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RESUMEN

Esta investigacion planteo el desarrollo y plan de implantacién de un cuadro de
mando integral para la gerencia de clinicas en una corporacion que presta
servicios de salud. Esta propuesta se limita al estudio de la gestidn de clinicas y al
desarrollo de un plan para implantar el cuadro de mando integral, en una unidad
de negocios donde se despliegan las estrategias de las operaciones en la
organizacion. El cuadro de mando integral se presenta como una herramienta para
la gestion en toma de decisiones y mejoramiento continuo a través de indicadores
financieros y no financieros canalizando a la organizacion a cumplir los objetivos
estratégicos. La investigacion se enmarca dentro de la modalidad investigacion —
desarrollo bajo un disefio no experimental transeccional con una unidad de
analisis basada en la gerencia de clinicas usando tres técnicas de recoleccion de
datos: la entrevista no estructurada, observacion participante y revision
documental. Esta investigaciéon se desarrolld6 mediante las siguientes fases:
revision de los aspectos estratégicos, caracterizacion de la gerencia, elaboracién
de una matriz estratégica, formulacion de indicadores de gestién y metas para el
desarrollo del cuadro de mando integral y plan de implantacion para el cuadro de
mando integral.

Palabras Clave: Cuadro de mando integral, estrategia, perspectiva, indicadores
Linea de Trabajo: Los proyectos en las empresas
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INTRODUCCION

Una de las principales preocupaciones de los gerentes es la puesta en practica de
las herramientas que ayudan a garantizar el cumplimiento de los objetivos
estratégicos para esto deben tomar decisiones oportunas y acertadas.
Actualmente las organizaciones independientemente de su tamafio y su actividad
se enfrentan a grandes cambios que surgen como obstaculos para el desarrollo de
sus objetivos, en tal aspecto deben aplicar las herramientas gerenciales que
ayuden a superar estos obstaculos y enfocarlos hacia el progreso de la
organizacion para esto se propone el disefio del cuadro de mando integral para la
gerencia de clinicas propias en la corporacioén.

El cuadro de mando integral basado en el concepto de equilibrio en el control de
gestidbn empresarial desarrollado por los profesores Robert S. Kaplan y David P.
Norton relaciona la estrategia con la ejecucion, basada en cuatro perspectivas: de
procesos internos, financiera, clientes y formacién y aprendizaje; el buen manejo
de estas perspectivas y el entendimiento de la relacién causa efecto en cada una
de ellas garantizan la alineacion de la vision de la organizacion con los objetivos
estratégicos.

Esta investigacion se limita al desarrollo del cuadro de mando integral como una
propuesta de gestion para el mejoramiento en la toma de decisiones y su alcance
se limita a la gerencia de clinicas de la corporaciéon de estudio.

Los resultados de esta investigacion se estructuran en siete capitulos que se
describen a continuacion:

Capitulo I: El Problema: en este capitulo se formula el planteamiento del
problema, formulacion del problema, sistematizacién del problema, los objetivos
que se desean alcanzar con la investigacién, la justificacién de la investigacion y el
alcance de la misma

Capitulo Il: Marco Teodrico: en este capitulo se desarrollan los antecedentes, los
fundamentos tedricos que sustentan la investigacidén y las bases legales.

Capitulo 1ll: Marco Metodoldégico: en este capitulo se define el tipo y disefio de
investigacion, la unidad de analisis, las técnicas de recoleccién de datos, fases en

las que se desarrolla la investigacién, la operacionalizacion de los objetivos,




la estructura desagregada de trabajo, aspectos éticos, cronograma y recursos
usados en la investigacion.

Capitulo IV: Marco Organizacional: en este capitulo se define la organizacién
con su misioén, vision, sus valores y los servicios prestados.

Capitulo V: Analisis y Resultados de la Investigacion: en este capitulo se van a
desarrollan los objetivos especificos de la investigacion usando la metodologia
expuesta en el capitulo Il

Capitulo VI. Evaluacion del Proyecto: en este capitulo se evaluaron el
cumplimiento de los objetivos respondiendo a los interrogantes de la investigacion
derivando en las ensefianzas y lecciones aprendidas

Capitulo VIl: Conclusiones y Recomendaciones: en este capitulo se
presentaron conclusiones y recomendaciones producto de la investigacién.
Finalmente se presentan las referencias bibliograficas que fueron consultadas er

el desarrollo de la investigacion y los anexos inherentes a la misma.




CAPITULO I: EL PROBLEMA

En el presente capitulo se describen las situaciones que llevan al desarrollo de
esta investigacion basandose en datos reales y desde los cuales se inicia el
proceso de una propuesta, se muestra el tratamiento de la problematica donde se
denota el escenario al cual se le busca solucién para esto se debe sistematizar el
problema de tal manera que a través de objetivos especificos se pueda llegar a

un objetivo general; también se presenta la justificaciéon, alcance y limitaciones de

la investigacion.
1.1 Planteamiento del Problema

Histéricamente alinear los objetivos y metas con el control de la organizacion se
ha convertido en un desafio, lo que no permite garantizar un adecuado
planteamiento y desarrollo de las estrategias a largo plazo.

Es asi como surge la necesidad en las organizaciones de establecer nuevos
meétodos y herramientas que sirvan como guias para hacerlas competitivas,
promoviendo nuevos instrumentos de control y gestion que se separan de los
antiguos planteamientos que se enfocaban solo en la parte financiera para
determinar el éxito.

Esta nueva manera de gerenciar en las organizaciones, de tal forma que se
pueda agregar valor a la organizacién como factor humano y ser capaz de
integraria a los objetivos y estrategias que se quieren alcanzar, impactan de
manera positiva en el desarrollo de la misma.

Las organizaciones ya no pueden pensar en un futuro a corto plazo por lo cual
deben prepararse para desarrollarse a mas alto nivel, lo cual significa invertir en
formacioén, realizar nuevas plataformas y mejorar la relacion con los clientes de tal
manera que se puedan conocer sus necesidades y ofrecer una cartera de
productos que puedan satisfacer las mismas y permitan cambiar o avanzar en la

medida que se es necesario.




En este sentido el Balance Scorecard (BSC) o Cuadro de Mando Integral (CMI)
planteado por Kaplan y Norton (2000) ha sido definido como una herramienta
capaz de integrar los diversos factores que intervienen en una organizacion,
gestionando las estrategias a largo plazo, donde los objetivos se derivan de la
vision y se fundamentan en cuatro perspectivas importantes para el desarrollo de
cualquier actividad: la del cliente, la financiera, la del proceso interno y la de
formacion y crecimiento, a partir de estas se maneja de manera exitosa y se
plantea la posibilidad de mejorar las estrategias de acuerdo al entorno interno y
externo, representando una herramienta de gran importancia para la funcién de
un gerente.

El CMI relaciona el entorno de la organizacién con el entorno general del pais y
mundial, este brinda un equilibrio entre los diferentes factores a tener en cuenta de
tal manera que se generen caminos para llegar a los objetivos proyectados y no
desviarse en el tiempo por las diferentes dificultades que puedan plantearse.

Esta herramienta permite pasar del control financiero al control estratégico lo que
hace que se gestionen y vigilen las operaciones de hoy porque seran los frutos del
mafana, esto permite a su vez la concientizacion del personal que hace parte de
la organizacion y llevar de manera oportuna un portafolio de proyectos.

La corporacion de estudio es una organizaciéon ubicada en El Rosal, Caracas se
dedica a brindar servicios de salud a través de dos divisiones importantes como lo
son la gerencia de clinicas contratadas con servicios de fisiatria, oftalmologia,
odontologia y nutricibn y la derencia de clinicas propias con servicios
odontolégicos.

En la gerencia de clinicas propias de la Corporacién de estudio se evalla el
desempefio mediante indicadores solamente numeéricos donde relacionan el
numero de pacientes atendidos con el tiempo asignado para los mismos teniendo
en cuenta los materiales utilizados por procedimientos, la rotacién de estos
materiales, el inventario necesario para cada procedimiento no es tenido en
cuenta de manera significativa, esto se enmarca dentro de una medida mensual la

cual refleja un porcentaje de efectividad por odontélogo.




Estos resultados permiten a la organizacion conocer diferentes indicadores de
efectividad y tomar medidas en caso de ser necesario para alcanzar los objetivos
financieros pero no permite medir el compromiso de todas las areas ligadas a este
proceso.

La posibilidad de integrar las diferentes perspectivas que brinda el cuadro de
mando integral y asi determinar las estrategias que debe seguir la organizaciéon a
largo plazo para garantizar su subsistencia en el tiempo, brindando servicios de
calidad que satisfaga a los clientes y a la organizacién permite la formulacion de la

siguiente interrogante.

1.1.1 Formulacion del Problema

¢ Como debe estructurarse un cuadro de mando integral para controlar la gestién
de la gerencia de clinicas propias en una Corporacién que presta servicios de

salud?

1.1.2 Sistemizacion de!l Problema

- ¢Cual es la metodologia existente en la gerencia de clinicas propias de la
Corporacion de estudio para la evaluacion de su gestion?

- ¢ Como analizar las perspectivas financieras y no financieras de la gerencia
de clinicas propias en la Corporacion de estudio?

- ¢Cbmo llevar a cabo el desarrollo de estrategias de la gerencia de clinicas
propias de la Corporacion de estudio?

- ¢Cuales son los indicadores y las metas que se requieren para el cuadro de
mando integral en la gerencia de clinicas propias de la Corporacion de
estudio?

- ¢ Cbmo elaborar un plan para implantar un cuadro de mando integral?

Esta sistematizacidn nos ayuda a plantearnos los siguientes objetivos




1.2.2. Objetivos

En funcién del planteamiento del problema la presente investigacién se plante6

alcanzar los siguientes objetivos.
1.2.2.1 Objetivo General

Desarrollar un cuadro de mando integral para la gerencia de clinicas propias en

una Corporacion que presta servicios de salud.

1.2.2.2 Objetivos Especificos

- Describir la metodologia existente para la gestion de la gerencia de clinicas
propias de la Corporacion de estudio.

- Analizar las perspectivas financieras y no financieras en la gerencia de clinicas
propias de la Corporacion de estudio.

- Desarrollar una matriz de estrategias para la aplicacién del cuadro de mando
integral.

- Definir los indicadores y metas para ser aplicadas en el cuadro de mando
integral.

Elaborar el plan de implantacién del cuadro de mando integral.
1.3. Justificacién de la Investigacion

En la actualidad las organizaciones que prestan servicios de salud se encuentran
en un entorno de alta competencia tanto publica como privada donde se brindan
servicios de calidad y oportunos a muy bajos costos, en tal entorno solo
sobreviven las organizaciones capaces de adaptarse a los permanentes cambios
tanto internos como externos por lo cual para estar preparados para estas

variaciones es importante contar con sistemas de alta eficiencia que nos permitan




buena comunicacion y reaccion ante las dificiles situaciones que presenta el dia a
dia y sobre todo el futuro.

Segun el foro econémico mundial en su congreso anual determino que Venezuela
esta cayendo en su nivel de competitividad, de acuerdo a los resultados 2013 -
2014 Venezuela se encuentra en el puesto 134 de 148 economias evaluadas con
un indice de 3.35 en comparacién con un 3.5 del afio anterior en el cual se ubico

en el puesto 126.

Tabla 1: indice de Competitividad y Posicion de Venezuela
Afic 'Puntuacién Posicion
20'1“3"””"; - 335 11347148

2012 35 ?126/‘!48

Fuente: Foro Econdémico Mundial (2014).

Es vital para toda organizacidn contar con las herramientas necesarias que
ayuden a medir la gestién y asi poder optimizar los procesos donde se pueda
determinar qué tan lejos o cerca se estuvo de los objetivos planteados y disefiar
nuevas estrategias que nos permitan llegar a los mismos.

La integracion de los elementos en el sistema de gestidon permite tener todas las
perspectivas y redisefiar nuevos objetivos basados en informacién real y completa,
que en muchos casos no se conoce su relacion causa- efecto, basado en estas
premisas se justifica el desarrollo de un cuadro de mando integral como
herramienta de integracion y equilibrio para una buena gestién de la gerencia de
clinicas propias de la Corporacién de estudio.

Esta herramienta va a permitir mejorar la toma de decisiones en un ambiente
cambiante teniendo en cuenta todas las perspectivas del negocio, ofreciendo alta
calidad de servicio, disefiando estrategias a largo plazo y logrando la consecucion
de los objetivos desligandose solo de resultados financieros y ampliando la visién
gerencial de la organizacién lo que lleva a un mejoramiento de la competitividad a

nivel regional y mundial




1.4. Alcance y Limitaciones de la Investigacion

El alcance general de esta investigacién se delimita al grupo de trabajo de la
gerencia de clinicas propias de la corporacién de estudio durante el periodo 2014-
2015 ya que se estima ese tiempo como suficiente para el levantamiento y el
analisis de la informacién requerida y la misma abarca hasta la formulacién de un
sistema basado en diferentes indicadores que contemplan las cuatros
perspectivas del cuadro de mando integral de Kaplan y Norton

Este trabajo se limita al desarrollo y plan de implantacion del cuadro de mando
integral como una propuesta de gestién para el mejoramiento en la toma de
decisiones en el area de clinicas propias de la Corporacion de estudio. Se basa en

la informacidén que presenta dicha area para evaluar su gestion.




CAPITULO Il: MARCO TEORICO

En este capitulo se encuentran los antecedentes relevantes que guardan relacion

con esta investigacion, los fundamentos tedricos en los cuales se apoya para
desarrollar las ideas.

2.1 Antecedentes

Nebreda (2005), en su Trabajo Especial de Grado: Disefio de un cuadro de
mando integral para el area de operaciones de tecnologia de la informacién
en Banesco banco Universal, C.A, para optar al titulo de Especialista en
Gerencia de Proyectos, analizé de forma explicita el funcionamiento del
departamento de tecnologia del banco teniendo en cuenta cada uno de los
procesos internos y externos para generar un cuadro de mando integral para el

control de los indicadores de gestion.

La investigacion se enmarcd en la modalidad de proyecto factible bajo un disefio
de investigacion de campo ya que se tomd una poblacion y muestra,
seleccionadas intencionalmente por su conocimiento, utilizando tres técnicas de
recoleccion de datos (encuestas, entrevista informal y observaciéon directa) lo que
determiné la importancia de la implementacion del cuadro de mando integral como

elemento informativo en esta area alineado con la misién y visién de la institucion.

Esta investigacién describe los procesos a tener en cuenta para el desarrollo y
aplicaciéon de un cuadro de mando integral mostrando el aporte que el mismo
realiza a la buena gestion de una gerencia, de igual manera proporciona un punto
de partida sobre los modelos de analisis y las fases a tener en cuenta para la
implementacion.

