como sujetos

como seres humanos que necesitan de la satisfaccion de sus necesidades.

La principal recomendacion, esta dirigida a definir politicas que
permitan al personal involucrarse en el proceso cultural de las
organizaciones, las cuales deben proyectarse por toda la organizacion a fin
de captar al personal para trabajar sobre la importancia de la cultura
organizacional y los climas de trabajo favorables, como factores claves del

éxito.
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Martinez, Romero y Orozco (2005), realizaron una investigacion
titulada Disefo de un Plan de Mejoramiento para la Gestion y Desarrollo de
la Cultura Organizacional de La Sociedad Clinica Valledupar Ltda.,
desarrollado en la ciudad de Valledupar, Colombia, cuyo objetivo fue realizar
un diagnostico social participativo, evaluar y disefnar un conjunto de
estrategias para el mejoramiento del clima organizacional. Se determiné la
metodologia a través de encuestas que recopilen los factores determinantes
del clima organizacional aplicados a los 65 empleados pertenecientes a la
clinica en sus areas administrativa y asistencial, como también entrevistas y
observacion directa. Entre las conclusiones obtenidas destacaron las
siguientes: el ambiente afecta la estructura de la organizacion, al trabajo en
equipo que no propicia resultados satisfactorios y los problemas que
suceden en el area afectan el libre desarrollo de las actividades, la
distribucion de las tareas es considerada inadecuada por la multiplicidad de
ellas y se requiere de mas personal para alcanzar los objetivos propuestos.
Los empleados no reciben capacitacion de acuerdo a las necesidades de su
labor hasta el punto que sus funciones no han sido definidas claramente, no
existe un estimulo hacia la iniciativa y la creatividad a los trabajos que se
realizan, la entidad no se preocupa por la calidad de vida de los trabajadores
y a los factores que le permitan comodidad fisica en sus tareas, no se
establecen actividades recreativas para los integrantes de la clinica. En el
area administrativa como asistencial los empleados no se encuentran a gusto
con el trabajo que desemperfian y les parece que su salario no tiene una
relacion con la complejidad en las labores que desarrollan, opinan que se
hace necesario un planteamiento general de las actividades y un control y

direccionamiento oportuno por parte de los jefes inmediatos.

De igual manera, Nieves (2006) realizé una investigacion titulada La
sub-direccion de ingenieria y mantenimiento a nivel hospitalario, como

unidad técnico-operativa, dentro de la concepcion de una atencidon médica
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integral, desarrollada en el Hospital Tipo Il "Dr. Tulio Carnevali Salvatierra,
IVSS, Mérida. La metodologia utilizada se apoy6 en una investigacion
documental con el objeto de fundamentar la propuesta innovadora de crear
sub-direcciones de ingenieria y mantenimiento a nivel hospitalario, las cuales
funcionen adaptadas al modelo de la atencion médica integral, y que tengan
especial referencia y pertinencia para el centro de salud referido, ubicado en
la ciudad de Mérida, Venezuela, y el cual se encuentra en proceso de
apertura administrativa y de atencion de salud. A este fin, se revisan con
detalle los procesos del mantenimiento hospitalario, con particular interés en
los aspectos relacionados con su manejo médico-gerencial, el modelo de
atencion meédica integral, el proceso de apertura del Hospital referido, para
concluir con la propuesta de creacion de las sub-direcciones de ingenieria y

mantenimiento a nivel hospitalario.

Bases Teodricas

A lo largo de las ultimas décadas los estudios sobre las teorias de la
organizacion y la administracion han logrado un importante nivel de
desarrollo. Sin embargo algunos estudios globales en torno a estos procesos
han adquirido relevancia, al mismo tiempo que algunas publicaciones, que se
han encargado de abordar aspectos decisionales de tipos generalistas,
presentando estos intentos como fase de implantacién que aun requieren de
investigaciones exhaustivas que analicen las necesidades corporativas y

situacionales de las empresas.

Por esta razén se hace imperante conocer las bases tedricas de las
estrategias en la conformacion de una cultura organizacional en las
empresas, por cuanto éstas forman parte activa de las politicas que asumen
los responsables de conducirla. También es importante el analisis tedrico de

la Planificacion Estratégica, bajo un enfoque administrativo. En este sentido,
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en este segmento de la investigacion se abordaran algunos topicos

referentes a las variables sefialadas.
Planificacidon Estratégica.

El término planificacién estratégica ha sido enfocado por diversos
autores como la manera cientifica y organizada y de gran amplitud, para
obtener un objetivo determinado. Al respecto, Druker, citado por Guerra y

Aguilar (1999), define la Planificacion Estratégica como:

“...el proceso continuo que consiste en adoptar en el presente
decisiones empresariales sistematicamente, con el mayor
conocimiento posible de los resultados futuros; en organizar
sistematicamente los esfuerzos necesarios para ejecutar esas
decisiones, comparandolas con las expectativas mediante la
retroalimentacion sistematicamente organizada”. (p.34) .
Este concepto implica el desarrollo de una Direccién Estratégica, que
no solo estudie, define y formule estrategias, sino también los problemas de

implementacion de los planes, asi como el control estratégico del mismo.

Por consiguiente, un proceso de planeacion, conlleva a un analisis
interno de las organizaciones que permita detectar sus fortalezas y
debilidades y un anadlisis externo que identifique las oportunidades y

amenazas del entorno en el cual se desenvuelven.

En este mismo orden de ideas, Steiner (1983), se refiere a la

planificacién estratégica y al analisis situacional, de la siguiente manera:

“El analisis de los datos, pasados, presentes y futuros, que
proporciona una base para seguir el proceso de la planeacion
estratégica...el alcance potencial de un analisis de la situacion es
amplio y cubre cualquier factor importante del medio ambiente,
tanto interno como externo...el analisis situacional variara
dependiendo de la entidad organizacional involucrada en la
planeacion. En unidades comerciales estratégicas
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descentralizadas, el analisis puede cubrir esta unidad, mientras

que una empresa centralizada pude abarcar la mitad en su

totalidad”. (p.123).

Todo proceso estratégico se inicia necesariamente con una labor de
analisis que debe ser lo mas detallado posible, donde hay que destacar que
dicho analisis debe cubrir todas las dimensiones del entorno. Ademas este
permite conocer las caracteristicas, condiciones y factores claves tanto

externos como internos de una organizacién, empresa o unidad.

Igualmente, Steneir (1983), en relacion con el proposito del analisis de
la situacion, establece que: “Uno de los principales objetivos del analisis de
situacion consiste en identificar y analizar las tendencias, fuerzas vy
fendmenos claves que tienen impacto potencial en la formacion e

implantacion de estrategias”. (p.125).

Se puede analizar la conexion existente entre el analisis de la
situacion y la estrategia, las cuales estan vinculadas estrechamente para
lograr los objetivos establecidos. Cabe destacar que un correcto analisis de
la situacién y su respectiva sintesis, servira de base a una concepcion

correcta y equilibrada de la estrategia.

Una forma de lograr el analisis situacional es mediante la aplicacion
denominado analisis FODA entendiéndose por éste el conjunto iniciales de
las palabras Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y Amenazas. En el
cuadro No 1 se ilustra la matriz FODA, recomendada por Mc. Conkey y R.

Vander, citados por Steiner (1983), para realizar el analisis de situacion.
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Matriz FODA

EL PRESENTE EL FUTURO
Ambiente Interno Fortalezas Ambiente Externo Oportunidades
Debilidades Amenazas

En este cuadro se sefiala el ambiente interno y externo de una
empresa u organizacion que le permite lograr su superacion y a la vez los
medios 0 recursos posibles para su competitividad. Este analisis FODA se
hace para cada una de las areas claves. El lado izquierdo del cuadro se
refiere a las fortalezas y debilidades y esta orientado al presente, mientras
que el lado derecho, se refiere a oportunidades y amenazas, se orienta al

futuro, principalmente al periodo meta que se esta considerado.

En este orden de ideas, David (1994), describe las caracteristicas de
la Matriz FODA, y define los términos: Fortalezas, Oportunidades,
Debilidades y Amenazas, las cuales fueron de gran ayuda en el disefio del
instrumento diagndstico de recoleccion de datos, aplicado a los miembro de

las Asociaciones de Vecinos.

Por otra parte, Druker (1995), sefiala que la planificacion estratégica
es: "el proceso continuo que consiste en adoptar en el presente decisiones,
asumir riesgos empresariales sistematicamente con el mayor conocimiento
posible de los resultados futuros y en organizar los esfuerzos necesarios
para ejecutar esas decisiones, comparandolas con las expectativas mediante

la retroaccion organizada”. (p.61).
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Principios de la Planificacion Estratégica.

Druker citado por Guerra y Aguilar (1999), describen los siguientes

principios:

Racionalidad: es la capacidad intelectual para seleccionar alternativas de
accion que permitan aprovechar al maximo los recursos.

Prevision: predecir el futuro, prever, anticiparse a lo que pueda ocurrir, esto
implica fijar plazos para la ejecucion de planes. Esto debe hacerse teniendo
en cuenta la indole de las actividades, el riesgo y los posibles mecanismos
de control.

Universalidad: en la toma de decisiones se debera considerar los aspectos
tecnologicos, politicos, econdmicos, legales, sociales y culturales en los que
se desenvuelve toda empresa.

Unidad: estrechamente ligada al principio de coordinar, con el fin de impedir
el mal o inadecuado uso de los recursos.

Continuidad: la no continuidad de las acciones productivas promueve el

retraso de la empresa, con sus consecuentes implicaciones.

Estos cinco principios, cuando se cumplen eficientemente, permiten
aprovechar al maximo los recursos, predecir y anticiparse a posibles
dificultades pedagogicas, tomar decisiones oportunas y pertinentes a las
circunstancias y situaciones. Estos principios orientaron las estrategias y

actividades sugeridas en el plan estratégico propuesto.
Caracteristicas de la Planificacion Estratégica.

Corredor (1997), describe las caracteristicas que definen la

Planificacion Estratégica, como:

Las normas se integran a un proceso constante de alternativas y trayectorias,

orientado a lograr el objetivo, venciendo resistencia y antagonismos.

28



Plantea metas conflictivas dentro de un espacio de logro mayor que las
propias metas.

Supone que existen oponentes a los objetivos, con la misma posibilidad de
formular planes contrarios a los del adversario.

No desestima el dato, pero su maxima dependencia es la informacion
procesada, es decir, la inteligencia.

Es una planificacion de grandes perspectivas, de amplios enfoque y
lineamientos estratégicos.

Actua como la energia de un sistema que, sin dejar de ser relativamente
dependiente, es capaz de auto-regularse.

El tiempo es critico y los plazos flexibles, dificiles de establecer mediante
fechas precisas. Es una variable enddgena del proceso.

Formula y se mantiene formulando trayectorias, se definen dos tipos, las que
se dirigen a lograr el objetivo y las orientadas a observar al oponente.

No trata solamente de alcanzar los objetivos sino, que también se ocupa de
construir la vialidad necesaria para alcanzarlas.

Presenta un esquema valido para proponer cambios situacionales.
Materializa un conjunto de trayectorias que pueden ser aplicadas en
diferentes circunstancias.

Existe un marco estratégico del mas alto nivel que permite establecer un
proceso dinamico de evolucion, de tal manera que el plan siempre esta en

constante elaboracion.(p.78).

Las caracteristicas sefialadas hacen de la planificacién estratégica un
proceso “cientificamente organizado y frecuentemente de gran amplitud para
obtener un objetivo determinado. Todas son factibles de ser implementadas
para optimizar el funcionamiento de las Asociaciones de Vecinos como

modelo de organizacién social.
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La Organizacion

La organizacion es un proceso encaminado a obtener un fin. La
organizacion por definicion es la estructuracion técnica de las relaciones que
deben existir entre las funciones, niveles y actividades de los elementos
humanos y materiales de un organismo social, con el fin de lograr maxima

eficiencia en la realizacion de planes y objetivos.

Bajo este enfoque, en la literatura especializada existen diversos
conceptos de organizacion, fundamentados en el principio universal de
Kenneth (1997), no obstante, se adoptara la definicion especifica a la
organizacion empresarial acufiada por Aaker y Day (1992) en los siguientes
términos: “Unidad social que se caracteriza por metas explicitas, reglas y
reglamentos definidos, una estructura de estatus formal y lineas claras de

comunicacion y autoridad”. (p.731).

En otro orden de ideas, para Gémez G. (2001:196), la organizacion
“es la funcion de crear o proporcionar las condiciones y relaciones basicas
que son requisito previo para la ejecucion efectiva y econdmica del plan.
Organizar incluye, por consiguiente, proveer y proporcionar por anticipado los
factores basicos y las fuerzas potenciales, como esta especificado en el
plan.” Es la expresion de una realidad cultural, que estan llamadas a vivir en
un mundo de constante cambio, tanto en lo social como en lo econémico y
tecnolégico, o por el contrario, encerrarse dentro del marco de sus limites

formales.

Ante lo expuesto, se entiende que existen principios teodricos que
fundamentan la organizacibn como proceso global, integral e
interdisciplinario, de manera que es relevante en este estudio mencionarlos,
con énfasis a los aspectos que orientan y regulan esta funcién administrativa

a nivel de empresas, por ser la Microempresa una organizacion que debe
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seguir los lineamientos y principios generales de la organizacion: Universal,

Social y Directiva.

Cuando se analiza la organizacién como principio universal, prevalece
el enfoque de Kenneth (1997), segun el cual la idea de organizacién parece
ser el concepto central y el mismo tiempo, el mas confuso. Plantea la
estructura ordenada con relacion al espacio y al tiempo, referida
indistintamente al nucleo, al atomo, a la molécula, al virus, al gen, al érgano,

al animal, al hombre, 0 a la organizacion social.

Todas estas estructuras ordenadas son esencialmente estructuras de
rol, es decir, son sistemas abiertos con un conjunto de componentes
formados por organizaciones menores, que se ven obligados por la
interrelacion de roles que los rodea, a desempefiar uno de estos roles dentro
de la estructura de la organizacién. El rol y las interrelaciones de los roles

constituye la actividad, la realizacién, la vida de la organizacion.

Como principio social, la organizacién considera el problema del
desarrollo econdémico que presenta un proceso de evaluacion social a partir
de una economia y un nivel de organizacion mas bajo hacia una con un nivel
mas alto. La diferencia entre una sociedad rica y una pobre reside
principalmente en el nivel de organizacién que se ha alcanzado. Por la
general, las sociedades ricas no deben su riqueza al hecho de poseer
grandes recursos naturales, sino que han aprendido a organizarse a través
del tiempo en complicados procesos de produccion. Tal como lo plantea
Kenneth (1997), “...el nivel de vida o el ingreso real per capita de una

sociedad es, fundamentalmente una funcién de su grado de organizacion.

Desde el punto de vista de la organizacion como funcién directa, la
empresa es la organizacion en accion y la organizacién es la direccion en

accion. Esto significa que la organizacion es una funcidn directa. Sin
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embargo, existen divergencias de criterios sobre este punto. Al respecto
Brench (1981), refiere y circunscribe el concepto de “organizacion” a la
“escritura”, y afirma inclusive que la concepcion mas moderna es esta. En
consecuencia, para este autor, el concepto de organizacion es estatico; para

otros autores es dinamico.

Brench al plantear una “abstraccién de la organizacién” se pronuncia
radicalmente sobre la terminologia, actitud que lo llevé a una problematica

con una gran autoridad, Brown (1986), el cual define la organizacién como:

La combinacion arménica del conjunto de los medios necesarios

para el funcionamiento de una empresa, a fin de obtener el mejor

rendimiento de los capitales, de los materiales y del personal, con

el minimo precio de costo y el maximo de satisfaccion para las

personas legales a la empresa. (p. 57).

Esta definicibn, es muy amplia y contentiva, comprenderla es
comprender también la complejidad de la empresa. Es preciso combinar el
conjunto de medios, es decir, todo lo que es necesario para hacer marchar
convenientemente la empresa. Estos medios son los diversos ordenes:
equipos, edificaciones, materiales primos, instalaciones, (CAPITAL);
aptitudes y actitudes, destrezas, cualidades morales e intelectuales,
capacidad de direccion (recurso humano) : tal es la combinacion armonica,

segun el concepto de empresa.

El objetivo que se persigue es el mejor rendimiento o la mejor
productividad. Esta es la relacion entre unos medios y esfuerzos y resultados
obtenidos. Tales resultados varian segun la organizacion: organizacion
precaria, resultados precarios, organizacion Optima, resultados optimos.
Dicho de otra manera, los resultados de una empresa son directamente

proporcionales a su organizacion.
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Los Niveles de la Organizacion.

La organizacién varia en sus términos y en sus métodos, segun el
nivel de aproximacién a los problemas de la empresa. Se puede en efecto,

distinguir en ella tres niveles propuestos por Caude (1985).

a) El nivel de la microorganizacion: Es la organizacion del trabajo de un
individuo colocado en su remplazamiento habitual, en el marco de las
funciones que le han fijado. Tales funciones estan definidas y corresponde al
organizador analizar los tiempos, los conocimientos, determinar el lugar de
los materiales, de las herramientas, de la maquinaria y de los equipos, de tal

manera que permitan una productividad optima.

b) El nivel de la organizacion de las estructuras: Es el de la organizacion
global, el mas complejo, ya que en €l se encarna la direccion y es donde las
decisiones van desde la planificacion hasta la productividad, pasando por
todos los procesos de la gestion y afrontando todos los fendmenos de
caracter econdmico o financiero de caracter social en relaciéon con la

comunidad se desempefia la empresa.

En la organizacion de las estructuras son fundamentalmente dos
campos de accion: La determinacién de las funciones, es decir, del conjunto
de las actividades basadas en técnicas precisas, que se hallan en el conjunto
de la empresa (funcion directa total); la determinacién de las conexiones, es
decir, de esa difusa y compleja realidad de las comunicaciones humanas, sin
la cual ningun organismo colectivo funciona y el nivel metodoldgico, que
corresponde a la integracion de la organizacion interna y de la organizacion

externa, es decir, al conjunto empresa-contorno exterior.