Palabras Claves: procesos, analisis, mision, vision




Plaza (2006), en su Trabajo Especial de Grado: Desarrollo de un Cuadro de
Mando Integral para la Gestion de la Calidad en Proyectos de la Practica de
Consultoria de Microsoft andino, para optar al titulo de Especialista en Gerencia
de Proyectos, analiz6 el modelo de implementacion y gestion de proyectos de tal
forma que puntualizo los elementos a tener en cuenta para el desarrollo de
proyectos de calidad basados en el cuadro de mando integral.

La investigacion se enmarco dentro de la modalidad de proyecto factible, bajo un
diserio no experimental transeccional tomando como poblacion toda la comunidad
de servicios de Microsoft Andino para determinar el nivel de criterio en la calidad
de los proyectos.

Esta investigacion aporta los conocimientos para la integracién de los procesos
internos y externos para implementar el cuadro de mando integral de tal manera
que el desarrollo del mismo corresponda a las necesidades de calidad y buena
gestion en los proyectos.

Palabras claves: modelo, elementos, factible, integracién.

Orozco (2009), en su Trabajo Especial de Grado: Propuesta de Disefio de un
Cuadro de Mando Integral para una Gerencia de Proyectos de Ingenieria,
para optar al titulo de Especialista en Gerencia de Proyectos, analizé la aplicaciéon
de un cuadro de mando integral para facilitar la toma de decisiones y el
mejoramiento continuo con el propésito de alcanzar los objetivos establecidos en
el desarrollo de los proyectos de ingenieria.

La investigacién esta bajo el enfoque metodolégico de investigacion aplicada en la
modalidad de proyecto factible desarrollando actividades como recoleccion vy
analisis de informacién, elaboracion de la matriz de caracterizacion de analisis
DOFA, determinacién de la relaciones causa y efecto y estrategia para la gestion
global de proyectos y formulacién de indicadores y metas asociadas.

Esta investigacion aporta diferentes perspectivas a la realizacion del cuadro de
mando integral, desarrollando la inter relacion de los procesos en la gerencia de

proyectos, mostrando la relacién causa y efecto que puede ser aprovechada para
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ta mejor gestion de las estrategias a implementar teniendo en cuenta los procesos
mas criticos para garantizar la correcta utilizacion de la herramienta.

Palabras claves: gestion, informacién, DOFA, perspectivas.

El Control de Gestion Estratégica en las Organizaciones de la revista URBE se
expone una serie de desafios para la gestion estratégica, donde Atencio y
Sanchez (2009) caracterizan el control como herramienta en funcion del desarrollo
exitoso de las organizaciones pasando por los diferentes sistemas de gestion
incluidos el cuadro de mando integral.

En dicho articulo se sefiala la importancia de la gestion estratégica basada en el
cuadro de mando integral, como implementar un sistema basado en la estrategia 'y
los indicadores de gestion que nos llevan a medir el funcionamiento de la misma
para poder alcanzar los objetivos organizacionales.

Esta investigacion aporta elementos para relacionar las estrategias al cuadro de
mando integral y llevarlo como un sistema de control donde se establece la
metodologia para el desarrollo del mismo partiendo de los elementos basicos
dando satisfaccion a todos los elementos involucrados.

Palabras Claves: control, estrategia, implementar, metodologia.

Cardozo (2008), en su Trabajo Especial de Grado: Disefio de un Modelo de
Toma de Decisiones Gerenciales Aplicable a Organizaciones Odontolégicas
Venezolanas, para optar al titulo de Especialista en Gerencia de servicios
asistenciales en salud, desarrollo un modelo teérico que ayuda al gerente de este
tipo de instituciones a tomar mejores decisiones reduciendo la incertidumbre y
optimizando los procesos de manera efectiva.

La investigacion esta bajo el enfoque de proyecto factible de acuerdo a la tipologia
sefialada por Balestrini Acufia (2001) apoyado en un esquema de desarrollo
tedrico donde se presentan nuevas teorias basadas en el analisis critico de la
informacion empirica y teorias existentes.

Esta investigacion aporta un modelo de toma de decisiones para los gerentes de

las clinicas propias basandose en el enfoque de desarrollo de las actividades
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odontoldgicas, guiados por las estrategias, mejorando la calidad en cada uno de
los métodos que intervienen en los procedimientos clinicos dicho modelo esta
centrado en el uso de informacioén para la resolucién de problemas.

Palabras claves: esquema, teorias, enfoque, procedimientos.

2.2. Fundamentos Teodricos

Segun el PMI (2013), un proyecto es “un esfuerzo temporal que se lleva a cabo
para crear un producto, servicio o resultado unico. La naturaleza temporal de los
proyectos implica que un proyecto tiene un principio y un final definidos. El final se
alcanza cuando se logran los objetivos del proyecto, cuando se termina el
proyecto porque sus objetivos no se cumpliran 0 no pueden ser cumplidos, o

cuando ya no existe la necesidad que dio origen al proyecto”. P. 3
2.2.1 Areas de Conocimiento para la Gestion de Proyectos

1. Gestidon de Integracidn: describe los procesos y las actividades que integran los
diversos elementos de la gestion de proyectos que son identificados, definidos,
acordados, unificados y coordinados dentro de grupos de procesos y gestién de
proyectos.

Segun el PMI (2013) “la gestion de integracion incluye los procesos y actividades
necesarias ‘para identificar, definir, combinar, unificar y coordinar los diversos
procesos y actividades de direccion del proyecto, dentro de los grupos de

procesos de la direccion de proyectos”. P. 63

2. Gestion del Alcance: describe los métodos implicados para asegurar que el
proyecto incluya el trabajo necesario, para que sea ejecutado con éxito.

Segln el PMI (2013). ” La gestion del alcance del proyecto incluye los procesos
necesarios para garantizar que el proyecto incluya todo el trabajo requerido y

Unicamente el trabajo para completar el proyecto con éxito.” P. 105
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3. Gestidn de Tiempo: describe los métodos relativos al término del proyecto en el
tiempo estimado y a las herramientas que permitan lograr este objetivo.
Segln el PMI (2013). “La gestion del tiempo del proyecto incluye los procesos

requeridos para terminar en plazo del proyecto”. P. 141

4. Gestion de Costos: describe los procesos involucrados en el calculo
presupuestario asi como el control de la ejecuciéon financiera para asegurar que el
proyecto termine dentro del presupuesto.

Segun el PMI (2013). “La Gestidn de los Costos del Proyecto incluye los procesos
relacionados con planificar, estimar, presupuestar, financiar, obtener
financiamiento, gestionar y controlar los costos de modo que se complete el

proyecto dentro del presupuesto aprobado”. P.193

5. Gestion de la calidad: Describe los procesos involucrados que garanticen la
satisfaccion de los objetivos para los cuales fue realizado el proyecto.

Segun el PMI (2013).” La Gestién de la Calidad del Proyecto incluye los procesos
y actividades de la organizacién ejecutora, establecen las politicas de calidad, los
objetivos y las responsabilidades de calidad para que el proyecto satisfaga las
necesidades para las que fue acometido”. P. 227

6. Gestibn de recursos humanos: describe los procesos que organizan vy
administran el equipo de proyectos
Segun el PMI (2013).” La Gestién de los Recursos Humanos del Proyecto incluye

los procesos que organizan, gestionan y conducen al equipo del proyecto”. P. 255

7. Gestion de las comunicaciones: describe los procesos relativos a la generacion,
recopilacion, diseminacién, almacenaje y destino final de las informaciones del
proyecto de forma oportuna y adecuada.

Segun el PMI (2013).” La Gestidon de las Comunicaciones del Proyecto incluye los
procesos requeridos para asegurar que la planificacion, recopilacidén, creacién,

distribucién, almacenamiento, recuperacion, gestion, control, monitoreo vy
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disposicion final de la informacién del proyecto sean oportunos y adecuados”. P.
287

8. Gestion de riesgos: describe los procesos relativos a la realizacion de la gestion
de riesgos de un proyecto.

Segln el PMi (2013).” La Gestién de los Riesgos del Proyecto incluye los procesos
para llevar a cabo la planificacion de la gestion de riesgos, asi como la
identificacion, analisis, planificaciéon de respuesta y control de los riesgos de un
proyecto.” P. 309

9. Gestion de adquisiciones: describe los procesos de compras o adquisicion de
productos, servicios o resultados, ademas de los procesos de gestion de los
contratos.

Segun el PMI (2013).” La Gestion de las Adquisiciones del Proyecto incluye los
procesos necesarios para comprar o adquirir productos, servicios o resultados que
es preciso obtener fuera del equipo del proyecto”. P. 355

10. Gestion de los interesados: describe ios procesos de los que se benefician,
directa o indirectamente del proyecto.

Segun el PMI (2013).” La Gestion de ios Interesados del Proyecto incluye los
procesos necesarios para identificar a las personas, grupos u organizaciones que
pueden afectar o ser afectados por el proyecto, para analizar las expectativas de
los interesados y su impacto en el proyecto, y para desarrollar estrategias de
gestion adecuadas a fin de lograr la participacion eficaz de los interesados en las

decisiones y en la ejecucioén del proyecto.” P. 391
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2.2.2 Fases de un proyecto

El proyecto se desarrolla en diferentes fases que van relacionadas entre si, en la

siguiente figura podemos observar dicha relacion.

{ontrot

Figura 1: Fases del Proyecto
Fuente: PMI (2013) P.42

Fase de inicio: se realiza la visualizacién, conceptualizacién y definicion del
proyecto, desde este momento se estudian los objetivos que deseamos alcanzar
con la realizacion del mismo.

Fase de planificacion: se hace un plan de proyecto definiendo los elementos
necesarios para la realizacion del proyecto

Fase de ejecucion: en este periodo se usan los recursos planificados para el
desarrollo fisico del proyecto.

Fase de cierre: en esta fase se entrega el proyecto de acuerdo a las necesidades
especificas del cliente y se documenta finalmente la entrega del proyecto y las
lecciones aprendidas.

Fase de control: esta fase se desarrolla en paralelo con otras se dominan los

recursos de tal manera que se puedan tomar las acciones correctivas en caso de
ser necesario.
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2.2.3 El Cuadro de Mando Integral y la Gerencia de Proyectos

El cuadro de mando integral se relaciona con cada una de las areas del
conocimiento en el contexto de integracion y manejo de procesos teniendo en
cuenta cada una de las perspectivas y la satisfaccion de los clientes. La gerencia
de proyectos busca aplicar las mejores practicas para la gestion de proyectos y el
cuadro de mando integral es una herramienta que apoya el desarrollo de estas
mejores practicas.

Segun el PMI (2013), la gestion de la integracion del proyecto “incluye los
procesos y actividades necesarias ‘para identificar, definir, combinar, unificar y
coordinar los diversos procesos y actividades.” P. 63

Las caracteristicas de identificar, definir, combinar, unificar y coordinar los diversos
procesos se buscan en el cuadro de mando a fin de garantizar que se cumplan los
objetivos estratégicos en la organizacion.

El cuadro de mando integral maneja indicadores financieros que aseguran la
ejecucion financiera establecida como la gestion de costos de igual manera
maneja indicadores de formacion y crecimiento que evaltan el desempefio del
recurso humano como en la gestién de recursos buscando siempre que la calidad

sea la esperada como en la gestion de calidad

2.2.4 La Planificacion Estratégica.

Para Amaya (2005) la planificacién estratégica es

“El proceso mediante el cual quienes toman las decisiones en una
organizacion obtienen, procesan y analizan la informacién pertinente interna
y externa, con el fin de evaluar la situacién presente de la empresas, como
su nivel de competitividad con el propésito de anticipar y decidir sobre el
direccionamiento de la institucién hacia el futuro” (P. 14)

Segun Francés (2006) la planificacion estratégica “toma en cuenta la
incertidumbre mediante la identificacion de las oportunidades y amenazas en el

entorno y trata de anticipar lo que otros actores pueden hacer” P. 25
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De este modo es notable la importancia de la planificacion estratégica para las

organizaciones ya que ayudan a la empresa a ser previsiva durante cambios en su

entorno. Las amenazas y oportunidades de la organizacion se identifican teniendo

en cuenta los objetivos de la empresa, por lo tanto corresponden a factores

internos, pero la planificacidn estratégica también depende de factores externos,

por lo cual se suman las fortalezas y debilidades. Mediante la confrontacion de las

oportunidades y amenazas con las fortalezas y debilidades se formula la

estrategia. Una herramienta utilizada para generar la estrategia es la matriz
DOFA/CAME (debilidades, oportunidades, fortalezas y amenazas)

ENTORNO

Oportunidades

\\ L0 T SO - T SO OO
Ol 2 AL 2ot e an e s
O B e Al B et
INTORNO C. A.
Debilidades PROBLEMAS DE POSICION PROBLEMAS DE POSICION
INCIERTA DEBIL
{5 T SO OUO ORI Estrategia: CORREGIR (C) Estrategia: AGUANTAR (A}
Dl 2 Acciones estrategicas: Acciones estratégicas:
D. 3.... B TP R SO
D 2 SRRV UOUSRPRRPPI SO UP PO PUUTURPSTOUTON
3.. B e e ety cerrenn
Fortalezas PROBLEMAS DE POSICION PROBLEMAS DE POSICION
F.1. e e FUERTE INCIERTA
Foo2ie it e Estrategia: EXPLOTAR (E) Estrategia: MINIMIZAR (M)
Fo B vt n e Acciones estratégicas: Acciones estratégicas:
F 1. 1. -
2. B ettt bt ar b e v aacn e as eva s nn
< T TS UUOUTUNUOUUUPIURTRTON B it e et eaaraes teinenes

Figura 2: Matriz DOFA/CAME

Fuente: Mora (2003).
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2.2.5 Indicadores de Gestion.
Segun Beltran (2008) se define un indicador como “la relacién entre las variables
cuantitativas o cualitativas, que permiten observar la situacién y las tendencias de
cambio generadas en el objeto o fenbmeno observado, respecto de objetivos y
metas previstos e influencias inesperadas”. P. 35
Un indicador correctamente estructurado debe tener las siguientes caracteristicas
- Nombre: concreto y definir su objetivo y utilidad.
Forma de calculo: de manera muy clara su calculo matematico, debe indicar
los factores que intervienen y como se relacionan.
Unidades: la manera como se expresa el indicador esta determinado por
las unidades.
- Glosario: debe estar documentado en forma de especificar de manera
precisa sus factores y como se relacionan.
Existe un modelo genérico para la creacion de los indicadores de gestion que

consiste de varias etapas.

T

1
Contar con e
objetivos y

8 -
estrate
Estandarizar gias . 2
v Identificar los

———

formalizar

o
-

Meadir y ajustar y

mejorar centinuamente

6
Determinar vy
asignar recursos
5
Disshar
la mediciéon

Mantenrnar en uso

factores claves
de &xito

3
Definir los
indicadores para
los factores claves
de éxito

4
Determinar

status, umbiral y
rangc de gestion

S~

Figura 3. Metodologia General para el Establecimiento de los Iindicadores de

Gestién.

Fuente: Beltran (2008) P. 50.
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Contar con objetivos y estrategias: estos marcan la pauta determinando hasta
donde queremos llegar por lo cual deben ser claros, precisos, cuantificados y tener
establecidas las estrategias para alcanzarlos.

ldentificar factores criticos de éxito: es el aspecto necesario a mantener bajo
control para lograr el éxito de la gestién. Estos deben estar orientados hacia la
consecucién de los objetivos.

Establecer indicadores para cada factor critico de éxito: es necesario establecer
unos indicadores que nos permitan el monitoreo durante toda la fases de un
proyecto o periodo deseado.

Determinar para cada indicador estado, umbral y rango de gestion: el estado se
refiere al estado inicial en el cual se encuentra el indicador. El umbral se refiere al
valor que quiere lograr o mantener y el rango de gestidén se usa para designar el
valor maximo o minimo que el indicador puede tomar.

Disefar la medicién: determina la fuente de informacién, frecuencia de medicién,
presentacion de la informacién entre otros. Esta fuente debe ser especifica y
totalmente confiable.

Determinar vy asignar recursos: se deben establecer las necesidades de cada
indicador de manera tal que se puedan asignar los recursos necesarios que
demanda la realizacion de la medicion.

Medir, probar y ajustar el sistema de indicadores de gestion: es necesario tener en
cuenta que no siempre la primera vez que se aplique un indicador de gestion se
tenga la precisién adecuada por lo tanto hay que estar preparados para ajustar los
indicadores en caso de ser necesario.

Estandarizar y formalizar: consiste en el proceso de documentacién vy
especificacion completa de los indicadores en esta fase quedan formalizados los
indicadores.

Mantener y mejorar continuamente: es necesario en un mercado cambiante la
revision periddica de estos indicadores a fin de actualizarlos y adaptarlos a los

cambios.
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2.2.6 El Cuadro de Mando Integral —Balanced Scorecard

Esta herramienta fue desarroliada por los profesores Robert S. Kaplan y David P.
Norton como una metodologia de control gerencial que tiene en cuenta algo mas
que los indicadores financieros con los que se acostumbra a medir el éxito de las

organizaciones.

El cuadro de mando integral es definido por Francisco Baraybar (2010) como

“‘una metodologia o técnica de gestidn que ayuda a las
organizaciones a transformar su estrategia en objetivos operativos
medibles y relacionados entre si, facilitando que los comportamientos
de las personas claves en la organizacibn y sus recursos se

encuentren estratégicamente alineados” (p 10).

Si una organizacion solo tiene en cuenta los resultados financieros solo puede
controlar su perspectiva financiera pero si es capaz de ampliar esta visidon se
adaptara a los cambios de manera efectiva con lo que lograra ser mas competitiva
y tener un control estratégico de su desempefio

Con esta metodologia se entiende que una organizacion va mas alld de sus
resultados financieros y la aplicacién de la misma tiene en cuenta cuatro
perspectivas importantes.

Esta herramienta permite unir el control operativo con la estrategia a largo plazo
de esta manera la organizacidbn se centra en unos pocos pero importantes
indicadores que satisfacen los objetivos generales de la misma, esto implica que el

cuadro de mando integral se base en tres tiempos ayer, hoy y mafana.
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2.2.6.1 Perspectivas de Cuadro de mando integral

El cuadro de mando integral tiene en cuenta cuatro perspectivas importantes que

estan relacionadas entre si para su desarrollo.

¢Para aleanzar
nyestra vision
como debemos
aparecer ante
nuestros
clientes?

Objetivos

Criterios

hiatas

Iniciativas

& Para tener
exjo e N 5 ]
financieramente Objetivos [Criterios | hetas finiciativas
como debemos
aparecer ante
nuestros
accionistas?
Para satisfacer
P - S PRI |
Objetivos {Criterios |kt as|Iniciativas g&f&fg?g‘s ¥
consumjdores
¢ En qui
procesos de
nEqacio
N debemos ser
aacelentes?
Para aleanzgr
nuyestra vision YT — - ————
¢ Cama Dbjetivos{Crterios |hetas Iniciativas
martendremos
nuestra
zapacidad para
cambiar v

mejorar

continuamente?

Figura 4: Perspectivas del Cuadro de Mando Integral
Fuente: Kaplan y Norton (2000) P.22

2.2.6.1.1 Perspectiva Financiera

Esta perspectiva tiene como objetivo medir si con las estrategias aplicadas se

estan obteniendo resultados economicos. Sus objetivos y los indicadores estan

asociados a la rentabilidad, al flujo de caja entre otros, es decir, a la generacion de

valor econdmico.

En esta perspectiva se encuentra una descripcidon de lo que los propietarios

esperan con respecto al crecimiento y rentabilidad

21




2.2.6.1.2 Perspectiva del Cliente

Esta perspectiva identifica la importancia de los clientes potenciales y actuales
respondiendo a sus expectativas lo que se ve reflejado financieramente,
permitiendo a los gerentes de area determinar una estrategia basada en su
mercado. Los indicadores generalmente de esta perspectiva estan enfocados
hacia la satisfaccion del cliente, la retencidén del cliente entre otras. Los

componentes de esta perspectiva podemos observalos en la siguiente figura:

Cuota de Mercado

Adquisicion Rentabilidad Retencion
de Clientes de Clientes del Cliente

Satisfaccién
de los Clientes

Figura 5: Componentes de las Perspectivas del Cliente
Fuente: Kaplan y Norton (2000) P. 81

Esta perspectiva se debe enfocar no solo en satisfacer al cliente si no la

adquisicién de nuevos clientes teniendo en cuenta el segmento del mercado en el

cual esta dirigido.
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2.2.6.1.3 Perspectiva de los Procesos Internos

En esta perspectiva como su nombre lo indica se analizan los procesos internos
claves para el desarrollo de la actividad los cuales satisfacen de alguna manera al
cliente y generan mayor satisfaccioén financiera.

Los indicadores de esta perspectiva estan orientados a la naturaleza de los
procesos propios de cada organizacion donde algunos indicadores genéricos que
se pueden aportar son: tiempo de ciclo del proceso, costo por proceso, nivel de
produccidén entre otros.

Una de las herramientas para conocer los procesos internos de una organizacion
es “la cadena de valor’ definida en Francés (2006) donde se plantean todos los
procesos de una organizacion desde el analisis de las necesidades del cliente
hasta la entrega del producto final separando los procesos de tal manera que se

tienen en cuenta los que generan valor al cliente y cuales no.

r

Dlreccidn (funclones de apoyo). Planificacifa, organizacidn, legat, relaciones pdblicas y
comunicacidn, gestid n ambiental, seguridad patrimondal, relaciones con reguladores, auditaria

Finanzas. Cobranzas, €3, tesoreria, contabilidad, impuestos, contralorta

Tecnologla. Adecuacin, mejoras, soporte téonico (tecnalogla de produccién, loglstica e informitica)

Suministros. Proveedores, compras, calidad

Recursos Humanos, Incorparacin, adlestramiento, gestidn de personal, relaclones laborates, servicios al persanat

= Investigacion de

» Operacién # Transporte de d
= Risefio de » Mantenimienin insumos mc'w.r“ .
productos » Control de calidad = Almacenamiento specificacién » Informaciéin al cliente
s Desarrollo vy » Seguridad ¢ de tnsumas L: prod}:ct?s » Servicios de apos 6
moejoramiento de | higiene laborat = Transporte de d .nmrg tgﬁo » Suminictro d CD’W
productos i yambiental productos ' P? pra ‘g 05 blicidad repuestos
xDesarrolloy ® Servicios da apoyo  ® Almacenamiento onf?c'd“" puatict » Adiestrarmiento
mejoramiento de de productos " Geg.t:m.‘b e canales
ProCesos {Porplanta, lineay = Seguridad taboral %’ "‘fE" ducu})inj entrega
sistea) y ambiental = Gestion de clientes
_ =\enlas
Innovacidn Logistica

Figura 6: Cadena de Valor
Fuente: Francés (2006) P.36
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En este analisis se incluyen factores como identificacion de recursos vy

capacidades que la organizacidon necesita para mejorar.
2.2.6.1.4 Perspectiva de Formacion y Crecimiento

Esta perspectiva identifica los activos intangibles en la organizaciéon y permite que
se asegure su capacidad de renovacion a largo plazo. Se debe considerar no solo
que tiene que hacer la organizaciébn para mantener y desarrollar el personal
preciso para satisfacer las necesidades del cliente si no de qué modo se puede
apoyar la eficacia de los procesos internos con esos recursos. El conocimiento es
un bien por lo tanto es importante definir las estrategias para cultivar las
competencias necesarias en el desarrollo de la actividad.

Segun Olve, Roy y Wetter (2000) se recomienda usar un balance de competencias

como ayuda para las decisiones de este tipo.

Activo Pasivo
Ventas .
Competencias usadas temporalmente
Servicio
Produccion Competencias en red
Desarrolio de! producto Socios
Administracién Competencias Propias

Figura 7: Balance de Competencias
Fuente: Olve, Roy y Wetter (2000) p.81.

Esta perspectiva destaca las actividades necesarias para propiciar mejora
continua, innovacion y el crecimiento abarcando aspectos como el trabajo en
equipo, la satisfaccion de los empleados, la productividad y otros aspectos

organizacionales.
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2.2.6.1.5 Relacion de las Perspectivas del Cuadro de Mando Integral.

Las perspectivas del cuadro de mando integral estan relacionadas entre si y su
alineacion permite una estrategia de vision general, la relacién causa — efecto
entre cada una de estas perspectivas da como resultado el mapa estratégico. En

la siguiente figura se muestra la relacion entre las perspectivas.

‘ | Relaciones Causa Efecto

Define la cadena i6gica por la que los
activos intangibles se fransformaran en

ralargo plazo valor tangibla.

para ios accicnisias t

Crecimiento de

S —— ]ngresgg

Propuesta de Valor para el Cliente

tribuiss Producto T Servicio laciGh ager » .
d Aclara Ias condiciones que crearan valor
para & clients.

TG

—— . L . .
! Calidad ) Funcién ASDCIACHN Marca
SR Y
i T

Procesos de Creacion de Valor

Define los proceso que transformaran los
activos intangibles en resultados
financieros y para clisntes.

Agrupacion de Activos y Actividades

— — Definz los activos intangibles alineados
Loapitai d2 a . Capital integrados para crear valor.
Informyacion Organizacional

Figura 8: Relacion de las Perspectivas del Cuadrd de Mando Integral
Fuente: Kaplan y Norton (2004) P. 58

Caphal
Humano
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El mapa estratégico en un cuadro de mando integral representa genéricamente las
distintas alternativas dentro de las cuales se puede representar la estrategia
dando una visién de cémo se integran los objetivos. Estos sirven para que las
organizaciones observen sus estrategias de manera coherente y sistematica que

dan base para que el sistema de gestion pueda aplicarse de manera satisfactoria.

e T
Utilidadss ) Capitalizacion
Ruevas lineas de Incrementar Fidelizacién de
! negocio ntimero de clientes clientes
a_.(.,.ﬂ.«..m‘-"""
Agrepar valor
Posicionamientoen Desarroftar pofiticas Inteligencia,
elmercado de marketing Aporte al desarrclio
g nackonal
. Acopiary
S G C Optn?rl‘z(:z;tcesos docurentar
nuevos desarrollos
Credimiento Traspaso funtiones
peofesional internas
——— feclutamientoy
Aleestar admirdslracion de
personal
] ¢ .

Figura 9: Mapa Estratégico del Cuadro de Mando Integral
Fuente: Calidad-Gestidén.com (2009).

El mapa es el resultado del planteamiento de las estrategias y permite faciimente

la visualizacion y la relacién entre cada una de las perspectivas.
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2.2.6.1.6 Plan de implantacién del cuadro de mando integral

Una vez desarrollado el cuadro de mando integral la siguiente fase es la
implantacion. La implantacién de este modelo de cuadro de mando integral se va a
desarrollar en cuatro fases que se describen en la siguiente figura y una quinta

fase que complementa los procesos en cada etapa.

Mision, vision y retos.

Oportunidades, temas de visién
Fase 1. Concepto estratégico estratégica

Cadena de valor

Plan de proyecto

Objetivos estratégicos
Fase 2: Objetivos, vectores y medidas | Medidas y responsables
estratégicas Vectores estratégicos

Objetivos estratégicos detallados
Modelo causa efecto con vectores

Fase 3: Vectores metas e iniciativas Metas por indicador e iniciativas
estratégicas

Agenda gerencial y automatizacion

Plan de accién para detalles no
Fase 4. Comunicacion y automatizacion | completados

Plan de despliegue a toda Ila
organizacion.

Figura 10: Fases para la Implantacién del Cuadro de Mando Integral
Fuente: Amendola (2006) P. 136

Fase 1: en esta fase se entiende el concepto estratégico reflejado en el cuadro de
mando integral proporcionando oportunidades de entender la vision y refiriendo el

plan de proyecto para el desarrollo de la implantacion.
Fase 2: en esta fase se va a determinar las medidas y los responsables de los

objetivos estratégicos, asignando vectores que expresen el desarrollo de las

medidas de manera general.
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Fase 3. en esta fase se van a exponer los objetivos estratégicos detallados con
sus vectores correspondientes y se expresan las metas por indicador a todos los

involucrados para lograr iniciativas estratégicas.

Fase 4: en esta fase se va a realizar la agenda gerencial para el control del
cuadro de mando integral buscando métodos de automatizar este proceso

realizando planes de accidn para los elementos no completados y poder desplegar

la informacidn a toda la organizacion.

Fase 5. En esta fase se desarrollan el alcance del plan de implantacion, el
cronograma del plan de implantacidn y los riesgos que se generan al implantar el
cuadro de mando integral. El alcance dirige los procesos para definir, validar y

controlar el plan, el diagrama de flujo para la definicién del alcance segin el PMI

se observan o en la siguiente figura.

Gestién del Alcance del Proyecto

o

B .2

Planificar a Gestidn Recopilar
del Alcancs Requisitos
Empresal arrerness
T, s 4 "
Crganizacion i ¢ » Documentacion o
! 1 dersquistos =
H
- Agivos e O3
pocesos 32 w
Broanizac
« Actuafizaciones a los
documienios del proyecw 5.3
o3 s Secuenciar
A s las Actividades

constiucion 1 = Enunciade ¥ i

A2l proyecta 1 delskance
S def proyscwn
b
M
£ 5.5
“
b
b

Estimar la Duracidn
de jas Actividades

6.6
Desarrollar
el Cranograma

Figura 11: Diagrama de Flujo para la Definicion de! Alcance
Fuente: PMI (2013) P. 107
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El cronograma guia los procedimientos para desarrollar, ejecutar y controlar el
plan de implantacién del cuadro de mando integral, el diagrama de flujo para

estos procesos segun el PM| se observan en la siguiente figura.