Ante lo expuesto, la palabra “organizacidn” se puede explicar de
diversas formas. Al respecto, se ha definido como un sistema de

calificaciones, un medio para la resolucién de problemas y un recurso para
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facilitar la toma de decisiones; en este sentido se han visualizado como
sistemas sociales y como sistema en el sentido cibernético de un grupo de

variables interactuantes.

Independientemente del nivel de organizacidn que tenga una empresa
determinada, la organizacion como tal es una herramienta de la
administracion usada para crear una union sistematica y sistematizada de
personas en una jerarquia de puestos; un conjunto integrado de misiones y
estructuras de puestos y posiciones; una especializacion horizontal por tipos
de trabajos; una especializacidén vertical por organizaciones de autoridad y
responsabilidad; y normalmente, un conjunto de principios que subrayan la
delegacion, el control, el balance de autoridad y responsabilidad, la calidad

de las lineas, su simplicidad y flexibilidad.

Tipos de Organizacion.

Existen diversos criterios utilizados para clarificar los tipos de
organizacion que dependen de factores tales: niveles jerarquicos vy
funcionales establecidos, estandarizacién, especializacion, division del
trabajo, autoridad, entre otros. Al respecto Chiavenato (1980), clarifica la

organizacion en dos tipos: formal y funcional.

Organizacion Formal:

Se compone de un cierto numero de niveles jerarquicos o funcionales
establecidos por el organigrama y con énfasis en las funciones y en las
tareas. Estos niveles estan rigidamente definidos y diferencian el grado de
autoridad delegada y la direccion de las o&rdenes, instituciones vy
compensaciones. La organizacion formal, por lo tanto, comprende Ia
estructura organizacional, la filosofia, las directrices, las normas y reglamento

de la organizacion, las rutinas y procedimientos, en fin, todos los aspectos
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que exponen como ésta pretende que sea las relaciones entre los 6rganos,
cargos y ocupantes con el fin de que sus objetivos sean alcanzados y su

equilibrio se mantenga.

En sintesis, la organizacién formal es la determinacion de los
estandares de interrelaciones entre los o6rganos o cargos, definidos
l6gicamente para el logro de sus objetivos. La estructura organizacional es
un medio del cual se sirve una organizacion para alcanzar eficientemente sus

objetivos.

Segun Chiavenato (1980) las caracteristicas de la organizacion formal
son: la division del trabajo, la especializacion, la jerarquia, la distribucion de
la autoridad y de la responsabilidad. La division del trabajo se entiende como
la manera por la cual un proceso complejo puede descomponerse en una
serie de pequenas tareas. Incluye la estandarizacién y simplificacién de las
actividades de los operarios y posteriormente del personal del nivel mas
elevado, mayor especializacion parcelacion de las tareas y mayor

aprovechamiento del trabajo especializado a través de departamentalizacion.

La especializacion es una consecuencia de la division del trabajo,
cada 6rgano o cargo pasa a tener funciones especificas y especializadas.
Constituye una manera de incrementar la eficiencia, en disminuir los costos
de producciodn, facilita las sustituciones de unos individuos por otros, permite
mejoras en los de incentivacidn del trabajo y aumenta el rendimiento de la

produccion.

Con respecto a la jerarquia, toda organizacion necesita, ademas de
una estructura de funciones, una estructura jerarquica, cuya mision es dirigir
las operaciones de los niveles que les estan subordinados; en toda

organizacion formal existe una jerarquia. Esta divide la organizaciéon en

35



niveles o escalas de autoridad, donde los superiores tienen cierto tipo de

autoridad sobre los inferiores.

Finalmente, la jerarquia de la organizacion representa la distribucion
de la autoridad y de la responsabilidad entre los diversos niveles de la
estructura. La autoridad formal es siempre un poder, una facultad,
concedidos por la organizaciéon determinada en relacion a los otros, de la
misma forma que ocurre con la autoridad, la responsabilidad es delegada a
los subordinados, aunque en la realidad, lo que se delega es la autoridad y
no la responsabilidad. La esencia de la responsabilidad es la obligacion, o
sea, la obligacién de utilizar la autoridad para exigir que sean ejecutadas las

tareas.

La organizacion formal de la empresa tiene como propdsitos generales los

siguientes:

Ofrecer al administrador la consecucién de los objetivos principales de la
empresa en la manera mas eficiente y el minimo esfuerzo.

Eliminar duplicidad en el trabajo.

Orientar a cada miembro de la organizacién una responsabilidad y autoridad
para la ejecucion eficiente de su trabajo.

Establecer canales de comunicacion adecuados para que las politicas y

objetivos ya establecidos se logren de manera eficiente.
Organizacion informal:

Son redes de alianzas o esferas de influencia que existen, aunque no
se hayan tomado en cuenta en el organigrama formal. Como en todas las
empresas, las organizaciones informales tienen sus propias reglas y
tradiciones, que nunca se presentan por escrito, pero se cumplen
habitualmente. Las organizaciones de este tipo tienen sus objetivos, que

pueden estar en oposicidén con los objetivos de la empresa.
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Organizaciéon Funcional.

Para Chiavenato (1980), la organizacion funcional “...es el tipo de
estructura organizacional que implica el principio funcional o principio de la
especializacion de las funciones para cada tarea”. Este tipo de organizacién
fue consagrado por Taylor (1970) quien preocupado por las dificultades
productivas, por el excesivo y variado volumen de atribuciones dadas a los
maestros de produccidn en la estructura lineal de una siderurgica
norteamericana, optd por la supervision funcional. Se caracteriza por una
autoridad funcional y dividida, lineas directas de comunicacion,

descentralizacion, de las decisiones y énfasis en la especializacion. (p.163).

La autoridad funcional se basa en la especializacion, ningun superior
tiene autoridad total sobre los subordinados, sino autoridad parcial y relativa,
derivada de su especialidad; las comunicaciones entre los érganos o cargos
existentes en la organizacion son efectuadas sin necesidad de
intermediarios; las decisiones son delegadas a los drganos o cargos
especializados que posean el conocimiento necesario para implementarlos
mejor y cada 6rgano contribuye con su especialidad para la organizacion las
responsabilidades, las cuales son delimitadas de acuerdo con la

especialidad.

En funcién de lo expuesto, la utilizacién de la organizacién funcional
debe ser restringida a los siguientes casos: cuando por ser pequena la
empresa tiene un equipo de especialistas bien integrado, respetandose a un
dirigente eficaz orientado hacia objetivos comunes muy bien definidos y
establecidos; y en determinadas circunstancias y solo asi, la empresa delega
durante un cierto periodo, autoridad funcional o algun érgano especializado
sobre lo demas 6rganos o procedimientos a fin de evaluar y controlar alguna

actividad.
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Ventajas del Sistema

Una de las ventajas de la estructura funcional es la de colocar cada actividad
en manos de un especialista en ese campo particular. Por lo tanto, hace uso

maximo del principio de la division de trabajo.

Desventajas del Sistema

La organizacién funcional pura tiene algunas series de desventajas.

Es extremadamente confuso para la base de la misma.

Organizacion Lineal.

Segun Mooney (1990), la organizacion lineal constituye la forma
estructural mas simple y mas antigua, tiene su origen en la organizacion
eclesiastica de los tiempos medievales. Estas organizaciones poseen en
comun el principio de la autoridad lineal, también llamado principio escolar en
donde hay una jerarquizacion de la autoridad, en la cual los superiores
reciben obediencia de sus respectivos subordinados. Es tipicamente una
forma de organizacion encontrada en las pequefias empresas o en los
estados iniciales de las organizaciones, pues las funciones basicas o
primarias de las organizaciones generalmente aparecer en primer lugar y

pasan a constituir el fundamento de la organizacion.

En la organizacidn lineal, la autoridad es unica, basada en el nivel
jerarquico restringida a los subordinados; cada superior centraliza las
comunicaciones en linea ascendente a los subordinados, la autoridad
maxima centraliza todas las decisiones y el control de la organizaciéon. A
medida que aumenta el nivel jerarquico, mas aumenta la generalizacién y la
centralizacion y a medida que desminuye el nivel jerarquico, mas aumenta la
especializacion y la delimitacibn de las responsabilidades (aspecto

piramidal).
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De acuerdo a las caracteristicas sefialadas, la organizacion lineal es
aplicable a los siguientes casos: cuando la organizacion es pequeia y no
requiere de especialistas en tareas altamente técnicas, cuando las tareas
desarrolladas por la organizacién son estandarizadas, rutinarias y pocas
alteraciones o modificaciones, cuando la organizacién tiene corta vida y la
rapidez en la ejecucion del trabajo se hace mas importante que la calidad del
trabajo y cuando la organizacion juzga mas interesante invertir en su
consultoria externa u obtener servicios externos que establecen drganos

internos de accesoria.
Ventajas del Sistema

Sencillo y claro.

No hay conflicto de autoridades ni fugas de responsabilidad.
Se facilita la rapidez de accion.

Se crea una firme disciplina.

Es mas facil y util en la pequefia empresa.

Desventajas del Sistema

Se carece de especializacion.

No hay flexibilidad para futuras expansiones.

Es muy dificil capacitar a un jefe para supervisar a todos los aspectos que
deben coordinar.

Se propicia la arbitrariedad del jefe porque absorbe toda la responsabilidad y

autoridad.

Organizacién Linea-Staff.

Este tipo de organizacion es un derivado del tipo de organizacidon de
linea, en cuanto a que cada uno de los trabajadores rinde cuentas a un solo

supervisor correspondiente en cada caso. También se define como el
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resultado de la combinacién de los tipos de organizacion lineal y funcional.
Busca incrementar las ventajas de esos tipos de organizaciones y reducir
sus desventajas, es mas compleja y completa. Se caracteriza por: funcionar
la estructura lineal con la estructura funcional con predominio de la primera;
coexistencia entre las lineas formales directas de comunicacion, reparacion

entre drganos operacionales (ejecutivo) y érganos de apoyo (asesores).

Excepto en las pequefias empresas donde la forma lineal es la mas
aceptada, la organizaciéon Linea-Staff, ha sido la mas utilizada. Si se
considera que los especialistas pueden incorporarse a la organizacion,
cuando sus servicios son necesarios y pueden obtenerse a un costo
razonable, es evidente que son altamente deseables desde que estos
especialistas no interfirieron en las lineas de autoridad de los 6rganos a los

cuales prestaran accesoria.
Ventajas del Sistema

Una ventaja aparente de la estructura lineal y de staff es que consigue
una division satisfactoria del trabajo, sin sacrificar demasiados individuos en

las operaciones de control.
Desventajas del Sistema

Ocasionalmente surgen dificultades en la forma de organizacion lineal
y de staff. Pueden dar sus consejos de forma que provoquen resentimientos
y fricciones. Un componente de la division lineal o supervisor puede tratar de
eludir responsabilidades por sus acciones poco afortunadas, delegando la
culpa en el consejo recibido de los individuos encuadrados en la division del

servicio.
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Concepto de cultura

Con respecto a lo que es cultura, se puede inferir, que abarca tantos
aspectos que no existe accion humana que no esté contemplada en el
renglon cultural. Este orden de ideas, nos induce a pensar que todos los
seres humanos somos, en una u otra forma, poseedores de cultura. La
cultura es como la configuracion de una conducta aprendida, cuyos
elementos son compartidos y transmitidos por los miembros de una

organizacion.

Al respecto, Robbins (1999: 601), plantea que: "La cultura, por
definicion, es dificil de describir, intangible, implicita, y se da por sentada.
Pero cada organizacion desarrolla un grupo central de suposiciones,
conocimientos y reglas implicitas que gobiernan el comportamiento dia a dia

en el lugar de trabajo...".

De acuerdo a lo expuesto, la cultura es la forma acostumbrada o
tradicional de pensar y hacer las cosas, compartidas en mayor o menor
medida por los miembros de una organizacion.
La cultura determina la forma como funciona una empresa, ésta se refleja en
las estrategias, estructuras y sistemas implementados a lo largo de los afos

de funcionamiento de la misma.

Por otra parte, la cultura puede ser tomada en cuenta de dos formas:
Cultura objetiva: hace referencia al historial de la empresa, sus fundadores y

héroes, monumentos y hazanas.
Cultura subjetiva: esta dada por:

Supuestos compartidos:
Valores compartidos: en qué creemos aqui.
Significados compartidos: como interpretamos las cosas.

Entendidos compartidos: como se hacen las cosas aqui.

®© 2 0 T o

Imagen corporativa compartida: como nos ven.
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Caracteristicas de la cultura

Las organizaciones, al igual que las huellas digitales, son unicas y
singulares, poseen su propia historia, comportamiento, proceso de
comunicacion, relaciones interpersonales, sistemas de recompensa, toma de
decisiones y filosofia; la unién de todos estos elementos es lo que constituye
la cultura. La notable diferencia existente entre las diversas filosofias
organizacionales es lo que hace que la cultura de cada organizacién se
considere unica y exclusiva, ademas de permitir un alto grado de

entendimiento e interrelacion entre sus miembros.

La cultura determina lo que las personas involucradas en ella
consideran correcto o incorrecto, asi como sus preferencias en la manera de
ser dirigidos. Los individuos construyen su propia personalidad y su propio
lenguaje a partir de las raices, la organizacion, los objetivos y creencias de la
organizacion para la cual trabajan, aprendiendo a interpretar correctamente
las exigencias y comprender la interaccion de los distintos individuos y de la
organizacion. Es a través de la cultura de una empresa que se ilumina y se

alimenta el compromiso del individuo con respecto a la organizacion.
Funciones de la cultura

La cultura cumple con varias funciones en el seno de una
organizacion. En primer lugar, cumple la funcién de definir los limites hasta
los que los comportamientos difieren unos de otros. Segundo, transmite un
sentido de identidad a sus miembros. Tercero, facilita la creacion de un
compromiso personal con algo mas amplio que los intereses personales del

individuo. Cuarto, incrementa la estabilidad del sistema social.

La cultura es el vinculo social que ayuda a mantener unida a la
organizacion al proporcionarle normas adecuadas de cémo deben
comportarse y expresarse los empleados. El mal conocimiento de la cultura

puede ser causa de malos entendidos y malas interpretaciones dentro de las
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sociedades en el momento en que pierde su capacidad de coordinacion y de

integracion.
Cultura Organizacional.

La cultura organizacional puede ser percibida como un registro
histérico de los éxitos y fracasos que obtiene la empresa desde su inicio y
durante su desarrollo, a través de los cuales puede tomarse la decision de
omitir o crear algun tipo de comportamiento favorable o desfavorable para el

crecimiento de la organizacion.

Segun Robbins (1999: 595), "la cultura organizacional se refiere a un
sistema de significado compartido entre sus miembros y que distingue a una
organizacion de las otras". La cultura organizacional se fundamenta en los
valores, las creencias y los principios que constituyen las raices del sistema
gerencial de una organizacion, asi como también al conjunto de
procedimientos y conductas gerenciales que sirven de soporte a esos

principios basicos.

De igual manera, Chiavenato.(1996:45), define Ila cultura
organizacional como “...el conjunto de valores, creencias y entendimientos
importantes que los integrantes de una organizacion tiene en comun “. La
cultura ejerce formas definidas de pensamiento, sentimiento y reaccion que
guian la toma de decisiones y otras actividades de los participantes en la

organizacion.

Las organizaciones de éxito, al parecer, tienen culturas que atraen,
retienen y recompensan a la gente por desempenfar roles y cumplir metas.
Uno de los roles mas importantes de la direccion es dar forma a la cultura
que, con personalidad, tendra un efecto importante en la filosofia y el estilo
administrativo. La filosofia de una persona ofrece lineamientos para la

conducta. El estilo se refiere a la forma en que se hace algo.
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En otro orden de ideas, la cultura organizacional, se perfila como una
nueva tendencia de la gerencia de recursos hacia la competitividad. Desde
este punto de vista, Guedez. (1998), afirma que la cultura organizacional es
uno de los pilares fundamentales para apoyar a todas aquellas
organizaciones que quieren hacerse competitivas. Al respecto Robbins
(1999):

La idea de conseguir las organizaciones como culturas constituye
un fendmeno bastante reciente. Es una nueva Optima que
permite a la gerencia comprender y mejorar las organizaciones.
Los conceptos que plantea han logrado gran importancia, porque
obedecen a una necesidad de comprender lo que ocurre en un
entorno y explicar por qué algunas actividades que se realizan en
las organizaciones fallan y otros no. (p. 26).

Por otra parte, se encontré6 que las definiciones de cultura estan
identificadas con los sistemas dinamicos de la organizacién, ya que los
valores pueden ser modificados, como efecto del aprendizaje continuo de los
individuos; ademas le dan importancia a los procesos de sensibilizaciéon al

cambio como parte de la cultura organizacional.

En la figura siguiente, se muestra la forma en que se construyen las

culturas organizacionales.

Llta gerenc 1a
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Tipos de Culturas Organizacionales.

Handy citado por Gonzéles y Bellino (1995), plantean cuatro tipos de

culturas organizacionales:

Dependiendo del énfasis que le otorga a algunos de los siguientes
elementos: poder, rol, tareas y personas. Basado en esto, expresa que la
cultura del poder se caracteriza por ser dirigida y controlada desde un centro

de poder ejercido por personas claves dentro de las organizaciones.

La cultura basada en el rol es usualmente identificada con la
burocracia y se sustenta en una clara y detallada descripcion de las

responsabilidades de cada puesto dentro de la organizacién.

La cultura por tareas esta fundamentalmente apoyada en el trabajo y
proyectos que realiza la organizaciéon y se orienta hacia la obtencion de
resultados especificos en tiempos concretos. Finalmente, la cultura centrada
en las personas, como su nombre lo indica, esta basada en los individuos

que integran la organizacion.