Gestion del Tiempo del Proyecio

txdz
consitucicn
del proyecn 6 ;1
LY TN & PtEﬂlﬁaCﬂl’
ta Gesfidn
!« Planparaia del Cronograma
direccion del « Tastores ambients -
proyech de iz empresa :
» Actvos de los procesos M
o de ta organizacion 1« Plan de gestdn
il t delcronograma
Desarroltar el Plan : g
para la Direccidn H . 11.4 o
dal Provecto Redlizar ¢ Analisis
Cuantiativo
6.4 de Ries
2 ; 3508
Dfﬁ; ir . Estimar
b : los Recursos
) o *
lag Actividades 3 de las Artividades
: £ s
s &3 Estimar
Iz ic";a;c;; s fa Duracion
as Actividades : + Changs bog
2 detas Actividads=s

66
> Desamoltar
el Cronograma

Figura 12: Diagrama de Flujo para la Gestion del Cronograma
Fuente: PMI (2013) P. 145

Los riesgos como condicién incierta que pueden definirse en el desarrollo del plan
de implantacién incluyen los procesos que afectan de manera positiva 0 negativa

la ejecucion, el diagrama de flujo de estos procesos se observa en la siguiente
figura.
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Figura 13: Diagrama de Flujo para la Gestién de los Riesgos
Fuente: PMI (2013) P.313




2.3. Bases Legales

En el Colegio de ingenieros de Venezuela basado en su articulo 15 dicta que la
ejecucidn de proyectos de cualquier especialidad relacionadas con las profesiones
a las cuales se contrae esta Ley, amparados por esta Ley, debera realizarse con
la participacion de los mismos a fin de garantizar la eficacia, exactitud técnica y
seguridad en la ejecucién de dichos proyectos. Los profesionales deberan
abstenerse de prestar su concurso profesional cuando esta disposicién no sea
cumplida y dejen de acatarse las normas y practicas que ellos indiquen con ese
fin.

El articulo 83 de la Constitucion de la Republica Bolivariana de Venezuela (1999)
establece que la salud es un derecho social fundamental, obligaciéon del Estado,
que lo garantizard como parte del derecho a la vida. El Estado promovera y
desarrollara politicas orientadas a elevar la calidad de vida, el bienestar colectivo y
el acceso a los servicios. Todas las personas tienen derecho a la proteccion de la
salud, asi como el deber de participar activamente en su promocion y defensa, y el
de cumplir con las medidas sanitarias y de saneamiento que establezca la ley, de
conformidad con los tratados y convenios internacionales suscritos y ratificados
por la Republica.

La salud es un derecho que debe ser brindado con los mas altos estandares de
calidad y gestionar de manera eficiente este servicio impacta de manera positiva

en el individuo garantizando que la asistencia prestada sea oportuna.
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CAPITULO lil: MARCO METODOLOGICO

En el presente capitulo se desarrolla el tipo y disefio de investigacion identificando
también la unidad de analisis, poblacion y muestra y la técnica de recoleccion de
datos que dan una idea hacia la metodologia a utilizar para realizar la
investigacién, en que fases se desarrolla la misma, la operacionalizacion de los

objetivos y la estructura desagregada de trabajo base sobre la cual se espera
trabajar.

3.1 Tipo de Investigacion

Segun Valarino y Yaber (2003) el tipo investigacidon desarrollo tiene como
proposito “indagar sobre necesidades del ambiente interno o externo de una
organizacidn para luego desarrollar un producto o servicio que pueda aplicarse en
la organizacion o direccién de una empresa” (P.44).

El cuadro de mando integral es una herramienta que tiene en cuenta perspectivas
internas y externas para desarrollar una herramienta con la cual se gestiona un
area de la organizacion o la organizacion en general, por lo tanto esta

investigacion se enmarca dentro del tipo investigacion — desarrollo.

3.2 Diseno de la Investigacién

Segun Gémez (2008) una investigacién no experimental es aquella en la que no
se manipulan las variables solo se observan fenomenos tal y como se dan en
estado natural para después analizarlos; en este contexto se define el disefio de
esta investigacion como una investigacién no experimental transeccional teniendo
en cuenta que los datos son tomados sin construir ninguna situacion determinada
y en un momento Unico donde su propdsito es describir variables y analizar su

incidencia e interrelacion en un periodo dado.

32




Para el disefio de un cuadro de mando integral se recolectan datos de las

estrategias en un momento especifico y asi a través de esta herramienta describir

y estudiar la interrelacién de la estrategia.

3.3 Unidad de Analisis

La unidad de analisis en esta investigacion es la gerencia de clinicas propias de la
Corporacion de estudio donde se desarrollan objetivos estratégicos para el
desarrollo de la organizacion.

La informacion para esta investigacion proviene de los cinco coordinadores de
sede de la Corporacion en conjunto con la gerente de clinicas propias de la
Corporacion que son los encargados de administrar y operar toda la
infraestructura.

Debido a las caracteristicas propias de esta investigacion la muestra posee el

mismo tamanio de la poblacidén por ser esta finita y representativa.

3.4 Técnicas de Recolecciéon de Datos

Para el desarrollo de esta investigacion se utilizaron tres técnicas de recoleccién
de datos: la entrevista no estructurada, la observacion participante y la revisién

documental.

Entrevista no Estructurada

Segun Zapata (2005) en una entrevista no estructura “El entrevistador tiene
amplia libertad para formular sus preguntas y para intervenir de acuerdo con la

marcha del desarrollo de la entrevista posibilitando una investigacion mas amplia y
profunda del fendmeno que interesa analizar” (P.151).
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Esta técnica de recoleccion de datos sera utilizada para determinar la necesidad
de los indicadores de gestion y conocer la metodologia de gestion de la gerencia a

fin de establecer la linea de trabajo y la forma en la que manejan los objetivos.

Observacion Participante

Segun Zapata (2005) la observacion participante es aquella que “desarrolla por
medio de la interaccion entre el investigador y los informantes en su habitad
natural sin intrusion o mas bien con la minima intrusién y con el objetivo de

recoger los datos sistematicamente que le interesan” (P.146).

Esta técnica sera utilizada para observar la relacidbn entre las variables
estratégicas y como instrumento para la recoleccion de datos para establecer los

modelos causa — efecto que se despliegan en el cuadro de mando integral.

Revision Documental

La revisidbn documental consiste en la revision de los documentos internos de la
practica para obtener mayor conocimiento que sustente la estrategia y los
procesos internos de la organizacion.

Con esta técnica se busca analizar los documentos internos oficiales de la
organizacion que ayudaran a definir las metas que se plantea el area de estudio

para la aplicacion del cuadro de mando integral

3.5 Fases de la Investigacion

Las fases que se implementaron en esta investigacién para el desarrollo de la
misma estan enlazadas al objetivo general que es la creaciéon de un cuadro de

mando integral.
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Las fases se han definido como:

- Revision de los aspectos estratégicos: en esta fase se reviso la metodologia
existente para la gestion de la gerencia de clinicas propias de la Corporacion
de estudio y las estrategias que desarrollan para el alcance de los objetivos.

- Caracterizacion de la gerencia de clinicas propias: en esta etapa se definieron
las cuatro perspectivas que contemplan los procesos internos, clientes,

proveedores y su estructura financiera.

- Elaboracion de una matriz estratégica: esta fase contemplo el analisis de las
relaciones causa - efecto de las perspectivas para ser aplicadas como modelo
en la gestion de la gerencia de clinicas propias y desarrollar una matriz

estratégica.

Formulacion de indicadores de gestion y metas. en esta fase se identificaron
los indicadores de gestion y las metas para cada indicador que determinaran el
proceso a seguir para alcanzar los objetivos organizacionales de |la gerencia de
clinicas propias.

- Desarrollo del cuadro de mando integral: en esta fase se presentaron la
agrupacion de las estrategias, los sistemas de indicadores y las metas a
cumplir por cada indicador.

- Desarrollo del plan de implantaciéon del cuadro de mando integral: en esta fase

se desarrolld el plan para aplicar el cuadro de mando integral como un
elemento dinamico

3.6 Operacionalizacion de los Objetivos

La operacionalizacién de los objetivos es un proceso que ayuda a tener claro la
evolucion del desarrollo de los objetivos ya que obliga a darle un sentido concreto
dentro de la investigacién y luego en funcidn de esto se procede a realizar la
definicion operacional, la siguiente tabla muestra este proceso aplicado a esta

investigacion.
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Tabla 2: Operacionalizacion de los Objetivos

Objetivo General: Desarrollar un cuadro de mando integral para la gerencia de clinicas propias en una
Corporacion que presta servicios de salud.

Eventos Sllnergl'a'o Indicadores Instrumento 0 Fuente d_e'
dimension herramienta informacion

Describir la
metodologia existente Fuente
para la gestion de la Lineamientos Mision, vision y Revision documental de
gerencia de clinicas estratégicos 2013 | objetivos estratégicos | documental

. la empresa
propias de la

corporacion de estudio

Analizar las
perspectivas
financieras y no

Matriz de

Clientes, procesos,
proveedores,
servicios, productos,

Entrevista no
estructurada,

Datos de campo

X . aracterizacion observacion fuente
financieras en la c y fortalezas . y
; o desarrollo de " participante y | documental de

gerencia de clinicas . debilidades, g

: perspectivas ; revision la empresa
propias de la oportunidades y

- . documental

corporacion de estudio amenazas
Desarrollar una matriz Observacion Datos de campo
de estrategias para la | Matriz de interrelacion de los participante y |y fuente
aplicacion del cuadro | estrategias objetivos estratégicos | revision documental de
de mando integral documental la empresa

Definir los indicadores

Observacion

Datos de campo

icadore N L
y metas para ser lfi?xdaﬁcideross no Fijacion de metas y participante y |y fuente
aplicadas en el cuadro| .. : y alcance de logros revision documental de
- financieros
de mando integral. documental la empresa
Elaborar el plan d
implantaceic')r? del e Fases, alcance, Alcance de metas y Plan de
cronograma nuevos indicadores de | . . PMI
cuadro de mando s y implantacion

integral.

riesgos

gestion

3.7 Estructura Desagregada de Trabajo

En base a las tareas desarrolladas en esta investigacion se obtuvo la siguiente

estructura desagregada de trabajo desarrollada en la herramienta WBS chart pro

en sus niveles superiores, los niveles inferiores se observan en el anexo 1 de la

investigacion.
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Figura 14: Estructura Desagregada de Trabajo de la Investigacion

3.8 Aspectos Eticos

En esta investigacion los aspectos éticos estan basados en el codigo de ética del

Colegio de Ingenieros de Venezuela que se encuentran en el Anexo 2.
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3.9 Cronograma

De acuerdo con las tareas realizadas se ha desarrollado el siguiente cronograma

con ayuda del Microsoft Project.
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Figura 15: Cronograma de la Investigacion
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3.10 Recursos

Para el desarrollo de esta investigacion se ha estimado el uso los recursos

consignados en la siguiente tabla.

Tabla 3: Recursos Estimados a Utilizar

Costo total del

Tipo de recurso Unidad costo por unidad
recurso
Investigador 220 Bs. F 500,00{ Bs. F 110.000,00
Asesor Metodologico 40 Bs. F 600,00] Bs. F 24.000,00
Asesor de trabajo 120 Bs. F 600,00| Bs. F 72 000,00
Especial deGrado
Materiales de trabajo 25 Bs. F 500,00} Bs. F 12.500,00
Asesor Empresarial 20 Bs. F 600,00 Bs.F 12.000,00
Inscripcion Seminario
S. . Bs. F 34

Trabajo especial de Grado 3 Bs. F1.156,00 s. 3.468,00
Costo de Inscripcion 4.8 Bs. F 1.156,00| Bs. F 5.548.80
Proyecto Final
Material tecnologico 15 Bs. F 500,00 Bs. F 7.500,00

Costo total Bs. F 247.016,80

El costo necesario para desarrollar todos los aspectos de esta investigacién se
estimaen Bs F. 247.016,80.
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CAPITULO IV: MARCO ORGANIZACIONAL

En el siguiente capitulo se presenta lo que es la organizacion de estudio, su
mision, su visidon, sus diferentes valores y servicios que dan una idea de en qué
ambiente se realiza la investigacidon por ultimo se identifica el organigrama que nos

muestra en que area se aplica el cuadro de mando integral.

4.1 La Corporacion:

La Corporaciéon es una empresa privada formada en Venezuela, en el afio 2003,
con el objetivo de brindar soluciones de salud integrales.

La empresa ha orientado el modelo de negocios bajo un concepto innovador de
clinicas dedicadas, que dan atencion oportuna e inmediata a los pacientes
afiliados, en donde la optimizacién de un servicio integral, permite reducir de
manera significativa la reutilizacion del servicio y garantizar la efectividad de los
tratamientos, demostrando que nuestro sistema de alto rendimiento, es lo que nos

diferencia.

4.2 Mision:

Prestacion y administracion de programas de bienestar a través de una amplia y
competente red de servicio donde profesionales de todas las especialidades,
personal técnico y los colaboradores brindan una atencion rapida y eficiente
ofreciendo técnicas innovadoras, materiales y equipos de ultima generacion
garantizando asi la satisfaccién de nuestros clientes tanto a nivel colectivo como
individual fundamentados en principios de respeto, compromiso, honestidad,

solidaridad y responsabilidad social.

40




4.3 Vision:

Ser reconocida como la empresa mas sélida, productiva y eficiente de Venezuela,
lider por la excelencia en la calidad y administracién de los servicios prestados,
dirigidos al bienestar del individuo y la comunidad, ofreciendo atencion
especializada e innovadora, orientada a la satisfaccion de los clientes en términos

de celeridad, confianza, seguridad y calidez humana.

4.4 Valores

Los valores en esta organizacidbn se han divido en tres grupos: los valores
organizacionales, los valores socio-pedagogicos y los valores civicos
Valores organizacionales:
Eficiencia
- Productividad
Concepcidn de servicio
Trabajo en equipo
- Competitividad
Lealtad
Valores socio-pedagoégicos:
- Informacién
Conocimiento
- Comunicacién
Desarrollo humano y profesional
investigaciéon
innovacion
Valores civicos
Respeto
Responsabilidad
Compromiso

- Honestidad
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Tolerancia

- Responsabilidad social

4.5 Servicios de la Organizacion

En la siguiente figura se resumen los servicios que brinda la corporacion.

sazdicisn A

fraesargge:

pEAEYE, -

Figura 16: Servicios de la Corporacién de Estudio

Fuente: La Corporacién (2014)




4.6 Organigrama

El organigrama de la gerencia de clinicas propias se muestra en la figura 13, el

desarrollo del organigrama general se muestra en el anexo 3.