Estos planteamientos, se refieren a la forma como la cultura vive en la
organizacion. Ademas demuestran que la cultura funciona como un sistema o
proceso. Es por ello, que la cultura no solo incluye valores, actitudes y
comportamiento, sino también, las consecuencias dirigidas hacia esa
actividad, tales como la vision, las estrategias y las acciones, que en conjunto

funcionan como sistema dinamico.

De igual manera Ojeda de Lépez (1998), dentro de los tipos de cultura

organizacional menciona los siguientes:
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Cultura predominante: es aquella cultura que muestra o expresa los valores
centrales que comparte la gran mayoria de los miembros de la organizacion.

Cuando se habla de cultura organizacional se habla de cultura dominante.

Subcultura: son culturas que reflejan problemas, situaciones y experiencias

que comparten sus miembros.

Si las organizaciones no tienen una cultura dominante y solo
estuvieran compuestas por numerosas subculturas, el valor de la cultura
organizacional como variable independiente decreceria bastante porque no
existiria una interpretacion uniforme de la conducta considerada como

aceptable o inaceptable.

Caracteristicas de la cultura organizacional

Entre las caracteristicas principales, Ojeda de Loépez (1998),

menciona:

Identidad de sus miembros: es el grado en que los trabajadores se identifican
con la organizacion como un todo y no sélo con su tipo de trabajo.

Enfasis en el grupo: las actividades de trabajo se organizan en relacién a
grupos y no a personas.

Enfoque hacia las personas: las decisiones de la administracion toman en
consideracion las repercusiones que los resultados tendran en los miembros
de la organizacion.

La integracion de unidades: se instruye que las unidades de la organizacion
trabajen de manera coordinada e independiente.

El control: establece el uso de reglas, procesos y supervision para el control
de la conducta de los individuos.

Tolerancia al riesgo: es el grado que se le permite a los empleados para que

sean innovadores, arriesgados y agresivos.
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Los criterios para recompensar: como se distribuyen las recompensas; entre
los que podemos mencionar el aumento de sueldos y ascensos de acuerdo
con el rendimiento del empleado.

El perfil hacia los fines o los medios: en qué forma la administracion obtiene
una vision de los resultados o metas y no hacia las técnicas o procesos
usados para alcanzarlos.

El enfoque hacia un sistema abierto: el grado en que la organizacidn controla

y contesta a los cambios externos.

Funciones de la cultura organizacional

La cultura organizacional cuenta con varias funciones, entre las cuales se

citan las siguientes:

Gestidon Gerencial, flexibilidad, evaluar y modificar el rumbo de la empresa.
Utilizacion de tecnologias comunicacionales, esto en vista de la
globalizacion.

Hacer notorio que lo mas importante son los recursos humanos.
Competitividad e innovacion.

Capacitacion permanente, prosperidad y calidad de los resultados.

Disciplina, horizontalidad, participacion, responsabilidad, respeto mutuo,
honestidad.

Formar: lideres, agentes de cambio y personal de relevo.

Comunicar un sentimiento de identidad a los miembros de la organizacion.
Apoyar el compromiso con algo superior al yo mismo.

Fortalecer la estabilidad del sistema social.

Facilitar premisas reconocidas y aceptadas para la toma de decisiones.

Los artefactos culturales, motivan al personal y facilitan la cohesién del grupo

y el compromiso con metas relevantes.
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Importancia de la Cultura Organizacional.

La cultura organizacional es médula de la organizacion que esta
presente en todas las funciones y acciones que realizan todos sus miembros.
Monsalve (1989) considera que la cultura nace de la sociedad. Se administra
mediante los recursos que la sociedad le proporciona y presenta un activo

factor que fomenta el desenvolvimiento de esa sociedad.

Otros autores afladen mas caracteristicas a la cultura, tal es el caso de
Katz y Kahn (1995) cuando plantean que las investigaciones sobre la cultura
organizacional se han basado en métodos cualitativos, por cuanto: es dificil
evaluar la cultura de manera objetiva porque ésta se asienta sobre las
suposiciones compartidas de los sujetos y se expresa a través del lenguaje,

normas, historias y tradiciones de sus lideres.

La cultura determina la forma como funciona una empresa, ésta se
refleja en las estrategias, estructuras y sistemas. Es la fuente invisible donde
la visidn adquiere su guia de accion. El éxito de los proyectos de
transformacién depende del talento y de la aptitud de la gerencia para
cambiar la cultura de la organizacion de acuerdo a las exigencias del
entorno. Al respecto Deal y Kennedy (1985) ven a la cultura organizacional
como “la conducta convencional de una sociedad que comparte una serie de
valores y creencias particulares y éstos a su vez influyen a todos sus
acciones”. Por lo tanto, la cultura por ser aprendida, evoluciona con nuevas
experiencias, y puede ser cambiada si llega a entenderse la dinamica del

proceso de aprendizaje.

Dentro del marco conceptual, la cultura organizacional tiene
particularidad de manifestarse a través de conductas significativas de los
miembros de una organizacion, las cuales facilitan el comportamiento en la

misma vy, se identifican basicamente a través de un conjunto de practicas
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gerenciales y supervisorias, como elementos de la dinamica organizacional.
Guerin (1992) sostiene que es importante conocer el tipo de cultura de una
organizacion, porque los valores y las normas van a influir en los

comportamientos de los individuos.

En los diferentes enfoques sobre la cultura organizacional se ha
podido observar que hay autores interesados en ver la cultura como una
vision general para comprender el comportamiento de las organizaciones,
otros se han inclinado a conocer con profundidad el liderazgo, los roles, el

poder de los gerentes como trasmisores de la organizaciones.

Con respecto a lo anterior, resulta de interés el planteamiento que
hace Kurt Lewin, citado por Newstrom (1991), cuando sostiene que el
comportamiento individual depende de la interaccion entre las caracteristicas
personales y el ambiente que lo rodea. Parte de ese ambiente es la cultura
social, que proporciona amplias pistas sobre cdmo se conduciria una

persona en un determinado ambiente.

Por otra parte, la originalidad de una persona se expresa a través del
comportamiento y la individualidad de las organizaciones puede expresarse
en términos de la cultura. Hay practicas dentro de la organizacion que
reflejan que la cultura es aprendida y, por lo tanto, deben crearse culturas
con espiritu de un aprendizaje continuo. Siliceo (1995) sostiene que la
capacitacion continua al colectivo organizacional es un elemento
fundamental para dar apoyo a todo programa orientado a crear y fortalecer el
sentido de compromiso del personal, cambiar actitudes y construir un
lenguaje comun que facilite la comunicacién, comprensién e integracion de

las personas.

Al cultivarse una cultura en la organizacion sustentada por sus valores,

se persigue que todos los integrantes desarrollen una identificacion con los
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propositos estratégicos de la organizacion y desplieguen conductas
direccionadas a ser autocontroladas ( Schein, 1985). Es decir, una cultura es

el modo particular de hacer las cosas en un entorno especifico.

Guédez (1998) plantea dos aspectos importantes que son:

Los subsistemas filoséficos y actitudinales, es decir, que el subsistema
filosofico se vincula con la misién, vision y valores de una organizacion, pues
estos aspectos son responsabilidad explicita y directa de la alta gerencia. En
efecto, son los directivos que deben asumir el papel de facilitadores para

esbozar y concretar la mision, vision y valores.

Otro subsistema, es el actitudinal, mantiene mucha dependencia del
subsistema filosofico, comprende todo Ilo concerniente a los
comportamientos, sentimientos, relaciones y comunicaciones, sentido de
trabajo y responsabilidades, inclinacion participativa, lealtad e involucracion

afectiva; este representa la fuente principal del clima organizacional.

Por otra parte, la gerencia con un claro conocimiento de la mision y la
vision de la empresa fomenta la participacion del colectivo organizacional en
el logro de los objetivos. La misidn puede verse como el nivel de percepcion
que tenga una personalidad acerca de las respuestas satisfactorias que se le
de acerca del objetivo principal, ético y trascendente de la existencia de la
organizacion Denison (1991). Es decir, que equivale a la respuesta del para

qué existe la organizacion.

El autor citado anteriormente considera que la mision es la razén de
ser de cualquier organizacién, pero no es menos cierto, que la mision
proporciona sentido y propoésito, definiendo una funcién social y metas
externas para una institucion y definiendo funciones individuales con

respecto a la funcién organizacional.
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El sentido de la misidn requiere que las organizaciones se proyecten a
futuro. Esta manera de pensar tiene un impacto sobre la conducta y permite
gue una organizacioén configure su actual comportamiento contemplando un

estado futuro deseado.

Hablar del futuro de una organizacion, es hablar de la vision de la
misma, ésta puede ser vista a partir de las necesidades o requerimientos
futuros de la organizacion, que puedan ser utilizados para propiciar una
percepcion compartida de la necesidad del cambio y una descripcion de la

organizacion futura deseada.

El planteamiento que hace Senge (1990) sobre las visiones
compartidas, se basa, en alentar a los miembros de la organizacion a
desarrollar y compartir sus propias visiones personales, y afirma que una
vision no se comparte en realidad hasta que se relacione con las visiones

personales de los individuos en toda la organizacion.

Una vision exitosa generalmente estad constituida por grupos de
individuos comprometidos con la organizacién y que estan dispuestos a
proporcionar todo su potencial para el logro de los objetivos propuestos
(Jackson, 1992). Es decir, las culturas corporativas surgen de visiones
personales y esta arraigada en el conjunto de valores, intereses vy

aspiraciones de un individuo.

Uno de los mas grandes desafios que tendra que afrontar la gerencia
consiste en traducir la visidon en acciones y actividades de apoyo. Es
importante identificar y delinear la forma como se va a realizar este paso de
la teoria a la practica o de la vision a la accion que implica un equilibrio entre

la mejora del ambiente actual y futuro.
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Factores que afectan la cultura organizacional

Los factores que con mas frecuencia afectan una organizacion son

mencionados a continuacion:

La historia y propiedad: Al entender la propiedad como la responsabilidad,
el control de los resultados y de los medios para lograrlos, se dice que una
propiedad centralizada de la organizacion tiende a crear ambiente de poder
altos, donde los recursos son controlados. Por su parte, las organizaciones
antiguas tienden a ser estructuradas con un alto control y niveles de poder

bien concentrados.

El tamafio: Una organizaciéon grande tiende a tener una estructura bien
definida, controles muy especificos, cada miembro tiene una clara vision de
sus responsabilidades. Una compaiia pequefia proporciona una mayor
flexibilidad, como también un esfuerzo sobresaliente de cada uno de sus

miembros.

La tecnologia: Esta desempena un importante papel en el desarrollo de las
empresas. En organizaciones con un medio muy cambiante se requiere de
fuentes de poder muy claras al igual que de un cierto grado de individualismo

para enfrentar estos retos.

Metas y objetivos: Los objetivos de una empresa varian conforme a las

estrategias.

El personal: Es un recurso de mucha importancia. La posibilidad de cambiar
la cultura de una organizacion dependera de las caracteristicas que posean

sus miembros. Significa que cada persona acepta, pero modifica su cultura.
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Desarrollo Organizacional.

Los diferentes autores especialistas en gerencia y administracion
coinciden en sefalar que, el desarrollo organizacional, es un esfuerzo libre e
incesante de la gerencia que se vale de todos los recursos de la
organizacion, especialmente del recurso humano, a fin de hacer creible,
sostenible y funcional a la organizacion en el tiempo. Dinamiza los procesos,
crea un estilo y sefiala un norte desde la institucionalidad. Chiavenato (1996),

define el Desarrollo Organizacional, en los siguientes términos:

‘Es un esfuerzo planteado, que cubre a la organizacion,
administrado de desde la alta direccion, que incrementa la
efectividad y la salud de la organizacion, mediante la intervencion
deliberada en los procesos de la organizacion utilizando el
conocimiento de las ciencias de la conducta (Pag. 3).y sus
empleados”.

Segun esta definicidn, el desarrollo organizacional, se entiende como
un proceso planteado que abarca la totalidad de la organizacion buscando la
eficacia y la transformacién cultural para asegurar la competitividad de la
organizacion y sus empleados. Es el engranaje de la institucién y la
estrategia organizacional de avanzada a efectos de vérselas con escenarios

cotidianos o aquellos que son impredecibles.

Bajo esta perspectiva, el desarrollo organizacional, es quien pone en
contacto el pasado de la organizacién mientras esta cambia. Es la mano con
la cual la empresa saluda a los escenarios futuros y les dice que cualquiera
sea la circunstancia existen procesos de aprendizaje generativo y una
estructura flexible para asimilar el cambio y capitalizar la oportunidad para

catapultar a la empresa hacia el crecimiento y competitividad.
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Gerencia de Recursos Humanos

Segun Chiavenato (1996), la teoria de las relaciones humanas en el
campo de la administracion pretende desarrollar una nueva filosofia
empresarial, una civilizacién industrial, en la cual la tecnologia y el método de
trabajo constituyen las mas importantes preocupaciones del administrador.
Asi, el término recurso humano nacié de la necesidad de corregir la fuerte
tendencia a la deshumanizacion del trabajo surgida con la aplicacién de
métodos rigurosos, cientificos y precisos, a los cuales los trabajadores

deberian forzosamente someterse.

Segun la teoria de las relaciones humanas, de Hawthorne, citado por
Chiavenato (1996), los individuos dentro de la organizacion participan en
grupos sociales y se mantienen en una constante interaccién social. Para
poder explicar y justificar el comportamiento humano de las organizaciones,

esta teoria estudia esa interaccion social.

Cada individuo es una personalidad altamente diferenciada que influye
en el comportamiento y actitudes de los otros con quienes mantiene contacto
y esta por otro lado, muy influenciado por nosotros. Cada individuo busca
ajustarse a otros individuos y a otros grupos definidos, pretendiendo ser
comprendido, ser bien aceptado y participar, en el sentido de atender a sus
intereses y aspiraciones mas inmediatas. Su comportamiento esta
fuertemente influenciado por el medio ambiente y por las diversas actitudes y

normas informales existentes en los diversos grupos.

Es principalmente dentro de Ila empresa donde surgen las
oportunidades de relaciones humanas, frente al gran numero de grupos y las
interacciones necesariamente resultante. Es exactamente la comprensién de
la naturaleza de esas relaciones humanas la que permite al administrador

mejores resultados de sus subordinados.
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Definicion de seguridad social

Diferentes enfoques encontrados en la literatura nacional e
internacional en ciencias politicas, econdmicas, sociales, juridicas entre
otros campos del conocimiento, coinciden en entender la Seguridad Social
como un derecho que asiste a toda persona de acceder, por lo menos a una
proteccion basica para satisfacer estados de necesidad. Bajo esta
concepcion, le corresponde al Estado ejecutar determinadas politicas
sociales que garanticen y aseguren el bienestar de los ciudadanos en
determinados marcos como el de la sanidad, le educacion y en general todo

el espectro posible de seguridad social.

El Departamento de Seguridad Social de la Organizacién
Internacional del Trabajo (OIT. 1991), define la Seguridad Social de la

siguiente manera:

Es la proteccion que la sociedad proporciona a sus miembros
mediante una serie de medidas publicas, contra las privaciones
econdmicas y sociales que, de no ser asi, ocasionarian la
desaparicion o una fuerte reduccion de los ingresos por causa
de enfermedad, maternidad, accidente de trabajo o enfermedad
laboral, desempleo, invalidez, vejez y muerte y también la
proteccion en forma de asistencia médica y de ayuda a las
familias con hijos. (pag. 3)

De acuerdo a esta definicion, la Seguridad Social representa un
interesante campo de reflexién tedrica, asi como de aplicacion practica,
pues, tal como ocurre en la totalidad de las areas de estudio vinculadas al
hecho social, las interpretaciones que se han efectuado con relacién a esta
materia, presentan apreciables divergencias en cuanto a sus principios
conceptuales, metodoldgicos y de aplicacion pragmatica, no habiéndose
logrado aun criterios conformes, ni a nivel de los organismos internacionales

que se han encargado de su tratamiento y delimitacion, ni de los paises que
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han implementado sistemas, acciones, medidas o politicas de Seguridad
Social y tampoco en el seno de las investigaciones que abordan sus

principios tedricos-metodoldgicos y doctrinarios.

La seguridad social, tal como se plantea en la Constituciéon de la
Republica Bolivariana de Venezuela (1999), debe responder a los conceptos
de solidaridad, universalidad, integralidad, unicidad, participacion y eficiencia.
La salud asociada indisolublemente a la calidad de vida y al desarrollo
humano, constituye un derecho social y fundamental que el Estado garantiza
a partir de un sistema sanitario de servicios gratuitos, definido como unico,

universal, descentralizado y participativo.

En correspondencia con la CNRBV (1999), en el articulo 5 de la Ley
Organica de Seguridad Social (2002) se define la Seguridad Social como “...
el conjunto integrado de sistemas y regimenes prestacionales,
complementarias entre si e interdependientes, destinados a atender las

contingencias objeto de la proteccion de dicho sistema” (pag. 4)

La diversidad de posturas implicitas en las definiciones sefaladas,
lejos de afectarla, han servido para ahondar el conocimiento y enriquecer la
discusién, probablemente por el afianzamiento del fin ultimo que la Seguridad
Social persigue, pues como afirma Machado (2003:17), “en todas sus
definiciones encontramos un factor comun (Bienestar Social), que orienta sus
objetivos y propone una accién generalmente estatal en beneficio de la
sociedad”. El bienestar social como aspiracién y deseable realizacién no ha
alcanzado en numerosos paises, especialmente los calificados como no
desarrollados econdémica y socialmente, donde las férmulas de politica y
planificacién han resultado infructuosas en cuanto al alcance de un desarrollo

integral.
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Sobre este ultimo aspecto, Machado (2003), sostiene que en la
evolucion del concepto de Seguridad Social existe una incisidon generalizada
en dos enfoques: el de la Seguridad Social en latu sensu, que le otorga a la
materia un caracter global en tanto que el bienestar, como finalidad maxima,
solo se puede alcanzar en el ambito de un orden politico-estructural que le
sea congruente; v el de la Seguridad Social en stricto sensu que la reduce a
un campo mas parcial al asociarse a los beneficios que se satisfacen por la
via del seguro social, en cuyo radio de accion normalmente ingresa sélo una

parte de la poblacion, generalmente la asalariada.

En consecuencia, la seguridad, es un sistema que asienta sus bases
en el reconocimiento de los derechos del hombre y de manera especial en la
idea de la justicia social y solidaria humana. Al respecto, Martinez (1993)

afirma lo siguiente:

En la mayoria de los paises del mundo, se le reconoce como un
derecho social constituyendo el aspecto medular de la politica
social, en el marco de las politicas publicas y/o privadas y el
mejor indicador integral para evaluar y medir la calidad de vida de
la poblacion y el bienestar o desarrollo. (Pag. 11)

Por ello, la seguridad social constituye parte esencial de las politicas
|publicas y por ende del rol que desempefie el Estado en la sociedad, pero
los diferentes gobiernos han tomado el sistema de seguridad como una
necesidad del pueblo y no como un derecho que posee el hombre y que es
un deber del Estado garantizar el bienestar colectivo e individual, el cual va
ser la piedra angular para un desarrollo total del Estado dentro y fuera de su

ambito, contexto nacional o internacional.
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Principios Fundamentales de la Seguridad Social

a)

La Seguridad Social Integral se basa en los siguientes principios:

Universalidad: Es la garantia de proteccion para todas las personas
amparadas por esta Ley, sin ninguna discriminacién y en todas las
etapas de la vida;

Solidaridad: Es la garantia de proteccion a los menos favorecidos en
base a la participacion de todos los contribuyentes al sistema;
Integralidad: Es la garantia de cobertura de todas las necesidades
de prevision amparadas dentro del Sistema.

Unidad: Es la articulacion de politicas, instituciones, procedimientos y
prestaciones, a fin de alcanzar su objetivo.

Participacion: Es el fortalecimiento del rol protagénico de todos los
actores sociales, publicos y privados, involucrados en el Sistema de
Seguridad Social Integral;

Autofinanciamiento: Es el funcionamiento del sistema en equilibrio
financiero y actuarialmente sostenible;

Eficiencia: Es la mejor utilizacion de los recursos disponibles, para
que los beneficios que esta Ley asegura sean prestados en forma

oportuna, adecuada y suficiente

Caracteristicas cognitivas e institucionales de la actual programacién
social venezolana

De acuerdo al Ministerio de Salud y Desarrollo Social (MSDS. 2000),

la incorporacion de capital humano y sobre todo de capital social ha sido uno

de los postulados fundamentales de las reformas de la politica social. En tal

sentido, en este segmento del estudio se exponen las caracteristicas

cognitivas, es decir, los valores, normas, orientaciones éticas que componen

el capital social para luego atender a sus componentes institucionales o

estructurales, como marco de analisis de la V Republica.
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La accion social en la V Republica, plantea la necesidad de politicas
integrales que contengan condiciones para superar la pobreza a través de
politicas globales y sectoriales que permitan el transito de una politica
social asistencialista, compensatoria y focalizada, hacia otra integral y
orientada hacia el grupo familiar. El modelo de desarrollo es definido como
humanista, autogestionario y competitivo, para una sociedad equitativa, justa
y prospera en un marco en el que Estado y Mercado son complementarios y
no opuestos, con lo que se intenta, una separacién de las propuestas
neoliberales ortodoxas. Ademas, el proyecto tiene la particularidad de nacer
de un sector de las Fuerzas Armadas y es apoyado por una amplia base

social.

Segun Mujica (2002) este enfoque en relacidn a la politica social, se
considera como mucho mas inclusiva que la mera actuacion contra la
pobreza. Considera la necesidad de incorporar la nocién de capital humano
y sobre todo de capital social como postulados fundamentales de las
reformas de la politica social, a fin de trascender la anterior racionalidad
centrada en la idea de “poblacion imaginaria”, es decir, sectores sociales

excluidos que reciben beneficios de un Estado Paternalista.

Por otra parte, Alvarado (2002) sostiene que los principios orientados
de la politica social son los siguientes: la integracion social como paradigma
de la participacion; la corresponsabilidad entre Estado y Sociedad; la
cohesidon social y el reestablecimiento de la ciudadania; la participacion
social; la ciudanizacién; la progresividad, priorizando los distintos niveles de
demandas en el corto, mediano o largo plazo; la intersectorialidad; la familia
como ceélula basica de los procesos de integracion social y el desarrollo

humano integral.
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De igual manera, las caracteristicas institucionales de la politica Social
se suscriben en el Fondo Unico Social (FUS), al Ministerio de Salud y
desarrollo Social (MSDS), como un fondo financiero que a la vez propone
unificar y centralizar aportes dispersos entre distintos organismos y harian

también el seguimiento de los programas sociales.
El subsistema de salud

El sistema de Salud tiene por objeto garantizar a los afiliados el
financiamiento y la seguridad de la prestacion de los servicios de salud. Los
beneficios que otorgara el sistema y sus condiciones seran determinadas en
la Ley Especial. El sistema de Salud es unico y lo conforman dos (2)
regimenes de caracter contributivo: el solidario, de afiliacion obligatoria; y el

complementario de afiliacién voluntaria.

En este sistema se crea el Fondo Solidario de Salud, con el objeto de
garantizar a los afiliados la prestacion de la atencion médica integral y su
financiamiento, y cancelar las indemnizaciones diarias que correspondan de
conformidad con lo establecido en la Ley Especial del Subsistema. (1992). El
Fondo Solidario de Salud sera administrado por el Ministerio de Salud vy
Desarrollo Social de conformidad con la Ley de Subsistema y el Fondo
Especial a la Atencién de Enfermedades de Alto Costo, Riesgo y Largo

Plazo.

Segun la Ley Organica de Seguridad Social (2002) el sistema de
Salud se define como un sistema unico, conformado por dos Regimenes de
caracter contributivo. El solidario de afiliacién obligatoria y el complementario
de afiliacion voluntaria. A través de este instrumento legal se sustituye a la
Ley del Seguro Social, promulgada en abril de 1967, y con ella a toda la
estructura institucional, que en los ultimos 35 afios ha dado soporte a la

asistencia médica de la poblacién sujeta a este régimen. En este sentido es
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conveniente aclarar que esta Ley sélo ampara al trabajador y nucleo familiar

que sea cotizante del sistema.

Si bien la Ley del Subsistema de Salud (2002) contempla la
incorporacion de los trabajadores independientes, no cubre el 100% de la
poblacion, pues su alcance no se extiende a la poblacion desocupada o

integrantes del mercado informal de trabajo.

La Ley del Seguro Social (1991) contempla ademas de los beneficios
de Prestaciones de Asistencia Médica Integral, prestaciones para los casos
de incapacidad temporal y prestaciones dinerarias en casos de: Incapacidad
Parcial, invalidez, vejez y nupcias. La nueva Ley de Salud, contempla sélo la
atencion de servicios de salud, correspondiendo al Sistema de Pensiones al

resto de los beneficios.

Segun Rodriguez (2001) en el periodo comprendido entre 1967 y
1997, el Seguro Social ha sido una de las instituciones sujetas a mayores
procesos de intervencion y reestructuracion producto de la crisis operativa
que fue acumulando desde su creacion. A pesar de contar con una
infraestructura fisica adecuada a los estandares internacionales en materia
de medicina preventiva y curativa, asi como en servicios de rehabilitacion de
primera linea, la institucion fue decayendo en la prestacion de sus servicios
en el mantenimiento de sus activos, aunado a un proceso de agotamiento de
sus recursos financieros, estos ultimos producto de usos inadecuados de sus
fondos y a una carencia de actualizacion de las tasas de aporte por parte de

patronos y trabajadores.

Es importante acotar que los fondos constituidos para dar asistencia
médica, pago de pensiones e indemnizaciones diarias, estuvieron
concebidos bajo el esquema de fondos de reparto y no de capitalizaciéon. En

este sentido, las tasas de contribucion y el deterioro de los salarios reales en
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el mercado laboral venezolano, desfasaron considerablemente del fondo de
lo efectivamente declarado. En adicién, la administracion desvirtio su mision
y abandond los mecanismos de control y de gestion necesarios para

garantizar una administracion transparente y eficiente de la institucion.

Por otra parte la Ley de Salud (1998), establecia tres pilares

fundamentales:

La administracion de los recursos de salud, seria prestada a través de
Administradores de Fondos de Salud (AFS) y Administradores de Riesgos de
Trabajo (ART), los cuales podrian ser publicos, privados o mixtos. La
prestacion del Servicio de Salud, se extiende a los trabajadores,
pensionados, jubilados e incapacitados parcial o totalmente. La Constitucion
de diciembre de 1999 ofrece un mecanismo de asistencia médica universal
sin distinguir las fuentes de financiamiento y con administracion enteramente

publica.

Sistemas y Servicios de Salud

En 1990 se inicia el proceso de descentralizacion de los servicios de
salud del entonces Ministerio de Sanidad y Asistencia Social a los estados.
Hasta la fecha se han descentralizado 17 entidades federales, restando los
estados: Apure, Barinas, Cojedes, Guarico, Amazonas, Delta Amacuro y
Vargas. El sistema de servicios de salud se caracteriza por una organizacion
fragmentada y funcionamiento muy complejo, integrado por los subsectores
publico y privado y conformado por multiples actores que cumplen las
funciones de regulacion, financiamiento, aseguramiento y provision de
servicios: Ministerio de Salud y Desarrollo Social (MSDS), Instituto
Venezolano de los Seguros Sociales (IVSS), Instituto de Prevision y
Asistencia Social del Ministerio de Educacion (IPASME), Instituto de

Previsién Social de las Fuerzas Armadas (IPSFA), gobernaciones de estado,
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alcaldias y sector privado asegurador y prestador con y sin fines de lucro. La
Constitucion de la republica Bolivariana de Venezuela y la Ley Organica de
Salud establecen instancias de coordinacion intergubernamental que

facilitaran la construccion del sistema politico de salud.

Existen notorias insuficiencias en la cobertura de los servicios de
salud; mientras amplios grupos de poblacién carecen de acceso a los
mismos o tienen un acceso muy restringido, algunos cuentan con multiple
cobertura de varios servicios. En 1997 la poblacion con algun tipo de
aseguramiento ascendid a 15.665.235 personas (65% de la poblacién). El
IVSS es la institucion con mayor cobertura, alcanzando un 57% del total de la
poblacidon asegurada, entre titulares y beneficiarios. El Ministerio de Salud y
Desarrollo Social y las entidades federales tienen la obligacion de proteger a
los grupos de poblacion que no disponen de otro tipo de aseguramiento
publico (35%); no obstante, en la practica, la red ambulatoria del Ministerio

de Salud y Desarrollo Social atiende cerca del 80% de la poblacién.

Para el nivel primario de atencion existen en el pais 4.804
establecimientos ambulatorios publicos, de los cuales 4.605 (96%)
pertenecen al Ministerio de Salud y Desarrollo Social. No se tiene
informacion de la cantidad de Organizaciones No Gubernamentales que se
dedican al nivel primario de atencion ni de establecimientos ambulatorios
privados. Los hospitales de la red de establecimientos publicos suman 296
(214 dependientes del Ministerio de Salud y Desarrollo Social o de las
gobernaciones, 33 del Instituto Venezolano del Seguro Social, 13 del Instituto
de Prevision Social de las Fuerzas Armadas, 3 de PDVSA, 29 de INAGER, 2
de la CVG, 1 de la alcaldia de Miranda y 1 de la Policia estatal de Caracas).
El sector privado cuenta con 344 hospitales (315 instituciones lucrativas y 29
fundaciones benéficas). Para el ano 2000 fueron censadas 40.675 camas en

el ambito publico gubernamental, (17,6 camas por 10.000 habitantes), de
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éstas mas del 50% se ubican entre el Distrito Capital y los estados mas

desarrollados.

La capacidad de resolucion de la red es insuficiente, las listas de
espera para cirugias y atencidon ambulatoria especializada son extensas y es
frecuente la carencia o insuficiencia de algunos insumos esenciales para la
atencion de las personas. La red no cuenta con planes de mitigacion vy
prevencion de emergencias y desastres. Para dar respuesta a esta situacion,
se ha iniciado la implementacion del nuevo modelo de atencion integral de

salud en el nivel ambulatorio.

El Ministerio de Salud y Desarrollo Social regula y controla a los
establecimientos, publicos y privados, que presten servicios de salud, para lo
cual ha disefiado mecanismos de registro, habilitacion y clasificacion.
Actualmente se discute en la Asamblea Nacional, la creacién de un
organismo responsable de la acreditacion de los establecimientos
prestadores de los servicios de salud. El Sistema Nacional de Informacion en
Salud recolecta y analiza la informacion sobre epidemiologia, programas y

servicios de salud, costos y gastos.

En 1999 la razén de médicos por 10.000 habitantes se situé en 19,7
mientras que para las enfermeras fue de 7,9. Del total de médicos del pais, el
46,8% estaban trabajando a tiempo completo o parcial en el subsector
publico (Ministerio de Salud y Desarrollo Social e Instituto Venezolano del
Seguro Social); no se tiene informacién de aquellos que trabajan en otras
instituciones publicas, pero se calcula que podria llegar a un 60% del
mercado laboral. Para 1998, el 50,5% de los médicos registrados eran
especialistas y el 49,5% restantes médicos generales. No obstante, la
distribucion de éstos en los estados, evidencia la inequidad del sistema, ya
que el 55% de los médicos trabajan en los 5 estados con mayor ingreso per

capita. La mayoria de las areas de desarrollo de los recursos humanos en
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salud y desarrollo social necesitan ser reforzadas en el pais, en particular el
sistema de informacion y la definicion de una politica integral de recursos

humanos, coherente con la politica de salud.
Fundamentacion Legal:

Venezuela enfatizando los efectos de las reformas implementadas
entre 1987 y 1999. Tales reformas incluyen las siguientes: (1) Ley del Sistema
Nacional de Salud de 1987, (2) descentralizacion de servicios de salud (a
partir de 1990), (3) reestructuracion del Instituto Venezolano de los Seguros
Sociales (IVSS) en 1992, y (4) aprobacion de la propuesta de reforma del
Subsistema de Salud de la Seguridad Social en 1998.

La Ley Organica del Sistema de Seguridad Social (LOSSS)
promulgada el 30 de diciembre de 2002 (Gaceta Oficial No .37.600), es el
resultado de diferentes Anteproyectos y Proyectos de Leyes presentados
durante los afos 2000 y 2001. En efecto, en noviembre de 2001, fue
aprobado por la Asamblea Nacional el Anteproyecto de Ley Organica del
Sistema de Seguridad Social, que con algunas modificaciones se transformé
en la Ley, conformada por seis (6) titulos y un total de ciento cuarenta y

nueve (149) articulos.

Su campo de Aplicacion Material, se encuentra consagrado en el

articulo 17 de la Ley, de acuerdo con el cual, el sistema “...garantiza el
derecho a la salud y a las prestaciones por: maternidad, paternidad,
enfermedades y accidentes cualquiera sea su origen, magnitud y duracion,
discapacidad, necesidades especiales, pérdida involuntaria del empleo,
desempleo, vejez, viudedad, orfandad, vivienda y habitat, recreacién, cargas
derivadas de la vida familiar y cualquier otra circunstancia susceptible de

prevision social que determine la ley...” (p.7).
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En relacion al campo de Aplicacidn Personal, el Articulo 4 de la Ley
establece que la Seguridad Social como derecho humano y social

fundamental e irrenunciable:

...es garantizado por el Estado a todos los Venezolanos residentes en
el territorio de Republica y a los extranjeros residenciados legalmente
en él, independientemente de su capacidad contributiva, condicion
social, actividad laboral, medio de desenvolvimiento, salarios, ingresos
y renta, conforme al principio de progresividad y a los términos
establecidos en la Constitucion de la Republica Bolivariana de
Venezuela y en las diferentes leyes nacionales, tratados, pactos y
convenciones suscritos y ratificados por Venezuela.(pag.4).

La referencia a la progresividad supone que su cobertura poblacional
es limitada, amparando basicamente a quienes cuentan con capacidad
contributiva. El principio de internacionalidad, pretende asegurar proteccion a
la poblacion mas alla de las fronteras nacionales, de hecho existen tratados
en materia de Seguridad Social entre Venezuela y otros paises, sin embargo,
en este articulo se limita a garantizar proteccion a los Venezolanos
residentes en el pais y a los extranjeros residenciados legalmente, dejando
fuera a los nacionales que se hayan residenciados en el exterior o a los
extranjeros que habiendo cotizado en Venezuela, regresen a sus paises de

origen.

De igual manera, en el Titulo Il de la Ley de Seguridad Social (2002)
establece que la estructura organizativa y funcional del Sistema de
Seguridad Social esta conformada por tres (3) Sistemas Prestacionales:
Salud, Prevision Social y Vivienda y Habitat, los que, a su vez, estaran
integrados por Regimenes Prestacionales, a través de los cuales se

otorgaran las prestaciones a los sujetos protegidos.

El Sistema Prestacional de Salud, segun el articulo 20, tiene como

objeto “...garantizar el derecho a la vida...” (p.9), y su conformacion se

establece en el Articulo 53: “Todas las estructuras, érganos, programas y
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servicios que se sostengan total o parcialmente con recursos fiscales o
parafiscales, de manera descentralizada, intergubernamental, intersectorial

y participativa...” (p.30).