GERENTE DE
CLINICAS PROPIAS

ADJUNTO A LA GERENCIA

SUB-GERENTE EL RECREOC

o COORDINADOR DE SERVICIOS
AUDITOR CLINICO SEDES ™7™

ASISTENTE ADMINISTRATIVO

ASISTENTES DENTALES
EL RECREO 10
LAS MERCEDES 04

PARQUE CRISTAL 04
GERENTE DE CLINICA USLAR 03

CIUDAD BOLIVAR

CLINICA
ADMINISTRADOR SABANA GRANDE

SECRETARIA
ASISTEMNTE DEMTAL

Figura 17: Organigrama de la Gerencia de Clinicas Propias.

Fuente: La Corporacion (2014)
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CAPITULO V: ANALISIS Y RESULTADO DE LA INVESTIGACION

En este capitulo se desarrollaron cada uno de los objetivos especificos para asi
alcanzar el objetivo general y presentar la propuesta general del cuadro de mando
integral, resultado del analisis de esta investigacion utilizando las herramientas

descritas en capitulos anteriores.

5.1 Descripcion de la Metodologia Existente para la Gestién de la Gerencia

de Clinicas Propias de la Corporacion de Estudio.

Actualmente la corporacién basa la gestion de la gerencia de clinicas en
indicadores de gestion que buscan la productividad de las seis estructuras que
forman parte de ella. Las estructuras de esta organizacion a pesar de ser de
tamaros distintos brindan los mismos servicios que deben tener excelente calidad

y el mismo desempefio para generar recursos.

La metodologia existente es ajena a los objetivos organizacionales a pesar que en
teoria se deriva de ellos no se tienen en cuenta aspectos importantes para el
desarrollo de la innovacion como tampoco la formacidn y crecimiento. Los
indicadores para la gestion de la unidad de esta organizacion se dividieron en 2
grupos:

- Indicadores de produccién

- Indicadores de Recursos
e Indicadores de Produccion

En este grupo se encuentran los indicadores ligados a la produccion y
rendimiento de procesos dentro de la organizacién englobando las caracteristicas
financieras que se desarrollan en esta unidad, son evaluados por la gerente de
clinicas con el aporte de datos de cada uno de los coordinadores en un periodo

trimestral.
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El primer indicador esta referido a la utilidad de la gerencia que determina una

caracteristica financiera de la misma, se describe en la siguiente tabla.

Tabla 4: Indicador de Utilidad en la Gerencia

Indicador Utilidad de la Gerencia

Variables Cantidad de tratamientos, costos de
tratamiento e inversién de tratamiento
Utilidad de la Gerencia - Cantidad de

Formula tratamientos* costos de tratamiento/
Inversién de tratamiento
Valor tope Variable
Valor minimo 0

Fuente: La organizacion (2014)

El siguiente indicador esta definido como produccién por consultorio y determina

una caracteristica de produccién que se describe mediante la siguiente tabla

Tabla 5: Produccidon por Consultorio de la Gerencia

Indicador Produccion por consultorio
Variables Cantidad de pacientes y horas de turno
Formula Produccion= Cantidad de pacientes/
horas de turno
Valor tope o 3
Valor minimo 0

Fuente: La organizacion (2014)

El siguiente indicador definido como el indice de productividad determina una

caracteristica de produccién que se describe mediante la siguiente tabla
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Tabla 6: indice de

Productividad de la Gerencia

Indicador indice de productividad
Precio del tratamiento, materiales
Variables utilizados, valor de hora de tratamiento
y horas empleadas
indice de productividad = precio del
Formula tratamiento/ materiales utilizados + valor
de hora de tratamiento* Horas
empleadas
Valor tope Variable
Valor minimo 0

Fuente: La organizacion (2014)

El siguiente indicador definido como rendimiento de materiales determina la

capacidad de los recursos de

constultorio.

Tabla 7: Rendimiento de Materiales

Indicador Rendimiento de materiales
Variables Costo del material y cantidad de
tratamiento
Rendimiento de materiales =costo del
Formula tratamiento/ costo de los materiales
utilizados
Valor tope Variable
Valor minimo 0

Fuente: La organizacion (2014)

El siguiente indicador definido como cantidad

utilizar los materiales y el instrumentai por

de pacientes determina que

porcentaje de pacientes regresan a una consulta y con este indicador la

organizacién mide los indices de calidad de los tratamientos.
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Tabla 8: Cantidad de Pacientes

Indicador Cantidad de Pacientes

Pacientes de tratamiento y pacientes

Variables totales

Cantidad de Pacientes pacientes de

Formula tratamiento/ pacientes totales *100
Valor tope 100%
Valor minimo 0

Fuente: La organizacion (2014)
¢ Indicadores de Recursos

Los recursos humanos en las organizaciones son vitales para el logro de los
objetivos ya que a través de ellos se proyecta la vision y son los encargados de
que los procesos sean cumplidos a cabalidad por lo tanto fue vital para esta
unidad de la organizacion definir unos indicadores que reflejen los logros de los
mismos .

En este grupo se encuentran los indicadores ligados a los recursos que
desarrollan las actividades dentro de la organizacion englobando las
caracteristicas de comportamiento y desarrollo en cada unidad, son evaluados
por la gerente de clinicas con el aporte de datos de cada uno de los

coordinadores y el departamento de recursos humanos en un periodo trimestral.

El primer indicador esta referido a la produccidon de los recursos de la gerencia
este determina una caracteristica del comportamiento, el mismo se describe en la

siguiente tabla.
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Tabla 9: Produccién de los Recursos

Indicador Produccién del Recurso
Variables Cantidad d_e tratamientos y tiempo
estimado empleado
Produccién de los recursos = Cantidad
Formula de tratamientos/ tiempo estimado
empleado
B mﬂ\/alqrﬁ tope Variable por tratamiento
Valor minimo 0

Fuente: La organizacion (2014)

El siguiente indicador relativamente nuevo fue creado para generar conciencia en
los recursos de la organizacion sobre el impacto de las inasistencias y se toma en

medida mensual

Tabla 10: Asistencia del Recurso

Indicador Asistencia del Recurso
Variables Dias de trabajo y dias de inasistencia o
llegadas tardes
Asistencia del recurso = dia de
Formula inasistencia dias de trabajo *100
Valor tope 100%
Valor minimo 0

Fuente: La organizacion (2014)

Con este grupo de indicadores esta unidad de la organizacién busca llevar los
rendimientos financieros y de los recursos humanos a niveles de maxima calidad
aunque no se encuentra documentacion de que estos indicadores sean derivados
de la vision de la organizacion son el Unico apoyo de la gerencia para medir su
rendimiento. No existe documentacion de un mapa de procesos ni de un cuadro
de mando integral por lo tanto estos indicadores fueron definidos genéricamente

de organizaciones similares que prestan ios mismos servicios.
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5.2 Analisis de las Perspectivas Financieras y no Financieras en la Gerencia

de Clinicas Propias de la Corporacion de Estudio.

El analisis de las perspectivas de la organizacion es la base para el desarrollo del
cuadro de mando integral ya que de ellas se definen los indicadores que van

ligados a la visidn que se quiere desarrollar.

5.2.1 Perspectiva Financiera

La perspectiva financiera incorpora la vision de los accionistas y mide la creacion
de valor de la organizacion. Esta perspectiva debe estar bien definida ya que de
aqui parten la mayoria de reglas a cumplir en las otras perspectivas.

Actualmente en la organizacién cada unidad presenta su planificacion anual de
gastos para que los recursos sean asignados sin embargo en la revisidon
documental observamos que los recursos se han asignado para el afio 2013 y el

ano 2014 de la siguiente manera

Tabla 11: Distribucién de Recursos Afios 2013 y 2014

Gerencia de Gerencia de Otras
Afio Clinicas Propias | clinicas contratadas Areas
2013 37% 27% 36%
2014 42% 26% 32%

Fuente: La organizacion (2014)

Los recursos no han sido asignados segun la planificaciéon por que la gerencia de
clinicas propias se ha visto en la necesidad de solicitar mas recursos por lo tanto
esta unidad sobrepasa los recursos de otras areas, en la siguiente figura podemos

observar como ha sido esta distribucion
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Distribucion de Recursos de la
organizacion
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Figura 18: Distribucién de Recursos en los Afios 2013 y 2014
Fuente: La organizacion (2014)

La proyeccion de gastos en las gerencias se ve afectada por la situacion
economica del pais dentro de ellas se incluyen gastos de materiales médicos,
instrumental médico, mantenimiento, papeleria y recursos humanos.

Los materiales y el instrumental para los tratamientos se han visto afectados como
muchos otros sectores por la escases lo que genera incremento en los costos de
los mismos y retardo en aplicar los tratamientos cuando el material no esta
disponible oportunamente.

En el area de mantenimiento para estos equipos ha sido necesario el reemplazo
de algunos por falta de repuestos lo que incrementa el costo de los tratamientos.
En el area de recursos humanos la rotacion de personal y las inasistencias afectan

la calidad de los servicios prestados y genera incremento de costos estimados.
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En esta organizacidn la financiacién externa es menor pues la propia actividad si
se lleva una buena gestién cuenta con autofinanciacion como el modelo de
negocios es de empresa aseguradora permite un cobro anticipado por cada
afiliado a pesar de que es por un periodo determinado un reto siempre es afiliar
mas clientes y renovar los actuales por cada periodo.

La estrategia de la organizacién a nivel financiero ha permanecido estable a pesar
de los cambios que se han presentado en el pais y el declive de muchos sectores
que afectan directamente la rentabilidad. En los aflos 2013 y 2014 la rentabilidad
de la organizacion ha disminuido afectado directamente por la unidad de clinicas
propias de la corporacion que es una de las unidades de produccién, segun los

datos en la revision documental lo podemos observar en la siguiente tabla.

Tabla 12: Reduccién de Rentabilidad

% de reduccién de
rentabilidad con

0 ¥ e
Arfio %o Rentabilidad respecto al afio

anterior
2013 32% 2%
2014 26% 6%

Fuente: La organizaciéon (2014)

Una reduccion del 6% en el 2014 con respecto al afio 2013 determinada por los
aspectos antes explicados donde también notamos una reduccidén del 2% en el

afo 2013 con respecto al afio 2012.

5.2.2 Perspectiva del Cliente

La perspectiva del cliente lleva la visién y la estrategia a objetivos concretos, la
calidad con que se consigan estos objetivos determinan la permanencia en un
mercado competitivo. Los clientes de esta organizacién por ser un sector de
prestacion de servicios de salud esperan ser atendidos de manera oportuna, con
altos niveles de calidad y que se tengan en cuenta sus necesidades y la mision de

la organizacion debe girar en torno a satisfacer a sus clientes.
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Los clientes de esta organizacién conocen los servicios que presta la misma, sin
embargo los niveles de calidad con los que se perciben los mismos ha disminuido
ya que carecen de objetivos estratégicos que estén dirigidos a satisfacer la
necesidad de los clientes. De la revision documental podemos determinar que los
niveles de calidad han disminuido afectados por la ausencia de materiales vitales

en los tratamientos como se observa en la siguiente figura.

Citas Suspendidas por Consultorio Aho

100
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|

Figura 19: Citas suspendidas por Consultorio Afio 2013

Fuente: La organizacion (2014)

Se observa una alta incidencia de citas suspendidas en gran parte por factores
externos a la organizacién sin embargo eso no genera la aceptacién deseada de
los clientes y afecta la calidad de su tratamiento que en muchos casos deben ser
repetidos para eliminar una patoliogia.

La infraestructura de los consultorios cumple con los reglamentos para el area de
consultorios, son cémodos y con tecnologia de punta para satisfacer las

necesidades y el estado de confort en las instalaciones.
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Los niveles bajo de aceptacidén se ven reflejados en el funcionamiento del sistema
de citas ya que las personas deben solicitar su cita telefénicamente y llegar a los
consultorios lo mas temprano posible para ser atendidos en 2 bloques por orden
de llegada.

Este sistema de citas cuenta con menos de 30% de aceptacién de los clientes por
ser poco comodo y por las demoras lo cual teniendo un tope diario de atencién
genera que algunos pacientes se queden sin atencidn para lo cual generar una
nueva cita puede tener un periodo de un mes.

La mayor falla de este sistema se encuentra cuando un paciente debe contar con
una siguiente cita para su tratamiento pues debido al tope de pacientes citados se
debe esperar, 10 que en general entra en conflicto con el tratamiento aplicado que
tiene un tiempo estimado, en estos casos se comprueba que baja la calidad
esperada por los clientes en su tratamiento.

La ventaja de la organizacién frente a los clientes radica en la posibilidad de
encontrar todas las especialidades en la misma infraestructura con equipos de
imagenologia de alta calidad y personal capacitado para aplicar los tratamientos
con planes de diferentes estandares que cubren diferentes necesidades por lo
cual el plan se adapta al cliente para su mayor satisfaccion y que son capaces de
ser cubiertos por clientes de cualquier nivel social o empresarial.

En una entrevista no estructurada realizada a varios clientes con la pregunta
¢, Como evalua la imagen de la corporaciéon? Observamos los resultados en la
siguiente tabla.

Tabla 13: Imagen de la Organizacién

Afio Positiva Negativa Indiferente
2013 60% 30% 10%
2014 50% 40% 10%

Fuente: La organizacion (2014)
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Para lo organizaciéon el cliente es lo mas importante y poder cubrir sus
necesidades para tener una excelente imagen debe ser un objetivo vital con la
necesidad de generar nuevos planes y servicios que sean atractivos aceptando
sugerencias que aporten al desarrollo de los procesos y que sean capaces de

captar de nuevos clientes.
5.2.3 Perspectiva de los Procesos Internos

La perspectiva de los procesos internos identifican cuales son los procesos que
deben ser estudiados y evaluados para conseguir los objetivos financieros y lograr
la satisfaccion del cliente.

La organizacion cuenta con un manual de normas y procedimientos para cada
unidad el cual es revisado y actualizado periédicamente con el fin de adaptarse a
los nuevos retos. El manejo de los procesos y la innovacién en cada uno de ellos
pueden marcar la diferencia para la existencia de una organizacién generando
competitividad a diferentes niveles.

Uno de los principales atractivos que notan los clientes es la atencién oportuna en
cada una de las unidades de la organizacién para poder cumplir con esa meta se
deben llevar a cabo una serie de procesos que deben ser optimizados y asi
generar el menor tiempo de espera posible. Es necesario identificar cuales son los
procesos problematicos que tengan efectos negativos en la perspectiva financiera
y generen reacciones negativas en los clientes.