De acuerdo con el Articulo 21, el Sistema Prestacional de Previsién
Social, comprende los siguientes Regimenes Prestacionales: 1) Régimen
Prestacional de Servicios Sociales al Adulto Mayor y Otras Categorias de
Personas; 2) Régimen Prestacional de Pensiones y Otras Asignaciones
Econdmicas; 3) Régimen Prestacional de Empleo; 4) Régimen Prestacional

de Seguridad y Salud en el Trabajo.

Por otra parte el articulo 101, hace referencia al Sistema Prestacional
de Vivienda y Habitat; que sustituye al Subsistema de Vivienda y Politica

Habitacional; segun el cual, su objeto es “...garantizar el derecho a la
vivienda y habitat dignos y estara orientado a la satisfaccién progresiva del
derecho humano a la vivienda, que privilegie el acceso y seguridad a la
tenencia de la tierra, asi como la adquisicion, construccion, liberacion,
sustitucion, restitucion, reparacion, remodelacién de viviendas, servicios

basicos esenciales, urbanismo...” (p.52).

Definicién de Términos Basicos

Administracion: Trata del planteamiento de la organizacion (estructuracion)
de la direccion y control de todas las actividades diferenciadas, por la division
del trabajo que ocurre dentro de una organizacioén. (Chiavenato.1996. P. 63)

Cultura Organizacional: Normas, valores y creencias que comparten los
trabajadores de una organizacion. También se puede decir que la cultura
organizacional es un sistema de significados compartidos. (Gutiérrez.2004.
P.3).

Clima Organizacional: Es un cambio temporal en las actitudes de las
personas, que se pueden deber a varias razones: dias finales del cierre
anual, proceso de reduccion de personal, incremento general de los salarios,
etc. (Martinez, Romero y Orozco: 2005. P 45),
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Cultura: Conjunto de conocimientos de una sociedad o de un pais, lo que
conlleva un sistema de creencias y tradiciones, un sistema de valores y un
sistema de acciones. (Martinez, Romero y Orozco: 2005. P 45)

Desarrollo: Proceso lento y gradual que conduce al exacto conocimiento de
si misma y la plena realizacion de sus potencialidades de una empresa.
(Chiavenato. 1996. P.72).

Organizacion: Coordinacion de diferentes actividades de contribuyentes
individuales con la finalidad de efectuar transacciones planeadas con el
ambiente. (Chiavenato. 1996. P.56).

Organizacion Empresarial: Consiste en un conjunto de encargos
funcionales y jerarquicos hacia el objetivo econdmico de producir bienes y
servicios. (Caude. 1985. P.36).

Planificacién Estratégica: Proceso continio que consiste en adoptar en el
presente decisiones, asumir riesgos empresariales sistematicamente con el
mayor conocimiento posible de los resultados futuros, en organizar los
esfuerzos necesarios para ejecutar esas decisiones, comparandolas con las
expectativas mediante la retraccion organizada. (Druker. 1995. P.61)

Teoria de las Organizaciones: Es el campo de conocimiento humano que
se ocupa del estudio de las organizaciones en general. (Chiavenato. 1996.
P.66).

Recurso Humano: Es el segmento de potencialidad humana evidenciado en
la capacidad fisica y fisiolégica del trabajador; y las normas sociales y
expectativas que lo involucran. . (Chiavenato. 1996. P.115).

Variables e Indicadores

Gonzalez (2001), define como variable “cualquier elemento sujeto a
estudio que admite distintos valores susceptibles de ser medidos®. En la
presente investigacion se operacionalizaran las variables: Planificacion
Estratégica y Cultura Organizacional. (p.16).

Dimension: Se refiere a algunos aspectos tedricos que abarcan las variables
que se estén estudiando (Gonzalez. 2001). En esta investigacion se
consideraron cuatro dimensiones: Gerencial, Administrativa, Organizacional y
Recursos Humanos. (p.16).
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Indicadores: Para Gonzalez (2001), los indicadores observables, “reflejan
los cambios medibles esperados, los cuales estan conformados por una
relacion numérica de los reactivos correspondientes a cada items con los

que se obtendra la medicion esperada”. (P.16).

En el presente cuadro se representan esquematicamente cada
variable en estudio y se sefala la manera como se operacionalizaran con las

dimensiones e indicadores.

CUADRO 1
Operacionalizacion de Variables e Indicadores

VARIABLE DIMENSION INDICADORES ITEM
Perfil Laboral 1,2
Planificacion Social Participacion 3-4
Estratégica Administrativa 5-6-7-8

Uso de estrategias Gerenciales |9-10-11-
Implementaciéon de Programas 12

Cultura Laboral Plano Laboral 13-14-15
Organizacional 16-17-18-
Organizacional Plano Empresarial 19
20-21-22-
Gerencial Plano Directivo 23-24

Estratégica Plano Mercadotécnico 25-26-27

Fuente: Sulbaran (2007)
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CAPITULO Il
MARCO METODOLOGICO

La manera como se concibe este trabajo requiere de dos procesos,
uno que consiste en una indagaciéon a nivel de personal directivo,
administrativo y obrero del Hospital Tipo Il “Dr Tulio Carnevali Salvatierra” del
Instituto Venezolano del Seguro Social que funciona en el Municipio
Libertador del Estado Meérida, y otra, la elaboracién de una propuesta,
dirigida a optimizar su cultura organizacional, por lo que se requiere de una
modalidad de Proyecto factible, apoyado en un disefio de investigacion

descriptiva y de campo.

Tipo de Investigacién

La Universidad Fermin Toro en su Normativa para la Presentacion

de Trabajos de Grado (1999) define el Proyecto Factible como “... una
propuesta basada en la factibilidad de un problema dado, puede apoyarse
tanto en la investigacion de campo como documental, puede referirse a

formulacién de politicas, programas, técnicas, métodos, procesos”. (p.4).

De igual manera, al referirse a la investigacion descriptiva, la define

de la siguiente manera:

“Su objetivo primordial consiste en indicar lo que es, se interesa
por las indicaciones o relaciones existentes; las practicas que
predominan, las creencias y actividades urgentes, los procesos
que inciden o las tendencias que estan desarrollandose. Dentro
de esta se distinguen, estudios de casos, encuestas, estudios de
tipo evaluativo, analisis de tendencia, estudio de correlacion y
otros”. (p.3).
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Asi mismo, la universidad en referencia, caracteriza la investigacion
de campo porque emplea fuentes primarias y es el investigador quien la
recaba directamente de la realidad, al respecto la define como “...el analisis
sistematico de problemas con el propdsito de describirlos, explicar sus

causas y efectos, entender su naturaleza y/o predecir su ocurrencia”. (p.4).

En este orden de ideas, el disefio de investigacion incluye una fase
diagndstica necesaria para sustentar la propuesta de un Plan Estratégico
dirigido a la alta gerencia del Hospital Tipo Il “Dr Tulio Carnevalli Salvatierra”
del IVSS-Mérida, dirigido a optimizar la cultura organizacional, entendida
como el conjunto de valores, creencias y entendimientos importantes que los
integrantes de una organizacién tienen en comun. Esta fase se apoyara
fundamentalmente en una consulta realizada a directivos, gerentes, personal
administrativo y obrero, la cual permitira identificar las principales fortalezas,
oportunidades, debilidades y amenazas que tiene el desarrollo
organizacional de la empresa, para incrementar la efectividad y la salud de la
organizacion, aportes de gran relevancia en la elaboracién del Plan

Estratégico a proponer.

Poblacion y Muestra

Poblacién:

Segun Chavez (1995), la poblacion de un estudio “es el universo de la
investigacion sobre el cual se pretende generalizar los resultados. Esta
constituida por caracteristica y estratos que le permitan distinguir los sujetos

unos de otros”. (p.162).

El estudio se llevara a cabo en el : Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli
del IVSS-Mérida por lo que la poblacién esta conformada por 840 tal como

se presenta en el siguiente cuadro:
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CUADRO 2

Distribucion de la poblacion del personal directivo, administrativo,
medico-odontolégico y mantenimiento del Hospital 1l “Dr. Tulio
Carnevalli Salvatierra” del Instituto Venezolano del Seguro Social
Instituto Venezolano del Seguro Social (IVSS) de la ciudad de Mérida

INSTITUCION DIRECCION ESTRATO N°

Directivo 16

Administrativo, 28

Hospital Il “Dr. Tulio Avenida las Medico-odontoldgico 120
Carnevalli Américas

Enfermeria 276

Mantenimiento 400

TOTAL. - 840

Fuente: Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli

Muestra:

Segun Chavez (1994), la muestra “...es una porcion representativa de
la poblacion que permite generalizar sobre esta los resultados de una
investigacion. Es la formacion de unidades, dentro de un subconjunto, que
tiene por finalidad integrar las observaciones como parte de una poblacién”.
(p.172).

Procedimiento de Muestreo

A fines de calcular el tamano de la muestra a la cual se le aplicara el
instrumento de recoleccion de los datos se utilizara la siguiente formula

sugerida por Sierra (1994).
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N 4.N.pg
- E*(N-1)+pq

Donde:

n-= el tamanfo de la muestra que se calculara.

4= es una constante

pyq= son las probabilidades de éxito y fracaso que tiene un valor de 50
porloque pyq=50

N = es el tamafo de la poblacién

E2= es el error seleccionado por el investigador (10%)

Sustituyendo datos:

4x 840x 50x 50 8.400.000

(10)? (839) + 10.000 93.900

n= 89.45 =90.

La muestra a la cual se les aplicara el instrumento de recoleccion de

datos quedara conformada por 90 sujetos.

Para estratificar la muestra se determiné el factor probabilistico (a), el
cual se calcula dividiendo la muestra obtenida (90), entre la poblacion total
(840), el valor obtenido se multiplica por el numero de sujetos de cada

estrato, para establecer su tamafo.

90
a=—"__ = 0107
840
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El siguiente cuadro presenta la muestra estratificada del personal que

labora en la empresa objeto de estudio.

CUADRO 3

Distribucion de la muestra del personal directivo, administrativo,
medico-odontoldégico y mantenimiento del Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra” del Instituto Venezolano del Seguro Social Instituto Venezolano
del Seguro Social (IVSS) de la ciudad de Mérida

INSTITUCION DIRECCION ESTRATO N°

Directivo 03

Administrativo, 03

HOSpitaI Il “Dr. Tulio Avenida IaS Medico_odonto'égico 15
Carnevalli Américas

Enfermeria 26

Mantenimiento 43

TOTAL. - 90

Fuente. Sulbaran (2007)

Instrumentos de Recoleccion de Datos

El tipo de instrumento que se seleccionara para recolectar los datos
sera el cuestionario escrito, en la técnica encuesta. La encuesta es una de
las técnicas que mas se aplica para recoger y almacenar informacion en

investigaciones descriptivas.

Hayman (1996), define la encuesta de la siguiente manera: “...conjunto
de técnicas de investigaciones mediante el cual los sujetos proporcionan
informacion acerca de si mismo en forma activa. Es un método de
investigacion descriptiva, las encuestas se realizan mediante entrevistas

orales o cuestionarios escritos”. Con respecto al cuestionario escrito, Chavez
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(1994: 285), los define como “... el conjunto de preguntas respecto a una o

mas variables de medir”. (p.166).

Los procedimientos para disefiar el cuestionario fueron los siguientes:

1.- Se elaborara una lista de items, relativos a informaciones que describen

los procesos de Cultura Organizacional y Planificacion Estratégica.

2.- Los items se aplicaran a una prueba piloto, a una muestra de diferente a

la poblacion objeto de estudio.

3.- Se evaluaron las respuestas de acuerdo a la escala Likert seleccionada:
siempre(S), casi siempre (CS), algunas veces (AV), casi nunca (CN) y nunca

(N), y se construira la tabla de operacionalizacidon de variables e indicadores.

4.- En base a la prueba piloto se modificaron y mejoraron los indicadores e
items y se aplico el cuestionario a la muestra seleccionada de acuerdo a las

sugerencias hechas por los expertos.

5.- Se procedié al analisis estadistico (Codificacién, Tabulacion, Graficacion

y Analisis descriptivo — Cualitativo).

Validez del Instrumento

Chavez (1994), define la validez como la medida en que un
instrumento mide lo que se propone medir’. Para validar el cuestionario, se
sometera a la evaluacion vy juicio de expertos para verificar la consistencia
interna del mismo. Los criterios de validez se basaran en la correspondencia
y pertinencia de los items variables e indicadores, con los objetivos de la

investigacion y su contexto tedrico. (p.270).
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Para calcular estadisticamente la validez del instrumento se utilizara el
Coeficiente de Proporcion de Rangos (CPR), sugerido por Hernandez

(1996), para instrumentos con escala Likert. La formula es la siguiente:

Y PRI/ J
CPR =

Donde:

CPR = coeficiente de proporcion de rango
2PRI = sumatoria del promedio de rango
J = N° de jueces o expertos

K = N° deitems

Una vez sustituidos los datos obtenidos en los instrumentos de

validacion se estimo la validez en 0.91, considerada como satisfactoria.

Confiabilidad del Instrumento

Chavez (1994:193), define la confiabilidad como “...el grado con que
se obtiene resultados similares en distintas aplicaciones”. Se establecera
mediante el coeficiente de Alpha de Cronbach, que se basa en la variacion
de los items. Para calcular el coeficiente de confiabilidad Alpha de Crombach

se aplicara la siguiente formula:

o =
K-1 S?

K {1—25?}
Donde:

K= numero de items de la escala

> Si? sumatoria de la varianza de los items
Stz = varianza de todo la escala
a = coeficiente de confiabilidad.
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Una vez aplicada la férmula se calcul6 el coeficiente de confiabilidad.

En 0.90, considerada como satisfactoria.

Analisis de Datos

Para procesar los datos que se obtuvieron a través del instrumento
de recoleccion, se utilizaron los procesos de clasificacion, registro, tabulacion
y codificacidén, sugeridos por Sabino (1992). En los andlisis se usaran los
parametros estadisticos de tipo descriptivo, en funcion de distribucion de
sumatorias (3), frecuencia (F), porcentaje (%) y promedio (X) de las
alternativas de respuesta correspondiente a cada una de los items e

indicadores del instrumento.

Los datos obtenidos se presentaron graficamente en cuadros y/o
tablas estadisticas, organizadas segun el numero de indicadores
operacionalizados y en diagramas de barras con sus respectivos analisis

descriptivos — cualitativos.
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CAPITULO IV
PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS

A continuacién se presentan los resultados obtenidos en la aplicacion
del instrumento de recoleccién de datos a 90 trabajadores del Hospital Il

“Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del Municipio Libertador, Estado Mérida.

La informacion obtenida se analiz6 mediante la tabulacion estadistica
que permiti6 agrupar los resultados en cuadros de distribucion de
sumatorias, promedios, frecuencias y porcentajes de las alternativas de

respuesta correspondientes a cada indicador operacionalizado.

Con el total obtenido para cada indicador, se procedio a agruparlos en
tres categorias, discriminados de la siguiente manera: La sumatoria de los
promedios de respuestas siempre y casi siempre se consideraron favorables,

la de algunas veces como neutro; nunca y casi nunca como desfavorables.

Para facilitar la organizacion de la informacion obtenida, se presentan
los resultados en siete (07) cuadros y graficos del tipo diagrama de barras,
en funcion de porcentajes y alternativas de respuesta; lo que permitio el

analisis descriptivo — cualitativo de cada indicador operacionalizado.
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CUADRO 4

Distribucién de sumatorias promedios, frecuencias y porcentajes de las
alternativas de respuesta correspondientes al indicador: PLANO GERENCIAL

Siempre Casi Siempre Algunas Casi Nunca Nunca

_ Veces

ITEMS f % f % f % f % f %
1 13 15.44 10 11.11 16 17.77 23 25.55 28 31.11
2 1 12.22 12 13.33 14 15.55 20 22.22 33 36.66
3 11 12.22 14 15.55 16 17.77 18 20.0 31 33.44
4 13 15.44 11 12.22 15 16.66 22 24 .44 29 32.22
24 48 53.33 47 52.22 61 67.77 83 92.22 121 134.44
X 12 13.33 | 11.75 | 13.05 | 156.25 | 16.95 | 20.75 | 23.05 | 30.25 | 33.61
22 26.38 16.95 56.66

FUENTE: Sulbaran (2008)

GRAFICO 1:

Distribucién porcentual de las alternativas de respuesta correspondientes al
indicador: PLANO GERENCIAL
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ALTERNATIVAS
Analisis:
ITEM 1. En el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” con baja

frecuencia se utilizan estrategias gerenciales para
organizacional compartida. (siempre: 15.44; casi siempre: 11.11 %)
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ITEM 2: En el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” no se implementan
con la frecuencia adecuada estrategias gerenciales para identificar las
necesidades e intereses de los trabajadores y empleados (siempre: 12.22 %
y casi siempre 13.33 %)

ITEM 3: De igual manera, en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra’
con baja frecuencia se utilizan estrategias gerenciales para promover los
valores culturales de los trabajadores y empleados (siempre: 12.22 % y casi
siempre 15,55 %)

ITEM 3: Asimismo, se encontré que en esta institucion muy pocas veces se
utilizan estrategias gerenciales para analizar las necesidades de su proceso
de organizacion.

En términos generales, el mayor promedio de respuestas se ubico en
la categoria desfavorable (56.66 %), lo que indica que las dificultades que
limitan la consolidacion de la cultura organizacional, esta estrechamente
vinculada a la escasa utilizacion de estrategias por parte del personal
directivo para identificar necesidades e intereses de sus trabajadores,
promover valores culturales y apara orientar la organizacion vy

funcionamiento del hospital.

CUADRO 5

Distribucién de sumatorias promedios, frecuencias y porcentajes de las
alternativas de respuesta correspondientes al indicador: PLANO DIRECTIVO

Siempre Casi Siempre Algunas Casi Nunca Nunca

_ Veces

ITEMS f % f % f % f % f %
5 19 22.11 16 17.77 13 15.44 | 20 22.22 22 24 .44
6 11 12.22 14 15.55 13 15.44 | 19 21.11 33 36.66
7 16 17.77 18 20.0 17 18.88 | 15 16.66 24 26.66
8 11 12.22 16 17.77 15 16.66 | 23 25.55 25 27.77
9 12 13.33 15 16.66 17 18.88 | 20 22.22 26 28.88
24 69 76.66 79 87.77 75 83.33 | 97 | 107.77 | 130 |144.44
X 13.8 15.33 15.8 17.55 | 15.0 16.66 | 19.4 | 21.55 26.0 | 28.90
2 32.88 16.66 50.45

FUENTE: Sulbaran (2008)
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GRAFICO 2:

Distribucién porcentual de las alternativas de respuesta correspondientes al
indicador: : PLANO DIRECTIVO
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Andlisis:

ITEM 5: La mayoria de los encuestados consideré que el personal directivo
del Hospital [I “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” con baja frecuencia
demuestra interés en optimizar la organizacion desde el punto de vista
empresarial (siempre: 22.11 %).

ITEM 6: Sin embargo para lograr tal efecto consideran que en la mayoria de
los casos poco se apoyan en la cultura organizacional para obtener una
efectiva organizacién en cada uno de los departamentos que conforman el
Hospital objeto de estudio. (siempre: 12.22 %).

ITEM 7: De igual manera la mayoria de los sujetos consultados opind que el
personal directivo no se encuentra suficientemente actualizado en materia
de organizacion empresarial (siempre: 17.77 %).

ITEM 8: El liderazgo de los directivos del Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli es
poco efectivo (siempre: 12.22 %).

ITEM 9: EIl liderazgo de los directivos no responde eficientemente a las
necesidades organizativas de este centro de salud, bajo una vision
empresarial.

Una de las debilidades detectadas en el diagndstico correspondié al
plano directivo, es decir, se detectaron actitudes y aptitudes desfavorables en
el personal directivo del Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” para

asumir acciones gerenciales enmarcadas en la cultura organizacional que
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limitan un liderazgo efectivo en la organizacion, tal apreciacion se
fundamenta en el elevado porcentaje de respuestas correspondientes a la

categoria desfavorable (50.45 5)

CUADRO 6

Distribucidn de sumatorias promedios, frecuencias y porcentajes de las
alternativas de respuesta correspondientes al indicador: IMPLEMENTACION
DE PROGRAMAS

Siempre Casi Siempre Algunas Casi Nunca Nunca
Veces
ITEMS f % f % f % f % f %
10 10 11.11 08 8.88 15 16.66 27 30.0 30 33.33
11 08 8.88 10 11.11 12 13.33 25 27.77 35 38.88

12 11 12.22 08 8.88 11 12.22 26 28.88 34 37.77

13 08 8.88 12 13.33 10 11.11 23 25.55 37 41.11

2 37 41.11 38 42.22 48 53.33 | 101 |112.22| 136 |151.11

X 9.25 | 10.27 9.5 10.55 | 12.0 | 13.35 | 256.25 | 28.05 | 34.0 | 37.77

2 20.82 13.35 65.82

FUENTE: Sulbaran (2008)

GRAFICO 3

Distribucion porcentual de las alternativas de respuesta correspondientes al
indicador: IMPLEMENTACION DE PROGRAMAS
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Andlisis:

ITEM 10: La mayor proporcion muestral respondié que en el Hospital Il “Dr.
Tulio Carnevalli Salvatierra no se implementa programas de trabajo para
corregir las diferencias existentes entre el personal (siempre: 11.11 % y casi
siempre 8.88 %)

ITEM 11: Asimismo, con muy baja frecuencia en esta institucion se
implementa programas gerenciales para definir una cultura organizacional
que mejores sus funciones administrativas y gerenciales que redunden en
una eficiente calidad en los servicios médicos, asistenciales y odontologicos
que presta a la comunidad. (Siempre: 8.88 % y casi siempre 11.112 %)

ITEM 12: De igual manera, con muy baja frecuencia en este centro se salud
se implementan programas de desarrollo cultural fundamentados en
principios y valores de la organizacion. (Siempre: 12.88 % y casi siempre
8.88 %)

ITEM 13: También se encontr6 que en este hospital no se implementan de
manera permanente o con la frecuencia adecuada, programas de trabajo
para corregir las diferencias existentes entre el personal que labora en la
empresa. (Siempre: 8.88 % y casi siempre 13.33 %)

Como consecuencia de estos resultados, a mayor proporcion de
respuestas correspondientes a este indicador arrojaron cifras consideradas
desfavorables (65.82 %), sin embargo se considero elevado el porcentaje de
respuestas neutras (algunas veces: 23.35 %), lo que permite inferir que en el
Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” no se implementan con la

frecuencia adecuada Programas dirigidos a facilitar la cultura organizacional.
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CUADRO 7

Distribucién de sumatorias promedios, frecuencias y porcentajes de las
alternativas de respuesta correspondientes al indicador: PLANO
EMPRESARIAL

Siempre Casi Siempre Algunas Casi Nunca Nunca
Veces

ITEMS f % f % f % f % f %

14 11 12.22 09 10.0 13 15.44 26 28.88 31 34.44

15 17 18.88 16 17.77 15 16.66 19 21.11 23 25.55

16 12 13.33 09 10.0 15 16.66 22 24.44 32 35.55

17 18 20.0 19 21.11 20 22.22 16 17.77 17 18.88
18 11 12.22 12 13.33 13 15.44 19 21.11 35 38.88
2 69 76.66 65 72.22 76 8444 | 102 |113.33| 138 |153.33

X 13.8 | 1633 | 13.0 | 1544 | 152 | 16.88 | 204 | 22.66 | 27.6 | 30.66

20 30.77 16.88 53.32

FUENTE: Sulbaran (2008)

GRAFICO 4

Distribucién porcentual de las alternativas de respuesta correspondientes al
indicador: PLANO EMPRESARIAL
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Anélisis:

ITEM 14: La mayoria de los sujetos encuestados respondieron que la alta
gerencia de del Hospital I “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” no conoce
plenamente los valores culturales de la organizacion (casi nunca: 28.88 y
nunca: 34.44 %)
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ITEM 15: Pocas veces se valora en el hospital el perfil profesional de los
empleados y trabajadores (siempre: 18.88 % y casi siempre 17.77 %)

ITEM 16: La mayoria opiné que en el hospital no se toman en cuenta las
teorias gerenciales modernas para facilitar la cultura organizacional (casi
nunca: 24.44 y nunca: 35.55 %)

ITEM 17: Los trabajadores y empleados no se encuentran suficientemente
comprometidos con la mision y visién del Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra a fin de lograr sus objetivos y metas (siempre: 20 % y casi
siempre 21.11 %)

ITEM 18: Asimismo con muy baja frecuencia en esta institucion se cultiva
una cultura organizacional sustentada en los valores de los empleados y los
trabajadores

En correspondencia con los resultados obtenidos en indicadores
anteriores, se pudo observar que los relativos a la dimension empresarial
también arrojo cifras desfavorables (52.32 %), asi como también en el sector
alternativas neutras (algunas veces: 16.88 %). Lo que evidencia la presencia
de debilidades internas y amenazas externas en la organizacién en este

sentido

CUADRO 8

Distribucién de sumatorias promedios, frecuencias y porcentajes de las
alternativas de respuesta correspondientes al indicador: PLANO LABORAL

Siempre Casi Siempre Algunas Casi Nunca Nunca
Veces
ITEMS | f % f % f % f % f %
19 30 33.33 22 24.44 19 21.11 12 13.33 7 7.77
20 35 38.88 25 27.77 12 13.33 10 1.1 8 8.88
21 17 18.88 19 21.11 15 16.66 16 17.77 23 25.55

29 21 23.33 20 22.22 18 20.0 15 16.66 16 17.77

24 103 |114.44| 86 95.55 64 71.11 53 58.88 54 60.0

X 2575 | 2861 | 215 | 23.80 | 16.0 | 17.77 | 13.25 | 14.72 | 13.5 15.0

2o 52.41 17.77 29.72

FUENTE: Sulbaran (2008)
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GRAFICO 5

Distribucién porcentual de las alternativas de respuesta correspondientes al
indicador: PLANO LABORAL
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Andlisis:

ITEM 19: La mayor proporcion de trabajadores y empleados encuestados
respondié que en la empresa es favorable el clima de trabajo en las
diferentes dependencias de la empresa. (siempre: 33.3 % y casi siempre
24.44 %). Aun cuando la suma de estos valores no fue muy significante
frente a las respuestas desfavorables, este resultado se consideré como una
de las pocas fortalezas detectadas en el diagndstico.

ITEM 20: El personal que labora en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra” no se encuentra altamente capacitado para cumplir con sus
funciones. (siempre: 23.33 % y casi siempre 22.22 %).

ITEM 21: Con baja frecuencia se aplican en el Hospital Il “Dr. Tulio
Carnevalli Salvatierra” acciones para mejorar el ambiente de trabajo en las
diferentes dependencias que lo conforman, médicas y administrativas.
(siempre: 18.88 % y casi siempre 21.11 %).

ITEM 22: De igual manera pocas veces se implementan acciones para
mejorar el ambiente de trabajo en las mismas (siempre: 23.33%)

El clima laboral o el ambiente de trabajo, asi como el compromiso de
los empleados y trabajadores de una empresa representan indicadores
importantes para definir una cultura organizacional y por ende una eficiente
organizacion y funcionamiento en todas sus dimensiones administrativas. Sin

embargo, de acuerdo a lo detectado en los resultados obtenidos en este
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indicador, se puede inferir que en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra” estas variables empresariales y de alto desempefio presentan
ciertas debilidades que requieren una profunda revision y analisis
situacional para implementar correctivos dirigidos a definir una cultura
organizacional, que incida favorablemente en el desempefio laboral del

personal que alli labora

CUADRO 9

Distribucidn de sumatorias promedios, frecuencias y porcentajes de las
alternativas de respuesta correspondientes al indicador: PARTICIPACION

Siempre Casi Siempre Algunas Casi Nunca Nunca
Veces
ITEMS f % f % f % f % f %

23 12 13.33 08 8.88 13 15.44 21 23.33 36 40.0
24 08 8.88 05 22.22 10 1.1 26 28.88 41 45.55
24 20 22.22 13 15.44 23 25.55 47 52.22 77 85.55
X 10.0 | 11.11 6.5 7.22 115 | 1277 | 23.50 | 26.11 | 38.5 | 42.77
20 18.33 12.77 68.88

FUENTE: Sulbaran (2008)
GRAFICO 6

Distribucién porcentual de las alternativas de respuesta correspondientes al
indicador: PARTICIPACION
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Andlisis:

ITEM 23: Con baja frecuencia en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli” se
promueve la participacion activa de todo el personal para mejorar el proceso
de organizacion (siempre: 13.33 % y casi siempre 8.88 %).

TEM 24: La mayor proporcién de sujetos encuestados opiné que todo el
personal no participa en la toma de decisiones para mejorar la cultura
organizacional de la empresa. (Nunca: 28.88 % y casi nunca: 45.55 %)

De acuerdo a lo detectado en este indicador, se puede afirmar que la
deficiente participacion de los trabajadores y empleados en los procesos
administrativos y organizativos del Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli” es una de
las limitaciones que dificulta la definicion de una cultura organizacional. Tal
apreciacion deriva del hecho de que la mayor proporcién de respuestas se
ubicé en la categoria desfavorable (68.88 %), y una porcidon muestral
significativa respondié algunas veces (neutra: 12.77 %), considerado este
ultimo dato como desfavorable en funcidén de los propdsitos del presente

estudio

CUADRO 10

Distribucién de sumatorias promedios, frecuencias y porcentajes de las
alternativas de respuesta correspondientes al indicador: PLANO DE SALUD

Siempre Casi Siempre Algunas Casi Nunca Nunca
Veces

ITEMS f % f % f % f % f %

25 22 2544 24 26.66 18 20.0 15 16.66 11 12.22

26 14 15.55 16 17.77 11 12.22 22 24 .44 27 30.0

27 27 30.0 22 24 .44 17 18.88 15 16.66 9 10.0

2 63 70.0 62 68.88 | 46 51.11 52 | 57.77 | 47 | 52.22
X 21 23.34 | 20.66 | 22.96 | 15.33 | 17.03 | 17.33 | 19.25 | 15.66 | 17.40
2 46.30 17.03 36.65

FUENTE: Sulbaran (2008)

88




GRAFICO 7

Distribucién porcentual de las alternativas de respuesta correspondientes al
indicador: PLANO DE SALUD
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ITEM 25: Una muestra relativamente baja de sujetos encuestados calificd
como eficientes los planes médico-odontolégicos que se desarrollan en el
Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli” (siempre: 25.44 % y casi siempre 26.66 %).

ITEM 26: La mayoria de los sujetos encuestados consideraron como
insuficientes los planes médico-odontoldgicos que se desarrollan en el
Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli”. (siempre: 15.55 % y casi siempre 17.17 %).

ITEM 27: La mayor parte de las personas encuestadas considero6 eficiente la
calidad de los servicios de salud integral que se imparte en el Hospital Il
“Dr. Tulio Carnevalli” (siempre: 30 % y casi siempre 24.44 %).

De acuerdo a lo detectado en este indicador, se puede afirmar que la
deficiente participacion de los trabajadores y empleados en los procesos
administrativos y organizativos del Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli” es una de
las limitaciones que dificulta la definicién de una cultura organizacional. Tal
apreciacion deriva del hecho de que la mayor proporcion de respuestas, aun
cuando se ubicaron en la categoria favorable (46.3 %), la diferencia frente a
las demas alternativas de respuesta no es muy significativa, por cuanto y una
porcidon muestral importante respondié algunas veces (neutra: 17.03 %) y
desfavorables (36.65 %).
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

La revisidn de la literatura especializada en Teorias de la Organizacion
y de la Administracion permitieron ubicar los principales aportes tedricos y
metodolégicos que orientan definen y determinan el proceso de Organizacién
empresarial, entre otros aspectos relacionados con la administracion de
empresas, los cuales fueron de gran utilidad para realizar una Propuesta de
un Plan Estratégico dirigido a optimizar la cultura organizacional en el
Hospital [l “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del IVSS-Mérida que funciona en

el Municipio Libertador Estado Mérida.

En la aplicacion del instrumento se obtuvieron una serie de datos
importantes sobre las caracteristicas que definen el proceso de organizacion
de la cultura organizacion objeto de estudio, que conllevaron a formular las

siguientes conclusiones:

Las interrelaciones laborales de los trabajadores y empleados de la
empresa son favorables, por cuanto se detectdé que se encuentran altamente
capacitados y suficientemente motivados para cumplir sus funciones, lo cual
se consider6 como una fortaleza importante para garantizar eficientes
resultados en las acciones planificadas para facilitar la cultura organizacional

en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra.

En este centro de salud con muy baja frecuencia se promueve la
participacion activa de todo el personal en la toma de decisiones y en

general en las principales actividades que conduzcan a la definiciéon de una
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cultura organizacional que redunde en beneficios empresariales y

mercadotécnicos.

Una de las mayores debilidades identificadas se relacionan con en
hecho de que en el hospital con muy baja frecuencia se implementan
estrategias gerenciales para favorecer una cultura organizacional compartida
que permita captar las necesidades e intereses de los trabajadores y
empleados, asi como también para promover sus valores culturales,
situaciones que son indicadores importantes no soélo en este proceso, sino
también en el analisis de las necesidades corporativas y situacionales del

proceso de organizacion.

En correspondencia con la conclusion anterior se observo la
inexistencia en la empresa de planes y/o programas gerenciales para
mejorar la administracion, formacion y capacitacion permanente del Recurso
Humano que labora en la misma. De manera que existen limitaciones para
corregir las diferencias existentes entre el personal a través de estrategias y

actividades fundamentadas en los principios y valores de la organizacion.

En relacion al clima de trabajo en la empresa cabe destacar la
presencia de actitudes favorables en el personal directivo para implementar
acciones dirigidas a mejorar el ambiente de trabajo en las diferentes
dependencias de la empresa, sin embargo, pocos empleados y trabajadores,
tal vez por desconocimiento de los valores administrativos y empresariales
de la organizacion, se encuentran comprometidos con la mision y visién de

la organizacion a fin de lograr sus objetivos en metas.

La alta gerencia del hospital la demuestra actitudes positivas hacia la
cultura organizacional, sin embargo adolece de fallas para implementarla, por
cuanto no conoce plenamente los valores culturales de la organizacion, en

muchos de los casos no se valora el perfil profesional de los trabajadores y
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empleados altamente calificados para desempenar sus funciones. De igual
manera desconocen los principales aportes tedricos y metodolégicos que
orientan, definen y determinan la Organizacion y Funcionamiento empresarial
en todas sus dimensiones, necesarios para cultivar una cultura

organizacional sustentada en los valores de los empleados y trabajadores.

Finalmente, de acuerdo a las respuestas emitidas por los trabajadores
y empleados encuestados se puede inferir debilidades en la actualizacién y
capacitacion de los Directivos del Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra”
sobre las teorias contemporaneas y modernas que explican el proceso de
organizacion empresarial, actividad imprescindible en el logro de un eficiente

liderazgo que responda a las necesidades organizativas de las empresas.

Recomendaciones

En funcion de las conclusiones senaladas anteriormente se hacen las
siguientes recomendaciones a la Alta Gerencia del Hospital Il “Dr. Tulio

Carnevalli Salvatierra” para mejorar la cultura organizacional:

- Revisar la Propuesta del Plan Estratégico dirigido a optimizar la cultura
organizacional, con el fin de que sea analizada corregida para determinar la
factibilidad real de implementarla una vez realizadas las correcciones y

observaciones correspondientes y pertinentes

- Implementar de manera permanente estrategias dirigidas a mejorar
significativamente las interrelaciones laborales a través de la valoracién de
las capacidades y motivaciones que tienen los trabajadores y empleados

para cumplir sus funciones.