Se pueden identificar las actividades que se realizan en la organizacién para la
consecucion de los objetivos y asi conocer cudles son las ventajas competitivas
que se deben aprovechar que son innatas de la organizacién. Una herramienta
que se usa en estos casos es la cadena de valor que se muestra en la siguiente

figura.
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Infraestructura de la organizacion: Planificacin estratégica
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Figura 20: Cadena de Valor

Logistica de entrada: en estos procesos se encuentran los analisis de datos que
generan resultados para conocer la eficiencia de este proceso, esta unidad de la
organizacién cuenta con un almacén general donde se encuentran organizados
los materiales e instrumental médico que son enviados a las diferentes sedes para
la generacion de los tratamientos por lo tanto también es importante tener un
control del inventario que se encuentre automatizado a través de un programa de

gestion especializado en el area.

Operaciones: la elaboracion de nuevos proyectos que lleven a la generacion de
nuevos productos atractivos para los clientes es base para las operaciones que
realiza la unidad de esta organizacion, este proceso esta acompafiado por las
operaciones en la sedes que son la imagen de la unidad de negocios frente al
cliente por lo tanto la buena gestién que se tenga en los tratamientos y en la
unidad administrativa es un papel importante para mantener los altos niveles de

calidad y buena aceptacion de los clientes.
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Logistica externa: este conjunto de procesos se incluyen tareas como el
procesamiento de requerimientos que se reciben desde las sedes para el buen
funcionamiento de las mismas a la cual se les lleva un seguimiento en la entrega
de materiales ya que cada sede cuenta con un pequefio deposito establecido para

dos semanas de operacion por lo cual en cada unidad deben llevar un control de

inventario

Marketing y ventas: en este conjunto de procesos esta unidad de la organizacion
se encarga de las tareas de promociones que ayuden a la captacion de clientes
incluyendo la renovacion de clientes antiguos y de tener la publicidad necesaria

dirigida al segmento de mercado en el cual se quiere lograr un mayor impacto.

Postventa: en este conjunto de procesos se llevan a cabo la resolucion de quejas
que tienen un impacto importante en el costo econdmico como en la satisfaccion
del cliente por lo tanto este proceso es revisado periddicamente al fin de tomar los
correctivos necesarios y se evaltan los riesgos en cada uno de los tratamientos
con respecto al costo para determinar si en realidad es satisfactorio para la

organizacion.

Infraestructura de la organizacidon: en este grupo de procesos es importante la
planificacion estratégica y el control para mantener la satisfaccion del cliente en
confort en cada una de las sedes incluyendo el crecimiento de la unidad de
negocios cumpliendo los parametros de creacion de valor definidos como objetivos

por la organizacion.

Gestidon de los recursos humanos: en estos procesos esta unidad de negocios
lleva la gestion por competencias donde cada recurso es evaluado y de acuerdo a
las competencias que desarrollan son asignados en las tareas necesarias para el
soporte, en caso de la aplicacidon de tratamientos se enfocan en los perfiles
profesionales de los recursos, para la gerencia es importante la formacién

especializada que después son aprovechados en puestos claves ya que en
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algunos casos para realizar nuevos tratamientos se requieren este tipo de

recursos.

Desarrollo de tecnologia: en este proceso se encuentran las tareas dirigidas a la
diferenciacion tecnolégica de la organizacion que representa una ventaja
implementado un nuevo sistema de citas y teniendo enlaces en tiempo real via
web entre las sedes que conforman la unidad de negocios y desarrollando mejoras

en la base de datos con aplicacion exclusivas para la organizacion.

Compras: en este grupo de procesos se llevan las tareas de analisis estratégicos
ya que en tiempos de crisis es importante mantener una buena relaciéon con los
proveedores de tal manera que se puedan garantizar los elementos y materiales
necesarios para cada tratamiento, este tipo de relacién es ganar-ganar que trae
beneficios a largo plazo para la organizacion. En la buena gestion de estos
procesos se pueden impactar positivamente los recursos y los clientes ya que es
importante para cada area poder contar con los elementos necesarios para el

desarrollo de las tareas.

Con esta herramienta se identifican los procesos que son las actividades primarias
gue generan directamente valor y las actividades de soporte que son necesarias
para el buen funcionamiento de la unidad como ya se describié en cada una de las
areas. Es importante que todos los procesos se lleven a cabalidad y descubrir si
existen fallas ya que con este esquema es mas féacil identificar cuales son los

procesos conflictivos y como mejorarlos.
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5.2.4 Perspectiva de Formacion y Crecimiento

La gerencia de clinicas de la organizacién carece actualmente de un plan de
formacién para empleados tanto en nivel administrativo como en nivel operativo.
Uno de los principales factores que afectan esta perspectiva en la organizacion es
la alta rotacidn de personal.

El proceso de selecciéon de los recursos en esta unidad de la organizacion se
realiza de acuerdo a un balance de competencias pero cuando hay insuficiencia
de recursos en algunas areas se ven obligados a utilizar personal que no esta
certificado en el area como es el caso de las asistentes dentales lo que genera
retardos en los procedimientos.

Es muy dificil lograr la innovacion debido a la poca inversion en los recursos por
lo cual tampoco se ven identificados con la organizacion.

En fuentes de la organizacion se nota que en los ultimos cinco afios los
empleados han recibido un total de tres cursos donde dos se enfocaron en los
lineamientos de los lideres y solo uno en mejoramiento profesional de los cuales
solo asistieron el 80% de los recursos, con estos resultados es muy dificil obtener

una organizacion competitiva y que se adapte a los cambios.

Tabla 14: Cursos Recibidos y Porcentajes de Asistencia

Afo Cursos recibidos | % de asistencia
2010 0 0
2011 1 75
2012 0 0
2013 1 85
2014 1 80

Fuente: la organizacion (2014)
La motivaciéon de los recursos no es impulsada con actividades que generen

satisfaccion por lo tanto debido a todos estos factores también se ve alterada la

calidad de los servicios prestados por la organizacion.
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5.3 Matriz de Estrategias para la Aplicacion del Cuadro de Mando Integral.

Para el desarrollo de las estrategias que hagan competitiva a la organizacién y se
les dé lineamiento a la visidn con los objetivos se realiza una revisién documental
y se lleva a cabo la matriz DAFO/CAME de la unidad de clinicas donde se

identifican las debilidades, amenazas, fortalezas y oportunidades.

Debilidades

Falta de plan estratégico.

Rotacion continua del personal.

Falta de capacitacion de los recursos.

Falta desarrollo tecnoldgico.

Amenazas
Escases de insumos.
L egislacion débil para los recursos.

Economia inestable de Venezuela.

Fortalezas

Atencion integral y personalizada.
Buenos precios.

Fortaleza financiera.

Calidad en los servicios.

Buenas plantas fisicas.

Manual de procedimientos.

Oportunidades

Demanda creciente de los servicios de odontologia.
Inversidn creciente de las empresas en tecnologia.

Demanda creciente en el sector asegurador.
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De acuerdo a estos factores y por medio del analisis de la matriz se determinan

las siguientes estrategias establecidas por la matriz DAFO/CAME

Estrategias DO — Corregir
Con estas estrategias se busca superar las debilidades internas con las
oportunidades externas
1 Integracion vertical hacia atras para el desarrollo de una planificacion
estratégica.
2. Desarrollo de un plan de motivacién y capacitacién estratégica

3 Desarrollo de nuevos sistemas tecnoldgicos con aplicacion movil.

Estrategias FO — Explotar
Se usan las fuerzas internas para aprovechar la ventaja de las oportunidades
externas

4. Penetracion en el mercado con nuevos centros de servicios.

5 Desarrollo de nuevo sistema de citas basado en tecnologia.

6. Desarrollo de nuevos planes de servicios.

Estrategias FA — Minimizar

Se aprovechan las fuerzas de la empresa para minimizar las repercusiones de las

amenazas externas.
7. Desarrollo de un plan de adquisicion de insumos a largo plazo.
8 Desarrollo de un plan de motivacion de recursos.

9. Implementacion de presupuesto anual por unidad de trabajo.

Estrategias DA — Afrontar
Se utilizan tacticas defensivas para disminuir las debilidades internas vy evitar las
amenazas externas

10.Desarrollar nuevas politicas de contratacion.

11.Integracion horizontal entre las unidades de trabajo para optimizar el uso de

recursos.
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El desarrollo de la matriz y cada una de las correspondientes estrategias se

observa en la figura 16.

Fortalezas
. Atencidn integral y personalizada.
. Buenos precios.
. Fortaleza financiera.

] Debilidades
2
3
4. Calidad &n los servicios.
5
6

1.Falta de plan estratégica.
2. Rotacién continda del personal.
3. Falta de capacitacidn de los

. Buenas plantas fisicas. eCursos, s
S 4. Falta desarrollo tecnoldgico.
. Manua! de procedimientos. A
. I Penetracidn en el mercado con 1. Integracion vertical hacia atras
Oportunidades nuevos centros  de  sendcios para el desarrolle de  una
1 Demanda creciente de los (F1,F3 F4.01,03). planificacion estratégica (D1,01,03)
senvicios de odontologia. 2. Desarrollo de nuevo sistema de ' 2. Desarollo de un plan de
2. Inversién creciente de las citas basado en tecnologla | motivacidn y capacitacién
empresas en tecnalogia. (F3.FE.02}. estratégica (01.03.03.02).
3. Demanda creciente en el | 3 pagarally’ de nuevos planes de | 3. Desarrollo de nuevos sistemas
sector asegurador. servicios (F1,F2,F4.F5,03.01). tecnoldgicos con aplicacidn movil
B (02,05}
Amenazas Desa'rrpl!g de un plan de |1 Desarollar nuevas paliticas de
_ adquisicion de insumos a largo contratacidn (D2.A2).
1. Escases de insumos. plazo ( F3,F5,F6.A1AZ A3). 2. Integracién horizontal entre las
2 Legislacién débil para los | 2 Desarmollo de un plan de unidades de  trabsjo para
motivacian de recursos optimizar el uso de recursos
recursos. (F3.F5 AZ) {D3.D1.ATA3Z)

3 Implementacién de presupuesto
anual por unidad de trabajo
Venezuela. // (F6.F4,A3). [

3 Economia  inestable  d=

Figura 21: Matriz DAFO/CAME

Con la aplicacion de la matriz DAFO/CAME se han desarrollado las estrategias
determinadas por los factores en la unidad de negocios y con el apoyo de la matriz
de posicién estratégica y evaluaciéon de la accidn (PEYEA) se muestran las
tendencias que deben Hevar estas estrategias para lo cual se definieron
indicadores de fortaleza financiera, ventaja competitiva, estabilidad del entorno y
fortaleza de la industria donde se les asigna un valor entre uno y seis donde 1 es
el peor de los casos y seis es excelente, los resultados se pueden observar en la

siguiente tabla.
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Tabla 15: Posicion Estratégica Interna y Externa

POSICION ESTRATEGICA
INTERNA

Fortaleza Financiera FF

Alto Valor
Flujo de caja 21 3 4 5 6 5
Capital de trabajo 1 21 3 4 5 6 6
Liquidez 1 213 4 5 6 5
Retorno de la inversion 1 213 4 5 6 5
Rotacion de inventario 1 213 4 5 6 4
Promedio 5
Ventaja Competitiva VC Bajo Alto Valor
Calidad de los Productos 1 21 3 4 5 6 5
Lealtad del consumidor 1 21 3 4 5 6 3
Participacion del mercado 1 213 4 5 6 3
Control sobre proveedores y
distribuidores 1 21 3 4 5 6 1
Conocimientos tecnolégicos 1 213 4 5 6 3
Promedio 3
POSICION ESTRATEGICA
EXTERNA
Estabilidad del Entorno EE Bajo Alto Valor
Cambios Tecnologicos 1 213 4 5 6 3
Tasas de inflacidon 1 213 4 5 6 1
Precios del producto 1 213 4 5 6 4
Devaluacioén 1 21 3 4 5 6 1
Presion Competitiva 1 21 3 4 5 6 3
Promedio 24
Fortaleza de la Industria Fl Bajo Alto Valor
Oportunidad de crecimiento 1 213 4 5 6 5
Tecnologia disponible 1 2,13 4 5 6 5
Estabilidad Financiera 1 213 4 5 6 4
Nuevos competidores 1 23 4 5 6 3
Potencial de utilidades 1 213 4 5 6 4
Promedio 4,2

1



Con el promedio de cada uno de los indicadores se aplica las formulas de FF-EE y

FI — VC se obtienen valores de 2,6 y 1,2 que se ubica en el cuadrante uno como

se observa en la siguiente figura

Matriz Peyea
1,4 - R —
1,2 — [

0,8
0,6
0,4 e\ @ CLOT

FF

0,2

FI

Figura 22: Matriz PEYEA

A partir del analisis se determina que la corporacién puede desplegar una
estrategia agresiva para penetrar en el mercado, desarrollar nuevos productos con
integracion hacia adelante por contar con buenas fortalezas y oportunidades para

desarrollar las estrategias.
5.3.1 Factores Claves de Exito

Ademas de los resultados del diagnéstico interno y externo de la organizacion, la
definicién de las estrategias a aplicar y siguiendo los pasos requeridos segun la
metodologia del cuadro de mando integral se requiere dar respuesta a la siguiente
pregunta ;Qué se requiere hacer bien para llevar a cabo las estrategias
establecidas?
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En este sentido y considerando las perspectivas del cuadro de mando integral se

plantean los siguientes factores claves de éxito para la gestion de la gerencia de

clinicas de esta corporacion.

Tabla 16: Factores Clave de Exito

Perspectiva Factores Claves de Exito
Culminacién de los procedimientos dentro de!
Financiera presupuesto establecido
Reducir los gastos de gestion
Resultados entregados a satisfaccién del cliente
Cliente Planes de servicios adaptados a las necesidades del
cliente
Calidad de los procedimientos
Contar con los materiales, instrumental y equipo
Procesos necesario
internos
Contar con el recurso calificado
Mejor provecho del uso de la tecnologia
Actividades que propicien la mejora continua en el
) logro de resultados
Formacién y
crecimiento | Nivel adecuado de satisfaccidén del equipo de trabajo
Disminuir el indice de rotacién laboral

La informacion anterior sirve como base para la realizacion del mapa estratégico

para le gerencia de clinicas de la corporacion.

5.3.2 Mapa Estratégico y Relaciones Causa Efecto

Partiendo de las estrategias y los factores claves de éxito ya definidos se debe
realizar la formulacion de objetivos estratégicos especificos.

De acuerdo con la mision, vision y el objetivo general de la empresa se desarrolian
los objetivos estratégicos de la unidad de negocios de la organizacion que se

observan en la siguiente figura.
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Objetivos  Estratégicos ]

Perspectiva + Optimizar los procedimientos para obtener
mayor utilidad.

Financiera + Reducir los gastos operativos.

+ Aumentar la satisfaccidn del cliente.

Perspectiva del Cliente + Responder opartunamente al cliente ante la
necesidad de planes.