- Promover la participaciéon activa de todo el personal en la toma de

decisiones y en general en las principales actividades que conduzcan a la
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definicion de una cultura organizacional que redunde en beneficios

empresariales y mercadotécnicos.

- Implementar permanentemente estrategias gerenciales para favorecer una
cultura organizacional compartida que permita captar las necesidades e
intereses de los trabajadores y empleados y promover sus valores

culturales.

- Incorporar en la institucion asesores y-o especialistas en Administracion de
Empresas que faciliten el desarrollo de planes y/o programas gerenciales
dirigidos a mejorar la administracién, formacion y capacitacion permanente
del Recurso Humano que labora en la misma; asi como también para
corregir las diferencias existentes entre el personal a través de estrategias
y actividades fundamentadas en los principios y valores de la organizacion.

- Realizar periddicamente jornadas de actualizacion y capacitacion en
materia de Organizacion y Funcionamiento Empresarial en todas sus
dimensiones, necesarios para cultivar una cultura organizacional
sustentada en los valores de los empleados y trabajadores, razén por la
cual se recomienda la participacion activa de todos los trabajadores vy
empleados independientemente de la posicion laboral que ocupe dentro de

la empresa.
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CAPITULO VI

LA PROPUESTA

PLAN ESTRATEGICO DIRIGIDO A LA OPTIMIZACION DE LA CULTURA
ORGANIZACIONAL EN EL HOSPITAL 1l “DR. TULIO CARNEVALLI
SALVATIERRA” DEL EL INSTITUTO VENEZOLANO DEL SEGURO

SOCIAL (IVSS)-MERIDA
Presentacion

La presente propuesta surge como alternativa de solucién para
atender a las necesidades detectadas en el diagnostico situacional del
comportamiento de los entes que conforman el conglomerado laboral del
Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del IVSS-Mérida y divergen en tal
organizacion. La misma representara una herramienta operativa y funcional
que orientara un proceso de formacion de su recurso humano a través de la
valoracion permanente de sus costumbres, idiosincrasia, perfil profesional,
motivaciones, capacidades, necesidades e intereses, elementos esenciales
de una cultura organizacional, fundamentada en una filosofia de trabajo
productivo, que permita al empleado o trabajador desenvolverse en su

gestion y proponer cambios significativos dentro de la organizacion

Quizas uno de los temas mas discutidos en diversos escenarios en los
que se aborda a la cultura organizacional, es el relacionado con la
capacitacion y perfeccionamiento de los empleados y trabajadores que
conforman el conglomerado empresarial, donde la formacion se asocia a la
productividad de los procesos gerenciales y administrativos de las
organizaciones como el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del IVSS-
Mérida, problema que presentan actualmente los centros de salud en el

pais.
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Organizar una empresa es dotarla de todos los elementos necesarios
para su funcionamiento, esto es la estructuracion técnica de las relaciones
entre jerarquias, funciones y obligaciones individuales, necesarias en una
empresa para su buena marcha. El crecimiento natural de las empresas
industriales, las limitaciones de la vida y la capacidad econdémica de
personas, las indujo a buscar la asociacion con sus semejantes a través de
la cultura organizacional para afrontar mejor todas las responsabilidades que

surgen al establecer una gran empresa.

La estructura del Plan se corresponde con el modelo Plan Estratégico
basado en un estudio situacional, donde se analizaron todas las debilidades
y fortalezas, ademas de las amenazas y oportunidades que se pueden
presentar en el entorno laboral y cultural de la organizacién, para llegar
finalmente a la elaboracion de tacticas o estrategias que permitan abordar los

problemas con la finalidad de ofrecer una solucién adecuada.

Justificacion de la Propuesta

Las organizaciones constituyen la forma dominante de institucion en
nuestra sociedad: son la manifestacion de una sociedad altamente
especializada e interdependiente, que se caracteriza por un creciente
estandar de vida. Son concebidas como unidades sociales intencionalmente
construidas y reconstruidas, con el fin de alcanzar objetivos especificos.
Precisamente sobre la base de estas ideas, se proponen algunas acciones
dirigidas a facilitar la incorporacion en Hospital I “Dr.Tulio Carnevalli
Salvatierra” del IVSS-Mérida una cultura organizacional, que responda a los
problemas detectados en la organizacién como una unidad social dentro de
la cual las personas alcancen relaciones estables entre si, en el sentido de

facilitar el logro de un conjunto de objetivos o metas.
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Se pretende con las acciones propuestas reducir las incertidumbres
consecuentes de la variabilidad humana (diferencias individuales entre las
personas), sacar ventajas de los beneficios de la especializacion del personal
que labora en la empresa, facilitar el proceso decisorial y asegurar la
implementacion apropiada de las decisiones tomadas. En otras palabras se
espera regular el comportamiento de los trabajadores y empleados a través
de la valoracion de su contexto socio-cultural en que se desenvuelve, para el
alcance eficiente de los objetivos explicitos y constituir un sistema de
preestablecimiento de relaciones estructurales impersonales que permita

reducir las ambigledades y aumentar la previsibilidad del comportamiento.

Por estas razones la necesidad de incorporar una cultura
organizacional en Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del IVSS-
Mérida, significa un hecho necesario generado por una serie de
motivaciones, las cuales constituyen en primer término las debilidades
cognoscitivas que presentan los trabajadores y empleados en relacion al
proceso operativo de las gestiones en las diferentes dependencias o

departamentos que la conforman.

Fundamentacién Filosofica

La filosofia que fundamenta el plan se situé dentro de las bases del
pensamiento conductista, el cual menciona Flores (1994). “la conducta
humana es producto del reflejo condicionante de las emociones innatas y de
los estimulos del mundo que los rodea.” (p.28). Segun esta teoria el
comportamiento del ser humano esta producido por los estimulos que recibe
y le obliga a producir una respuesta que puede ser adecuada e inadecuada,

segun sea la naturaleza del fenémeno.

En relacion a la propuesta, la teoria conductista justifica el

comportamiento real del personal de la empresa en funcién de actitudes
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favorables hacia la cultura organizacional y de los estimulos que operan
desde el exterior o ambiente donde se desenvuelven, tales como: situacion
economica, familiar, indice de inflacion, necesidades comunitarias, ambiente
social, caracteristicas de la comunidad, entre otros, produciendo respuestas

negativas para dirigir procesos gerenciales adecuados.

Fundamentacion Psicoldgica

El principio psicolégico que fundamenta el plan estratégico, lo
constituye la definicibn del ser humano como un ente que manifiesta
necesidades tanto fisioldégicas, como psicosociales, entre lo que puede
distinguir el reconocimiento por parte de los demas, la cooperacién con otras
tareas propias, la seguridad emocional y la teoria de conciencia de las
normas permisivas y restrictivas, ademas de la interaccion con el entorno

socio-cultural.

De acuerdo a esta apreciacién, la capacidad para que un individuo
desarrolle con eficacia una tarea propuesta, se relaciona directamente con el
grado de satisfaccion o insatisfaccion con que el ser humano desarrolla dicha
actividad. En este sentido un plan para incentivar la formacién de recurso
humano de las organizaciones empresariales a través de la implementacién
de una cultura organizacional, representa una alternativa viable para que se

estimule un trabajo mas productivo y efectivo.

Fundamentacion Tebrica

Los enfoques tedricos de la propuesta estan apoyados dentro de la
vertiente gerencial y organizacional y de la Planificacion Estratégica, la cual
consiste en establecer un proceso continuo y sistematico de analisis y
discusién para seleccionar una direccion que guie el cambio situacional y

producir acciones que le construya viabilidad, venciendo la resistencia
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incierta y activa de oponentes. Al planificar una accion estratégica se
tomaron en cuenta ciertos aspectos relacionados con la cultura
organizacional de Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del IVSS-
Mérida, tanto internos como externos, proponiendo una nueva actitud hacia
el futuro, mediante la aplicacion de normas que incluyan la razon
organizacional, la relacion de actores antagénicos, la cualidad del proceso y

la perspectiva de cambio.

En consecuencia, la planificacidon estratégica constituye una necesidad
que responde a la orientacion, innovacion, creacion y evaluacién, que
permitan buscar las formas mas viables que contribuyan a mejorar vy
actualizar el proceso de desarrollo organizacional en Hospital Il “Dr. Tulio

Carnevalli Salvatierra” del IVSS-Mérida y por ende su cultura organizacional.

Objetivos y Estructura de la Propuesta

FASE I Implantacién

Sensibilizar a los Directivos de el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra”
del IVSS-Mérida acerca de la importancia que tiene la Cultura Organizacional
en la optimizacion y funcionamiento de la Institucion

Elaborar un Plan Estratégico dirigido a optimizar la Cultura Organizacional en
el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del IVSS-Mérida

Evaluar y Validar el Plan de Accién Estratégico elaborado.
Promover y divulgar el Plan Estratégico en las diferentes departamentos del
Hospital

FASE II: Ejecucidn
Desarrollar el Plan Estratégico en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli

Salvatierra” del IVSS-Mérida a través de talleres como recurso pedagoégico y
metodoldgico.
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FASE lll: Evaluacion

Establecer Mecanismos de control, evaluacién y seguimiento del Plan
Estratégico para optimizar la cultura organizacional en el Hospital Il “Dr.
Tulio Carnevalli Salvatierra” del IVSS-Mérida.

Objetivos de los Talleres:

Taller I. Valorar la importancia que tiene la Cultura Organizacional en el
desarrollo empresarial.

Taller II: Apreciar la importancia de la Cultura Organizacional en el desarrollo
empresarial mediante el analisis de sus caracteristicas y el estudio de los
aspectos administrativos y funcionales que rigen su estructura.

Taller 1lI: .- Analizar la importancia de la Cultura Organizacional en la buena
administracién y funcionamiento en el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra” del IVSS-Mérida

Taller 1V: Interpretar el principio de Cultura Organizacional como uno de los
elementos orientadores del desarrollo organizacional en las empresas.

Taller V: Orientar el Proceso de Cultura Organizacional en el Hospital Il “Dr.
Tulio Carnevalli Salvatierra” del IVSS-Mérida

Beneficiarios

Con la puesta en practica de la siguiente propuesta se beneficiara la
Alta Gerencia de Hospital Il  “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” del IVSS-
Mérida, personal médico-odontologico, administrativo, de planta y obrero, es
decir, todo el personal que labora en la institucién, por cuanto, podran tener
conocimientos solidos sobre la mejor forma de gerenciarla a través del
establecimiento de una cultura organizacional, con la finalidad de lograr
optimizar las actividades que alli se realizan en las diferentes dependencias
o departamentos. Esta situacion repercutira en un beneficio econdmico y
social de los distintos trabajadores y empleados que laboran en la
organizacion, asi como en un eficiente servicio a los usuarios, lo cual

redunda en el mejoramiento de su salud integral.
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Factibilidad

El Plan Estratégico propuesto es factible de implementar, ya que el
acceso a los diversos recursos humanos, materiales, tecnoldgicos y
financieros necesarios para ejecutarlos, estan al alcance del Hospital Il “Dr.
Tulio Carnevalli Salvatierra” del IVSS-Mérida; y segun la consulta realizada,
los directivos de la misma, demostraron actitudes favorables y disposicién

para participar activamente en el mismo.

En el hospital en cuestién, se encuentra personal ampliamente
capacitado y formado académicamente que representan un recurso muy
valioso para facilitar el plan, lo que implica desarrollar estrategias para

incorporarlas y motivarlas para liderizar las acciones propuestas.
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PLAN DE ACCION ESTRATEGICO

FASE I: IMPLANTACION

OBJETIVOS ACTIVIDADES ESTRATEGIAS RECURSOS |RESPONSABLE FECHA
1.- Sensibilizar a los|Charlas de sensibilizacion | Determinacion del | Oficina de Directivos Por
Directivos de el |y motivacion nimero de empleados | Personal. Cumplirse
Hospital 11 “Dr. y trabajadores que Mariela Sulbaran
Tulio Carnevalli laboran en la empresa.

Salvatierra” del
IVSS-Mérida acerca Planificacion con los | Material de Directivos Por
de la importancia directivos la| Oficina Cumplirse
que tiene la Cultura realizacion de las Mariela Sulbaran
Organizacional en la charlas. Matriz de
optimizacion y planificacién
funcionamiento de la
Institucion.
2.- Elaborar un Plan|Revision de los elementos | Visitas a bibliotecas y | Bibliotecas. Mariela Sulbaran Por
Estratégico dirigido a | tedricos que orientan el |Hemerotecas. Hemerotecas Cumplirse
optimizar la Cultura|proceso de Cultura | Consultas en Mariela Sulbaran Por
Organizacional en el | Organizacional INTERNET INTERNET Cumplirse
Hospital 11 “Dr.
Tulio Carnevalli Adquisicion de | Financieros. | Mariela Sulbaran Por
Salvatierra” del material de apoyo. Bibliotecas. Cumplirse
IVSS-Mérida Fotocopiadora.
Tutor Por
Elaboracién del disefio del | Definicion de las | Bibliograficos. | Mariela Sulbaran | Cumplirse
Plan de Accion actividades y | Base Tedrica.

estrategias del Plan.
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CONTINUACION DEL PLAN DE ACIION: FASE I: IMLANTACION
OBJETIVOS ACTIVIDADES ESTRATEGIAS RECURSOS |RESPONSABLE FECHA
3.- Evaluar y Validar | Consultas  a expertos y|Extender copia del |Financieros. |Tutor Por
el Plan de Accion|asesores para corregir y|plan  propuesto a|Especialistas | Mariela Sulbaran | Cumplirse
Estratégico mejorar el plan propuesto. |especialistas en |de las
elaborado. materia de | Universidades
organizacion locales.
empresarial. Fotocopiadora.
Reelaboracion de la|Material  de| Tutor
Propuesta en funcién | oficina y | Mariela Sulbaran. Por
de las correcciones Yy | papeleria. Expertos y | Cumplirse
recomendaciones especialistas
hechas por los
expertos
4.-Promover y Distribucion del el Plan Reproduccion y | Financieros. | Tutor Por
divulgar el Plan Estratégico elaborado en | distribucion del Plan |Fotocopiadora. | Mariela Sulbaran | Cumplirse
Estratégico en las los diferentes Estratégico elaborado | Papel y Tinta

diferentes
departamentos del
Hospital

departamentos del hospital
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FASE I1: EJECUCION

OBJETIVOS ACTIVIDADES ESTRATEGIAS RECURSOS |RESPONSABLE FECHA
1.-Desarrollar el Plan|Convocatorias a los|Distribucion de | Convocatorias. | Directivos Por
estratégico  en el | empleados y trabajadores del | convocatorias a todos | Papel. Mariela Sulbaran | Cumplirse
Hospital Il “Dr. |hospital para participar en el | los empleados y | Material de
Tulio Carnevalli | taller. trabajadores del hospital | Oficina
Salvatierra” del | Planificacion del Cronograma | Determinacion de | Calendario. Directivos Por
IVSS-Mérida a traveés de talleres fechas y lapsos de|Cronograma de|Mariela Sulbardn | Cumplirse
de  talleres  como ejecucion de los talleres. | talleres.
recurso pedagdgico y | Establecimiento del ndmero | Formalizar el proceso | Planillas de | Directivos Por
metodolégico. de participantes por | de inscripcion y registro | Inscripcion y de | Mariela Sulbaran | Cumplirse

dependencia o departamento. |de los participantes registro
Elaboracion  de  los | Papel. Mariela Sulbaran Por
recaudos Material de Cumplirse
administrativos Oficina

Ubicacion de los recursos | Adquisicion de material | Financieros. Junta Directiva Por

pedagdgicos, materiales, | didactico y de oficina. | Fotocopiadora. Cumplirse

tecnologicos, humanos vy Mariela Sulbaran

financieros necesarios en el [presypuesto de costos | Matriz de | Junta Directiva Por

desarrollo de los talleres. de material didéctico y |presupuesto Mariela Sulbaran | Cumplirse
de oficina.

Realizacion de talleres Ubicar en el hospital | Nomina de Junta Directiva Por
profesionales  para su | personal Mariela Sulbardn | Cumplirse
participacion como | Oficios.
facilitadores
Conformacion de | Personal del | Junta Directiva Por
equipos de facilitadores | hospital Mariela Sulbaran | Cumplirse
Elaboracion de matriz | Matriz de Junta Directiva Por
de ejecucion del Plan. planificacion Mariela Sulbaran | Cumplirse
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FASE I11: EVALUACION

OBJETIVOS ACTIVIDADES ESTRATEGIAS RECURSOS |RESPONSABLE FECHA
1.- Establecer | Disefio de instrumentos para | Consulta de evaluacidon | Bibliotecas. Mariela Sulbaran Por
Mecanismos de | evaluar el desempefio de los|de planes y programas |Libros, revistas. Cumplirse
control, evaluacion vy | participantes, facilitadores y | empresariales. Financieros.
seguimiento del Plan|la eficiencia del  plan|Establecimiento de|[Formatos  de | Mariela Sulbaran Por
Estrategico para | propuesto. parametros de | Evaluacion  de Cumplirse
optimizar la cultura rendimiento cualitativo | rendimiento
organizacional en el cualitativo.