» Asequrar la calidad de los procedimientos
realizados.

« Asegurar el aprovisionamiento de materiales,
instrumental vy equipos.

Utilizar el recurso calificado para cada
o o _J procedimiento

Actualizar la plataforma tecnoléagica.

Perspectiva de los Procesos
Internos

- L ]

-

Promover la mejora continua en los recursos
de la organizacion

Integrar al personal en un ambiente adecuado
y que paricipen en la planificacion.
« Disminuir el indice de rotacion laboral.

Perspectiva de Formacion v
Crecimiento

Figura 23: Objetivos Estratégicos de la Gerencia de Clinicas

Con la definicion del plan estratégico surge la necesidad de implementario de
manera eficiente, con facilidad de comunicacion y que sea agil de medir para esto
se despliega el mapa estratégico.

En consonancia con los objetivos estratégicos definidos para cada una de las
estrategias del cuadro de mando integral y la informaciéon determinada se
desarrolla el mapa estratégico con sus representaciones causa efecto a ser

aplicado en la gerencia de clinicas de la organizacion.
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Reducir gastos Ohbtener mayor

operativos utilidad
Aumentar la Responder
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/
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i e materiales
Recus Actualizar |
ecurso plataforma Asegurar la
calificado tecnoldgica calidad
) Integrar al i
personal en lei_mmgu
Fromover la ambiente m':t":e., €
mejora continua adecuado rotacion
— laboral
st e ST

Figura 24: Mapa Estratégico para la Gerencia de Clinicas de la Corporacién

Con el desarrollo del mapa estratégico para la gerencia de clinicas de la
corporacion se procede a realizar los indicadores de gestion que de manera

eficiente puedan dictar el control y las metas de la organizacion.

5.4 Indicadores de Gestion

La formulacion de indicadores de gestion vinculados al mapa estratégico permite
de manera oportuna operacionalizar la estrategia de la unidad de la organizacion
en cada una de las perspectivas descritas en el cuadro de mando integral y dichas
estrategias estan a su vez vinculadas con los objetivos de la organizacion.

En esta forma tanto la gerencia como la organizacién podran disponer de datos

oportunos brindados por los indicadores de gestion para la toma de decisiones de
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manera asertiva que permitan guiar a la unidad de negocios a alcanzar sus

objetivos.

5.4.1 Indicadores y Metas de la Perspectiva Financiera

Con los factores que intervienen ya definidos se desarrollan los indicadores y
metas para la perspectiva financiera y asi poder controlar de manera oportuna la
gestion de la gerencia de clinicas, dichos indicadores se relacionan en la siguiente

tabla.

Tabla 17: Indicadores de la Perspectiva Financiera

Factor Clave de Exito | Objetivo Estratégico Indicador Meta

o % de
Culmln.ac_|on de los procedimientos
procedimientos dentro | Obtener mayor realizados Incrementar 15%
del presupuesto utilidad. dentro del °
establecido. presupuestos

. ) % de desviacion

Reducir los gastos de | Reducir los gastos de costos de Reducir 20%
gestion. operativos. operacion °

Para cada indicador se deben definir los pardmetros de utilizacidn que se van

aplicar en él, estos parametros se desarrollan en las siguientes tablas.
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Tabla 18: Perfil del indicador % de Procedimientos Realizados

Perspectiva Financiera

% de procedimientos realizados dentro del

Titulo
presupuesto.
Cadigo IPFO1
(NUumero de procedimientos en
Formula presupuesto/Numero de procedimientos

realizados) x100%

Periodo de Medicion

Mensual

Permite medir que porcentaje de los

Pertinencia procedimientos se realizan bajo el costo
esperado.
Umbral 100%

Rango de Mediciéon

0% a 75% se considera una gestion deficiente

75% a 85% se considera una gestion regular

85% a 95% se considera una gestion buena

95% a 100% se considera una gestion excelente

Responsable(s)

Coordinadores y gerente

Glosario

Numero de procedimientos en presupuestos:
corresponde al valor numeérico de las citas que
fueron realizadas dentro del presupuesto descrito
para tal.

Numero de procedimientos totales: corresponde
al valor numérico de los procedimientos totales
que se realizan.
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Tabla 19: Perfil del Indicador % de Desviacion de Costos

Perspectiva Financiera

Titulo % de desviacion de costos de operacion.
Cadigo IPF0O2
(Costo real de operacién/costo estimado de
Formula

operacién) x100%

Periodo de Medicién

Mensual

Pertinencia

Permite medir el porcentaje de desviacién de los
costos de operacién

Umbral

0%

Rango de Medicién

100% a 20% se considera una gestion deficiente

20% a 10% se considera una gestién regular

10% a 5% se considera una gestién buena

5% a 0% se considera una gestion excelente

Responsable(s)

Coordinadores y gerente

Glosario

Costo real de operacién - corresponde al valor
numérico del costo real de la operacién en el
periodo estimado

Costo estimado de operaciéon: corresponde al
valor numérico de del costo estimado para la
operacién en el periodo estimado
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5.4.2 Indicadores y Metas para la Perspectiva del Cliente
Desde la perspectiva del cliente la organizacién debe cumplir con indicadores que
garanticen la satisfaccion del mismo de tal manera que se pueda cumplir con las

expectativas generadas.

Tabla 20: Indicadores de la Perspectiva del Cliente

Factor Clave de Exito | Objetivo Estratégico Indicador Meta
Resultados Aumentar |a
entregados a satisfaccion del % de Clientes Aumentar un 20%
satisfaccion del : satisfechos

- cliente.
cliente. i -
Planes de servicios Responder % de
adaptados a las oportunamente al Solicitudes de | Aumentar 50%
necesidades del cliente ante sus planes
cliente necesidades atendidas

Para cada indicador se deben definir los parametros de utilizacidbn que se van

aplicar en él, estos parametros se desarrollan en las siguientes tablas.

Tabla 21: Perfil del Indicador % de Clientes Satisfechos

Perspectiva del Cliente
Titulo % de Clientes satisfechos

Cddigo IPCO1

(Numero de Clientes Satisfechos/Numero de
Clientes Atendidos) x100%

Periodo de Medicién Mensual

Formula

Permite medir que porcentaje de los clientes esta
satisfecho con los procedimientos realizados
Umbral 100%

0% a 75% se considera una gestiéon deficiente

Rango de Medicion | 75% a 85% se considera una gestion regular
85% a 95% se considera una gestiéon buena
95% a 100% se considera una gestion excelente

Pertinencia

Responsable(s) Coordinadores y gerente
] Nimero de clientes satisfechos: corresponde al
Glosario valor numérico de clientes que estan satisfechos con

sus procedimientos

NUmero de clientes atendidos: corresponde al valor
numérico de clientes que fueron atendidos
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Tabla 22: Perfil del Indicador % de Solicitudes de Planes Atendidas

Perspectiva del Cliente

Titulo % de Solicitudes de planes atendidas.
Codigo IPCO2
Formula (SOlI(;ItUdeS Atendidas/Total de Solicitudes)
x100%
Periodo de Mediciéon | Mensual

Pertinencia Permite medi_r que p_orcentgje de las solicitudes
se han atendido satisfactoriamente.
Umbral 100%

0% a 70% se considera una gestion deficiente

Rango de Medicion | 70% a 80% se considera una gestion regular

80% a 90% se considera una gestién buena

90% a 100% se considera una gestion excelente
Coordinadores y gerente

Responsable(s)

Solicitudes atendidas: corresponde al valor
numeérico de las solicitudes de sugerencias
fueron atendidas a satisfaccion.

Total de solicitudes: corresponde al valor
numérico de las solicitudes que se recibieron.

Glosario

5.4.3 Indicadores y Metas para la Perspectiva de los Procesos Internos

Desde la perspectiva de los procesos internos se debe garantizar la correcta
ejecucion de los procesos de tal manera que se realicen con la mayor eficiencia

por tratarse de un servicio de salud.

Tabla 23: Indicadores de la Perspectiva de los Procesos Internos

Factor Clave de Exito | Objetivo Estratégico Indicador Meta
. Asegurar la calidad de | % de

Creznlé:de%?ngi;(tjss los procedimientos tratamientos Reducir 15%

P realizados exitosos

Contar con los Asegurar el % citas

materiales,
instrumental y equipo
necesario

aprovisionamiento de
materiales
instrumental y equipos

suspendidas por
falta de
materiales

Reducir 20%

Contar con el personal
calificado

Utilizar el personal
calificado para cada
procedimiento

% Personal
calificado para
tratamientos

Aumentar 15%

Mejor provecho del
uso de la tecnologia

Actualizar la
plataforma tecnolégica

% Desarrollo de
aplicaciones
moviles

Aumentar 30%
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Para cada indicador se deben definir los parametros de utilizacién que se van

aplicar en él, estos parametros se desarrollan en las siguientes tablas.

Tabla 24: Perfil del Indicador % Tratamientos Exitosos

Perspectiva de los Procesos Internos

Titulo % de tratamientos exitosos
Cadigo IPPI101
Formula (Cantidad de tratamientos con necesidad de

repetirse/cantidad de tratamientos totales)X 100

Periodo de medicion

Mensual

Pertinencia

Permite medir que porcentaje de los tratamientos
tuvieron necesidad de repetirse

Umbral

0%

Rango de Medicion

100% a 20% se considera una gestion deficiente

20% a 10% se considera una gestion regular

10% a 0,1% se considera una gestion buena

0,1% a 0% se considera una gestion excelente

Responsable(s)

Coordinadores y gerente

Glosario

Cantidad de tratamiento con necesidad de
repetirse: corresponde al valor numérico de los
tratamiento que tuvieron la necesidad de
repetirse por no contar con la calidad esperada

Cantidad de tratamientos totales: corresponde al
valor numérico de los tratamientos que se han
realizado
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Tabla 25: Perfil del Indicador % Citas Suspendidas por Falta de Materiales

Perspectiva de los Procesos Internos

Titulo % citas suspendidas por falta de materiales
Codigo IPPI102

(Cantidad de citas suspendidas por falta de

Formula material, instrumental y/o equipo/ Cantidad

de citas totales) X 100%

Periodo de Medicion

Mensual

Pertinencia

Permite medir que porcentaje de las citas
se suspendieron por falta de materiales

Umbral

0%

Rango de Medicion

100% a 20% se considera una gestion
deficiente

20% a 10% se considera una gestidn
regular

10% a 0,1% se considera una gestion
buena

0,1% a 0% se considera una gestion
excelente

Responsable(s)

Coordinadores y gerente

Glosario

Cantidad de citas suspendidas por falta de
materiales, instrumental y/o  equipo:
corresponde al valor numérico de las citas
que fueron suspendidas por falta de
materiales, instrumental y/o materiales

Cantidad de citas: corresponde al valor
numérico de las citas que fueron
programadas
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Tabla 26: Perfil del Indicador % Personal Calificado para Tratamientos.

Perspectiva de los Procesos Internos

Titulo % Personal calificado para tratamientos
Cadigo IPPI03
(Competencias del ocupante del cargo/
Formula total de competencias requeridas para el

puesto)X100%

Periodo de Medicién

Mensual

Permite medir que porcentaje de los

Pertinencia recursos cumple con las competencias
necesarias para los tratamientos
Umbral 100%

Rango de Medicion

0% a 70% se considera una gestion
deficiente

70% a 80% se considera una gestiéon
regular

80% a 90% se considera una gestion
buena

90% a 100% se considera una gestion
excelente

Responsable(s)

Coordinadores y gerente

Glosario

Competencias del ocupante del cargo:
corresponde al valor numérico de las
competencias que presenta el recurso para
ocupar el cargo

Competencias requeridas para el puesto:
corresponde al valor numérico de las
competencias requeridas para ocupar un
cargo
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Tabla 27: Perfil del Indicador % Desarrollo de Aplicaciones Mobviles

Perspectiva de los Procesos Internos

Titulo % Desarrollo de aplicaciones moviles
Cédigo IPPI104
(Nuevas aplicaciones
Formula desarrolladas/Aplicaciones
programadas)X100
Periodo de Medicién | Mensual

Permite medir que porcentaje de nuevas

Pertinencia aplicaciones se han desarrollado para
beneficio de los procesos
Umbral 100%

Rango de Medicién

0% a 50% se considera una gestion
deficiente

50% a 60% se considera una gestién regular

60% a 70% se considera una gestion buena

70% a 100% se considera una gestion
excelente

Responsable(s)

Coordinadores y gerente

Glosario

Nuevas aplicaciones desarrolladas:
corresponde al valor numérico de aplicaciones
que han sido desarrolladas segun la
programacion.

Aplicaciones programadas: son las
aplicaciones que se han programado
desarroliar en ese periodo de tiempo




5.4.4. Indicadores y Metas para la Perspectiva de Formacion y Crecimiento.

Desde la perspectiva de formacion y crecimiento es importante la capacidad y la

comodidad de los recursos de la organizacion y asi poder contar con su mayor

apoyo en cada proceso.

Tabla 28: Indicadores de la Perspectiva de Formacién y Crecimiento

Factor Clave de Exito

Objetivo Estrategico

Indicador

Meta

Actividades que
propicien la mejora
continua en el logro de
resultados

Promover la mejora
continua en los
recursos de la
organizacién

% Cursos
promovidos por
la organizacion

Aumentar 30%

Nivel adecuado de
satisfaccion del equipo
de trabajo

Integrar al personal en
un ambiente
adecuado

% Actividades
de integracion

Aumentar 30%

Reducir el indice de
rotacion laboral

Disminuir el indice de
rotacion laboral

% Recursos
retirados de la

Disminuir 20%

organizacion

Para cada indicador se deben definir los parametros de utilizacién que se van

aplicar en él, estos parametros se desarrollan en las siguientes tablas.

Tabla 29: Perfil del Indicador % Cursos Promovidos por la Organizacion.