Hospital 1l “Dr. Tulio Disefio de instrumentos | Formatos de Mariela Sulbaran Por
Carnevalli Salvatierra” de evaluacion de planes | Evaluacion de Cumplirse
del IVSS-Mérida y programas planes
empresariales.
Anélisis de los resultados | Matriz de | Mariela Sulbaran Por
obtenidos en la|evaluacion de Cumplirse
evaluacion general de los | planes
talleres.
Conformacion de equipos o | Integracion de | Dindmicas de | Mariela Sulbaran Por
comisiones de evaluacion, | trabajadores y empleados | grupos. Cumplirse
control y seguimiento. para conformar Comité Comité de
de Evaluacion. Personal del | Evaluacién.
hospital
Correctivos derivados de | Matriz de | Mariela Sulbaran Por
los resultados de la|evaluacion de Cumplirse
evaluacion para mejorar | planes Comité de
el Plan  Estratégico Evaluacion.
propuesto
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TALLER I: CULTURA ORGANIZACIONAL

OBJETIVO OBJETIVOS CONTENIDOS ESTRATEGIAS RECURSOS LAPSO | ESTRATEGIAS
GENERAL ESPECIFICOS METODOLOGICAS DE
EVALUACION

1.- Valorar la|-Describir las|Concepto de | Seleccionar con | Material Clasificacion  en
importancia  que | caracteristicas | Cultura anterioridad  material | Tedrico. las intervenciones
tiene la Cultura|que definen la|Organizacional. |informativo y grafico 8 HORAS |y escritos el
Organizacional en | Cultura acerca de la Cultura|Material concepto de
el desarrollo | Organizacional Organizacional. Didactico. Cultura
empresarial. Teorias de la Organizacional.

Cultura Organizar los | Material

Organizacional. | participantes en equipos | audiovisual. Analisis la

para leer, interpretar los
materiales

seleccionados y
expongan conclusiones.

Elaboracion de
informes  donde se
refleje el manejo de los
conceptos de cultura y
desarrollo
organizacional.

importancia de la
Cultura
Organizacional

Elaboracion de
resimenes.

Evidencia de
actitudes de
compromiso y

aceptacion de las
responsabilidades
y obligaciones que
tienen en la
empresa.
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TALLER Il: CULTURA ORGANIZACIONAL

OBJETIVO OBJETIVOS CONTENIDOS ESTRATEGIAS RECURSOS LAPSO ESTRATEGIAS

GENERAL ESPECIFICOS METODOLOGICAS DE
EVALUACION

2.-Apreciar la|ldentificar los | Fundamentacién | Recopilar ~ material | Material Opiniones de los

importancia de | elementos Tedrica. tedrico sobre Cultura| Tedrico. 8 HORAS | participantes

la Cultura | integradores de Organizacional. referidas a los

Organizacional |la Cultura Rol de la Junta Material contenidos.

en el desarrollo | Organizacional. |Directiva. Solicitar a los | Didactico.

empresarial participantes la Elaboracion de

mediante el Desarrollo elaboracion de fichas | -Material esquemas y

analisis de sus Organizacional. |y cuadros | Audiovisual. conceptos acerca

caracteristicas y comparativos donde de los elementos

el estudio de los se correlacione las integradores de la

aspectos
administrativos
y  funcionales
que rigen su
estructura.

ventajas corporativas

de la cultura
organizacional,
Organizacion de

debates para analizar
los alcances de la
cultura
organizacional.

Cultura
Organizacional.

Debate dirigido.

Escala de
estimacion.
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TALLER I11: CULTURA ORGANIZACIONAL

OBJETIVO OBJETIVOS CONTENIDOS ESTRATEGIAS RECURSOS LAPSO | ESTRATEGIAS
GENERAL ESPECIFICOS METODOLOGICAS DE
EVALUACION
3.- Analizar la|Practicar la Planificacion Exploracidn del nivel | Material Identificacion de
importancia de la | planificacion de | estratégica. de conocimiento de los | Tedrico. los pasos del
Cultura actividades participantes para la 8 HORAS | proceso
Organizacional | utilizando los Disefio de Planes |elaboracion de planes. Material administrativo para
en la buena|principiosdela |en relacion con: Didactico. la elaboracion de
administracion y | Cultura Culturay Orientacion de los planes.
funcionamiento | Organizacional. | Desarrollo elementos de la Material
en el Hospital 11 Organizacional. | planificacion: tomade |audiovisual. Disefio de planes

“Dr.
Carnevalli
Salvatierra”
IVSS-Mérida.

Tulio

del

decisiones,
planificacion,
organizacion, ejecucion,
coordinacién,
comunicacién, control y
evaluacioén.

Orientacion a los
participantes para la
elaboracion de
conclusiones
relacionadas con la
importancia de la
Cultura Organizacional
en el funcionamiento de
las empresas.

personales,
familiares y
comunitarios para
ejecutarlos a corto
y mediano plazo.

Participacion
espontanea.

Trabajos escritos.

Analisis de
contenidos.
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TALLER IV: CULTURA ORGANIZACIONAL

OBJETIVO OBJETIVOS CONTENIDOS ESTRATEGIAS RECURSOS LAPSO | ESTRATEGIAS
GENERAL ESPECIFICOS METODOLOGICAS DE
EVALUACION
4.- Interpretar el | Analizar las| Cultura Recopilar y suministrar | Material Analisis de los
principio de | caracteristicas del | Organizacional. |a los participantes | Tedrico. 8 HORAS | factores que
Cultura proceso de cultura materiales sobre la contribuyen a
Organizacional | organizacional en|-Valores éticos y|normativa legal de la|Instrumentos consolidar la
como uno de los | base a las teorias | estéticos. empresa. legales. cultura
elementos que orientan el organizacional en
orientadores del | desarrollo Reglamentos  y | Dar oportunidades a los | Material el Hospital
desarrollo organizacional y|normas de la|participantes para | Audiovisual.
organizacional en | el reglamento | empresa. expresar en  forma Expresion de
las empresas. interno  de la espontanea sus opiniones y juicios
empresa. Formas de | sentimientos, opiniones, de valor respecto a
participacion ideas, expectativas, la participacién de
empresarial. motivaciones e empleados y

intereses en la empresa.

trabajadores en la
empresa.

Participacion
espontanea.

Informes escritos.
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TALLER V: CULTURA ORGANIZACIONAL

OBJETIVO OBJETIVOS CONTENIDOS ESTRATEGIAS RECURSOS LAPSO | ESTRATEGIAS
GENERAL ESPECIFICOS METODOLOGICAS DE
EVALUACION
5.- Orientar el | Describir las | Teoria Elaboracion de planes | Material Clasificacion  en
Proceso de | caracteristicas Organizacional. |de accién, toma de |teorico. 8 HORAS |las intervenciones
Cultura que definen el decisiones, Material y  escritos el
Organizacional | Proceso de | Organizacién planificacion, Didactico. concepto de
en el Hospital Il | Cultura Empresarial organizacion, ejecucion, Cultura
“Dr. Tulio | Organizacional y coordinacion, Material Organizacional
Carnevalli la importancia | Desarrollo comunicacién, control y | Audiovisual
Salvatierra” del|que tiene en el |Organizacional. |evaluacion. Andlisis de la
IVSS-Mérida desarrollo importancia de la
empresarial. Cultura Elaboracion de Cultura

Organizacional.

conclusiones sobre la
importancia de la
Cultura Organizacional
en el funcionamiento de
las empresas.

Exploracién del Nivel
de Conocimientos de
los participantes acerca
del proceso de cultura
organizacional.

Suministrar a los
directivos diferentes
modelos de Cultura

Organizacional que se
utilizan en las empresas

Organizacional en
el Desarrollo de las
Empresas.

Escala de
Estimacion.

Lista de Coteja.

Participacion
Espontanea.

Informes escritos.

Analisis de
Contenido.
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ANEXO A

REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
UNIVERSIDAD CATOLICA ANDRES BELLO
DECANATO DE INVESTIGACION Y POSTGRADOPOST
GERENCIA DE SERVICIOS ASISTENCIALES EN SALUD SEDE MERIDA

INSTRUMENTO DIRIGIDO AL PERSONAL DEL HOSPITAL Il “DR. TULIO
CARNEVALLI SALVATIERRA” DEL INSTITUTO VENEZOLANO DEL
SEGURO SOCIAL -MERIDA.

Autor: Lic. Mariela Sulbaran G.

Tutor: Dr. Ramén Jauregui

Mérida, Octubre 2007

116



PRESENTACION

ESTIMADO TRABAJADOR:

El presente instrumento de recoleccion de datos, tiene como propdsito
fundamental conocer su opinidn acerca de las principales caracteristicas que
tiene el proceso de cultura organizacional entre otros factores asociados a la
organizacion y funcionamiento deL Hospital [I “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra” del Instituto Venezolano del Seguro Social funciona en el

Municipio “Libertador” del Estado Mérida.

Sus respuestas seran de gran utilidad para identificar las principales
Fortalezas, Oportunidades, Debilidades y Amenazas que tienen estas
actividades en la empresa, las orientaran el disefio de un Plan Estratégico
gerencial dirigido a orientar, capacitar y actualizar al personal directivo y
administrativo en el mejoramiento significativo de la eficiencia y efectividad
de la organizacion a través de los valores de sus empleados y trabajadores.
De manera que agradezco su receptividad y colaboracion, al responder en

forma clara y precisa a cada uno de los items formulados.

Muchas gracias.

Lic. Mariela Sulbaran
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INSTRUCCIONES

1. El cuestionario es anénimo.
2. Lea cada uno de los items formulados.

3. Responda marcando con una “X” la alternativa que usted considere;

asegurandose de hacerlo en cada una de las preguntas.

4. La escala Likert utilizada es la siguiente:
5. Siempre. (S).
4. Casi Siempre (CS)
3. Algunas veces. (AV).
2. Casi Nunca (CN)
1. Nunca. (N).

6. Si tiene alguna duda consulte al administrador del instrumento.
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Escala Likert

5. Siempre. (S).

4. Casi Siempre (CS)
3. Algunas veces. (AV).
2. Casi Nunca (CN)

2. Nunca. (N).

ALTERNATIVAS

CS

AV

CN

PLANO GERENCIAL

En el Hospital 1l “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” |
utilizan estrategias gerenciales para favorecer una cultura
organizacional compartida.

En el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” utilizan
estrategias gerenciales para captar las necesidades e
intereses de los obreros y trabajadores.

En el Hospital 1l “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” utilizan
estrategias gerenciales para promover los valores culturales
de los obreros y trabajadores.

En el Hospital 11 “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” utilizan
estrategias gerenciales  para analizar las necesidades
corporativas y situacionales de su proceso de organizacion.

PLANO DIRECTIVO

CS

AV

CN

El personal directivo del Hospital 1l “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra”  ha demostrado interés en optimizar la
organizacion de la institucion.

El personal directivo del Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra”se apoya en la cultura organizacional para
obtener una efectiva organizacion en cada uno de los
departamentos que la conforman.

El personal directivo  se encuentra suficientemente
actualizado en materia de organizacion empresarial.

Es efectivo el liderazgo de los directivos del Hospital 11
“Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra”.

El liderazgo de los directivos del Hospital Il “Dr. Tulio
Carnevalli Salvatierra” responde a las necesidades
organizativas de la institucion.
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IMPLEMENTACION DE PROGRAMAS CS | AV | CN
En el Hospital 11 “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” lse
10 implementan programas de trabajo para corregir las
diferencias existentes entre el personal que labora en la
institucion.
En el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” se
11 | implementa programas gerenciales para definir una cultura
organizacional.
En el Hospital Il “Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra” se
12 | implementan  programas de  desarrollo  cultural
fundamentados en principios y valores de la organizacion.
Se implementan en el Hospital Il Dr. Tulio Carnevalli
13 Salvatierra planes estratégicos para optimizar la cultura
organizacional.
PLANO EMPRESARIAL 4 3 2

14

La alta gerencia del Hospital Il Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra conoce plenamente los valores culturales de la
organizacion.

14

La alta gerencia del Hospital Il Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra conoce plenamente los valores culturales de la
organizacion.

15

Se valora en el Hospital Il Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra
el perfil profesional de los obreros y trabajadores.

16

En el Hospital Il Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra se toman
en cuenta las teorias gerenciales modernas para facilitar la
cultura organizacional.

17

Los trabajadores y empleados se  encuentran
comprometidos con la mision y vision de la institucion a fin
de lograr sus objetivos y metas.

18

Se cultiva en el Hospital Il Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra
una cultura organizacional sustentada en los valores de los
obreros y trabajadores.
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PLANO LABORAL CS | AV | CN
El personal que labora en el Hospital 11 Dr. Tulio Carnevalli
19 | Salvatierra se encuentra altamente capacitado para cumplir
con sus funciones.
El personal que labora en el en el Hospital Il Dr. Tulio
20 | Carnevalli Salvatierra se encuentra suficientemente
motivado para desempefiar sus funciones.
Se implementan acciones para mejorar el ambiente de
21 | trabajo en las diferentes dependencias del Hospital Il Dr.
Tulio Carnevalli Salvatierra.
Es favorable el clima de trabajo en las diferentes
22 . R
dependencias de la institucion.
PARTICIPACION CS |AV | CN
.En elHospital 1l Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra se
23 | promueve la participacion activa de todo el personal para
mejorar el proceso de organizacion.
Participa todo el personal del Hospital 11 Dr. Tulio
24 | Carnevalli Salvatierra en la toma de decisiones para
mejorar su cultura organizacional.
PLANO DE SALUD CS |AV | CN

25

Son eficientes los planes médico-odontologicos que se
desarrollan en el Hospital Il Dr. Tulio Carnevalli
Salvatierra.

26

Es eficiente la calidad de los servicios de salud integral que
se imparte en el Hospital 11 “Dr. Tulio Carnevalli.

27

Se utiliza en el Hospital 1l Dr. Tulio Carnevalli Salvatierra
la cultura organizacional como tendencia de la gerencia de
recursos humanos hacia la competitividad.
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ANEXO B
VALIDEZ DEL INSTRUMENTO

(COEFICIENTE DE PROPORCION DE RANGOS)

ITEMS JUEZ1 | JUEZ?2 JUEZ 3 zri >Pri 2Pri/J
1 3 3 3 9 3 1.0
2 3 2 2 7 2.33 0.77
3 2 3 3 8 2.66 0.88
4 3 3 3 9 3 1.0
) 3 3 3 9 3 1.0
6 3 3 3 9 3 1.0
7 3 3 3 9 3 1.0
8 3 3 3 9 3 1.0
9 3 3 3 9 3 1.0
10 3 2 2 7 2.33 0.77
11 3 3 2 8 2.66 0.88
12 3 3 3 9 3 1.0
13 3 3 3 9 3 1.0
14 3 3 3 9 3 1.0
15 3 3 3 9 3 1.0
16 3 3 3 9 3 1.0
17 3 3 3 9 3 1.0
18 3 3 3 9 3 1.0
19 3 3 3 9 3 1.0
20 3 3 2 8 2.66 0.88
21 3 3 3 9 3 1.0
22 3 3 3 9 3 1.0
23 3 3 3 9 3 1.0
24 3 3 3 9 3 1.0
25 3 3 3 9 3 1.0
26 3 3 3 9 3 1.0
27 3 3 3 9 3 1.0
TOTAL 80 79 78 236 78.64 24.64
PROMEDIO 2.96 2.92 2.88 8.73 2.90 0.91
CPR =0.91
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ANEXO C

TABULADOR PARA DETERMINAR LA CONFIABILIDAD A TRAVES
DEL COEFICIENTE ALPHA DE CROMBACH

SUJET!
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 | 11 | 12 | 13 | 14 | 15 | 16 | 17 | 18 | 19 | 20 | 21
EMS
1 5 4 5 4 5 4 5 4 4 3 3 4 3 2 5 4 3 4 3 3 3
2 4 3 4 4 4 3 5 5 5 1 2 3 5 4 5 3 2 1 3 3 5
3 5 3 4 4 3 2 3 5 3 5 3 3 4 4 3 2 2 3 3 3 1
4 5 3 4 3 4 4 3 4 3 3 5 3 3 3 2 2 1 3 4 4 3
5 4 4 3 2 5 5 3 5 4 3 2 1 3 4 3 2 1 3 4 4 2
6 3 2 3 5 5 3 4 4 5 1 3 3 4 4 4 3 2 1 3 3 5
7 3 1 5 3 5 3 3 1 1 5 2 4 5 5 5 3 3 4 3 3 2
8 3 2 41 5 3 2 5 3 5 1 4 5 3 3 3 4 2 5 3 3 5
9 2 3 1 5 2 1 3 4 3 2 1 3 2 3 3 5 3 2 1 1 4
10 1 2 3 3 3 3 2 5 5 5 3 3 3 4 9 4 3 5 2 2 5
TOTAL | 39 |29 | 36 | 38 | 39 | 30 | 36 |40 | 38 | 29 | 28 | 31 | 35 |35 |38 |32 |23 |31 ]|29 |29 |35
MED. 39129 (36(38]39|30|36[40]38|29|28(31|35|35(38(32]23]31]29]29]35
DESV. [191]143]1.63|1.95/197|163]|143|2.16[204[1.89]213|1.68[143|218]|243|1.92[1.86|1.71]|1.69|1.69|214
VAR. 3.73|2.06|2.673.79|3.82|2.67 | 2.06 | 1.67 | 417 | 3.56 | 4.33 | 1.96 | 2.03 [ 3.89 | 3.91 | 3.49 | 4.07 1 4.97 |1 4.11 | 411 | 2.18

SUJET
22 23 24 25 | 26 | 27 TOTAL
EMS
1 1 1 3 5 3 2 95
2 2 2 3 4 3 3 94
3 1 1 1 3 2 4 82
4 1 1 1 2 2 2 83
5 1 1 3 3 3 3 86
6 1 2 3 3 4 3 89
7 2 1 2 2 2 3 86
8 2 3 2 2 3 3 91
9 3 3 3 3 2 3 75
10 3 2 3 3 4 2 93
TOTAL 17 17 24 30 | 28 | 28 878
MED. 1.7 1.7 2.4 30 128 | 28 8.78
DESV. 216 | 231 | 218 | 205 [ 19 | 26 5454
VAR. 467 | 405 | 356 | 299 | 49| 3.34 281.81

COEFICIENTE ALPHA DE COMBRACH =0-90

123