Perspectiva de Formacion y Crecimiento

Titulo % Cursos promovidos por la organizacion
Cédigo IPFCO01
Formula (Cursos Realizados/Cursos programados) X100%
Periodo de Medicién Semestral

Permite medir que porcentaje de cursos se han
promovido por la organizacién para 10s recursos

100%
0% a 50% se considera una gestion deficiente

Pertinencia

Umbral

Rango de Medicidn 50% a 60% se considera una gestion regular

60% a 90% se considera una gestion buena

90% a 100% se considera una gestidn excelente
Gerente

Responsable(s)

Cursos realizados: corresponde al valor numérico de
los cursos realizados por los recursos de la
_ organizacion

Glosario
Cursos programados: corresponde al valor numeérico
de los cursos que fueron programados por la
organizacion
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Tabla 30: Perfil del Indicador % Actividades de Integracion

Perspectiva de Formacion y Crecimiento

Titulo % Actividades de integracién
Caédigo IPFC02
(Actividades de integracion
Formula realizadas/Actividades de integracion

programadas) X100

Periodo de Mediciéon

Semestral

Pertinencia

Permite medir que porcentaje de actividades
de integracién se han realizado

Umbral

0%

Rango de Medicién

0% a 50% se considera una gestiona
deficiente

50% a 60% se considera una gestion regular

60% a 90% se considera una gestion buena

90% a 100% se considera una gestién
excelente

Responsable(s) Gerente
Actividades de integracion realizadas:
corresponde al valor numérico de las
actividades de integracibn que fueron
realizadas por la organizacion.
Glosario

Actividades de integracion programadas:
corresponde al valor numérico de las
actividades de integracién que fueron
programadas.
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Tabla 31: Perfil del Indicador % Recursos Retirados de la Organizacién

Perspectiva de Formacion y Crecimiento

Titulo % Recursos retirados de la organizacioén
Codigo IPFCO3
Formula (Recursos retirados de la organizacion/total

de recursos de la organizacién) X 100%

Periodo de Medicion

Mensual

Permite medir que porcentaje de los

Pertinencia recursos de la organizacion han
abandonado la misma
Umbral 0%

Rango de Medicion

100% a 40% se considera una gestion
deficiente

40% a 15% se considera una gestion
regular

15% a 5% se considera una gestion buena

5% a 0% se considera una gestion
excelente

Responsable(s) Coordinadores y gerente
Recursos retirados de la organizacion:
corresponde al valor numérico de los
recursos que por algun motivo ya no
pertenecen a la organizacion.
Glosario

Recursos de la organizacion: corresponde
al valor numérico de los recursos de la
organizacion.
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5.5 Plan de Implantacion del Cuadro de Mando Integral

La implantacion del cuadro de mando integral representa el mayor reto para
cualquier organizacion por lo tanto se emplean las herramientas del PMI de tal
manera que sirve de apoyo para desplegar el plan que permita el desarrollo de
una forma eficiente que se basa en tres herramientas definidas como lo son la

gestion del alcance, la gestion del tiempo y la gestion de los riesgos.

5.5.1 Gestion del Alcance del Plan de Implantacion del Cuadro de Mando

integral

Por el modelo de gestion que se va a implantar se usa un plan de gestidon del
alcance formulado de manera general. El proceso de la elaboracidn del alcance se
basa en los indicadores de gestidon y las relaciones causa efecto que derivan de
los mismos para la gestion de clinicas de la organizacion mediante las reuniones
con los involucrados y el juicio de expertos, este alcance se estructura de tal
manera que cronoldgicamente se puede definir la estructura desagregada de
trabajo que es aprobada en una reunién con los interesados y cada entregable
desarrollado sera transmitido al jefe de proyecto que de forma consensuada con el
gerente del area aprobara y dara paso a la siguiente tarea, una vez definido el
alcance del plan de implantacion las solicitudes de cambio de alcance seran
definidas en las reuniones posteriores de manera semanal para actualizar de

manera efectiva en caso de ser necesario.
5.5.1.1 Recopilacidon de Requisitos

Los requisitos para el plan de implantacion del cuadro de mando integral son
definidos por medio de la observacion al ser un modelo de gestidon de clinicas se
pueden determinar como objetivo del negocio y el proyecto el mejorar el
funcionamiento de la gerencia de clinicas de la corporacion de tal manera que

mejore su rendimiento y alcance los objetivos propuestos, por ser un proyecto
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interno este plan de implantacién determina como organizacion ejecutora vy
principios rectores a la propia organizacion. Para los involucrados los requisitos se
definen desde el aspecto de cumplimiento de cada area por lo tanto se realiza un
acta de aceptacion para cada procesos. Los requisitos de soluciones solo abarcan
en este caso el proceso de capacitacion que se define previamente a la entrega de
los indicadores donde los niveles de servicio y los criterios de aceptacion se
formalizan por medio de la firma de un acta. Por la magnitud de los requisitos no

se considera necesario la realizacidén de la matriz de trazabilidad.
5.5.1.2 Alcance del Plan de Implantacion del Cuadro de Mando Integral

El alcance del proyecto es desarrollar un plan de implantacion del cuadro de
mando integral para la gerencia de clinicas de la corporacion que define cada una
de las cuatro perspectivas analizadas, este plan de implementacidn se realiza en
fases a manera de cascada, se define y comunica en primera parte el concepto
estratégico de la organizacion, los objetivos de la organizacion y se implementan
los indicadores de formacién y crecimiento, procesos internos, del cliente y
financieros cerrando con una etapa de evaluacion del cuadro de mando integral
donde se podran realizar ajustes de verificacién de los indicadores de tal manera
que garantice el cumplimiento de la estrategia, esta evaluacion debe realizarse
diez dias habiles después de la entrega de los indicadores. Las etapas estan
definidas como entregables y serdn aceptadas con una induccion para el manejo
de los indicadores. Este plan de implantacidén esta contemplado para una duracion
maxima de dos meses, donde se excluyen las verificaciones posteriores a la
implantacion del mismo. Este alcance se limita al plan de implantacion del cuadro
de mando integral para la gerencia de clinicas de esta corporacion. Se toma como
supuesto de este alcance la definicién de los indicadores y metas de cada una de
las perspectivas definidas en el cuadro de mando integral y la colaboracion

absoluta de los factores de la empresa para el éxito de esta herramienta de

gestion.
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5.5.1.3 Estructura Desagregada de Trabajo del Plan de Implantacion del
Cuadro de Mando Integral

Una vez definido el alcance y con los pardametros anteriores se desarrolla la
estructura desagregada de trabajo donde se definen cada una de las actividades a
realizar para ejecutar el plan, para esta tarea usamos la técnica de
descomposicion del alcance del proyecto y los entregables. En una primera fase
del alcance se definen los aspectos previos a la implantacién del cuadro de mando
integral donde se comunica el concepto estratégico de la organizacién y los
objetivos, como requisito para el cierre de esta etapa se genera un acta donde los

involucrados aceptan el conocimiento de los aspectos previos.

Tabla 32: Primera Fase de la Estructura Desagregada de Trabajo

Primera Fase de la Estructura
Desagregada de Trabajo

1.1 Definicion y comunicacion de
aspectos previos

1.1.1. Definicién y comunicacion del
concepto estratégico de la
organizacion

1.1.2. Definicién y comunicacion de
los objetivos de la organizacion

1.1.3. Acta de los involucrados
donde aceptan el conocimiento del
concepto estratégico y los objetivos
de la organizacion

En la segunda fase se implementan los indicadores del cuadro de mando integral
en dos partes; una parte de entrega e implantacion de los indicadores para cada
una de las perspectivas y una segunda parte de induccion de uso donde cada fase
debe cerrar con un acta donde los involucrados aceptan el conocimiento y uso de
los indicadores de la perspectiva de formacién y crecimiento, de los procesos

internos, de los clientes y financiera.
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Tabla 33: Segunda Fase de la Estructura Desagregada de Trabajo

Segunda Fase de la Estructura Desagregada de Trabajo

1.2.1. Implementacién
de los indicadores de la
perspectiva de formacion
y crecimiento.

1.2.2. Implementacion
de los indicadores de la
perspectiva de los
procesos internos.

1.2.3. Implementacién
de los indicadores de
la perspectiva del
cliente.

1.2.4. Implementacion
de los indicadores de la
perspectiva financiera.

1.2.1.1. Entrega e
implementacion de los
indicadores de la
perspectiva de formacion
y crecimiento.

1.2.2.1. Entrega e
implementacion de los
indicadores de la
perspectiva de los
procesos internos.

1.2.3.1. Entrega e
implementacién de
los indicadores de la
perspectiva del
cliente.

1.2.4.1. Entrega e
implementacion de los
indicadores de la
perspectiva financiera.

1.2.1.2. Induccién de uso
de los indicadores de la
perspectiva de formacion
y crecimiento.

1.2.2.2. Induccion de
uso de los indicadores
de Ia perspectiva de los
procesos internos.

1.2.3.2. Induccidn de
uso de los
indicadores de la
perspectiva del
cliente.

1.2.4.2. Induccién de
uso de los indicadores
de la perspectiva
financiera.

1.2.1.3. Acta donde los
involucrados aceptan el
conocimiento y usos de
los indicadores de la
perspectiva de
formacién y crecimiento.

1.2.2.3. Acta donde los
involucrados aceptan el
conocimiento y usos de
los indicadores de la
perspectiva de los
procesos internos.

1.2.3.3. Acta donde
los involucrados
aceptan el
conocimiento y usos
de los indicadores de
la perspectiva del
cliente.

1.2.4.3. Acta donde los
involucrados aceptan el
conocimiento y usos de
los indicadores de la
perspectiva financiera.

En la tercera fase se desarrolla la evaluacion del cuadro de mando integral donde

se abre un espacio para la evaluacion en si y para sugerencias y cambios en

cualquier aspecto del cuadro de mando integral, esta etapa debe cerrar con un

acta que documente el proceso de implantacidon del cuadro de mando integral.

Tabla 34: Tercera Fase de la Estructura Desagregada de Trabajo

Tercera Fase de la Estructura
Desagregada de Trabajo

integral

1.3. Evaluacion del cuadro de mando

1.3.1. Evaluacién de resultados

1.3.2. Sugerencias y ajustes del
cuadro de mando integral

mando integral

1.3.3. Acta de documentacion del
proceso de implantacion del cuadro de
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La estructura desagregada de trabajo se puede observar en la siguiente figura
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5.5.1.4 Diccionario de la Estructura Desagregada de Trabajo

Para la estructura desagregada de trabajo los identificadores de codigo de cuenta
han sido definidos en el desarrollo de cada una de las fases. El diccionario de la

estructura desagregada de trabajo se puede observar en el anexo 4.

Para la validacion del alcance se usa la inspeccion, por lo cual se aceptan los
entregables cumpliendo con los criterios de aceptacion establecidos por la
gerencia en la cual no se establecen cambios y el desempefio del alcance esta en

el mismo contexto que su linea base.

5.5.2 Gestion del Cronograma del Plan de Implantacién del Cuadro de Mando

Integral.

Una vez definido el alcance del plan de implantacion del cuadro de mando integral
es vital la gestion del cronograma del mismo, para este se usan las técnicas

analiticas que permiten las opciones estratégicas del plan.

5.5.2.1 Plan de Gestién del Cronograma

La metodologia para la implantacion del cuadro de mando integral se basa en el
método de diagramacion por precedencia. El nivel de exactitud se define por dias,
al ser una implantacion de manera rapida no se definen margenes para
contingencias. El estado de la implantacién se actualiza de manera diaria para asi
registrar los avances con un umbral del 5% para el cronograma.

Para la medicion del desempefio al no ser un proyecto econdmico se basa en el
porcentaje de completado de las actividades usando la aritmética para la

deteccion de desviaciones.
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5.5.2.2 Definicidon de Actividades para el Plan de Implantacion del Cuadro de

Mando Integral.

Las actividades para la implantacion del cuadro de mando integral se desarrollan
por medio de la planificacion gradual, estas actividades se encuentran definidas en

el anexo 5.

5.5.2.3 Secuencia de las Actividades para la Implantacion del Cuadro de

Mando Integral.

La secuencia de las actividades para el plan de implantacién del cuadro de mando
integral se desarrolla con el método de diagramacioén de procedencia, al tratarse
de un equipo de trabajo que debe pasar por los procesos definidos la secuencia
debe ser lineal, en el alcance se detalla la condicion de proceder a la evaluacion
del cuadro de mando integral diez dias después de haberse cumplido el
procedimiento con los indicadores como resultado se obtiene el diagrama de rec

gue se observa en la siguiente figura
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Figura 26: Diagrama de Red del Cronograma del Plan de implantacién del Cuadro

de Mando Integral

5.5.2.4 Estimacion de los Recursos para las Actividades

Para la estimacion de recursos se usa el andlisis de alternativa y la estimacion

ascendente como resultado de este proceso se obtienen los recursos para las

actividades se observa en el anexo 6.
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5.5.2.5 Estimacién de la Duracion de las Actividades

Para la estimacion de la duracion de las actividades se usa las técnicas grupales
de toma de decisiones como herramienta principal ya que el cuadro de mando
integral estd definido vy la etapa de implantacion se realiza por medio de
aprendizajes constantes, como resuitado se obtienen los periodos reflejados en la

siguiente tabla.

Tabla 35: Duracién Estimada de las Actividades

Indicador Actividad Dias Relacion
Definicion y  comunicaciéon  del
111 concepto estratégico de la 2
organizacion
Definicién y comunicacion de los Fina
1.1.2 objetivos de la organizacion 2 comienzo
Entrega e implementacién de los Fina
1.2.1.1 |indicadores de la perspectiva de 2 comienzo
formacion y crecimiento.
Induccién de uso de los indicadores Fina
1.2.1.2 |de la perspectiva de formacién vy 3 comienzo
crecimiento.
Entrega e implementacién de los Fina
1.2.2.14 |indicadores de la perspectiva de los 2 comienzo
procesos internos.
Induccién de uso de los indicadores Fina
1222 |de la perspectiva de los procesos 3 comienzo
internos.
Entrega e implementacién de los Fina
1.2.3.1 |indicadores de la perspectiva del 2 comienzo
cliente.
Induccién de uso de los indicadores 3 Fina
1232 de la perspectiva del cliente. comienzo
Entrega e implementacién de los Fina
1.2.4.1 |indicadores de la perspectiva 2 comienzo
financiera.
Induccién de uso de los indicadores Fina
1242 de la perspectiva financiera. 3 comienzo
Fina
131 Evaluacién de resultados 5 comienzo +
10d
Sugerencias y ajustes del cuadro de Fina
1.3.2 mando integral 5 comienzo
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5.5.2.6 Desarrollo del Cronograma

El desarrollo del cronograma del plan de implantacion del cuadro de mando

integral cuenta con una linea base ya que no se realizan actividades de forma

paralela por lo cual es la misma ruta critica, se usa el andlisis de red del

cronograrna vy el resultado se observa en la siguiente figura.

EDT {Nombre de tarea - Duraciy
i Plan de implantacion del cuadro de mando integral 44 dias
1.1 Definicion y comunicacién de aspectos Previos 4 dias

11101 Definician y comunicacién de! concepto 2 dias

estrategico de la organizacidn
1.1.2 Definicion y comunicacion de los objetivos de fa 2 dias
organizacion

1,45 HITO: Acta de los invotucradaos donde aceptan e} 0dias
conocimianto det concepto asirategico y ios
obietivos de la organizacion

1.2 Implementacion de los indicadores de las 20 dias

perspectivas del cuadro de mando integral

1.2.1 Implementacion de los indicadores de 1a S dias.
perspectiva de formacion y crecimiento

1.2.1.% Entrega e implementacion de los indicadores 2 dias

de fa perspectiva de formacion y crecimiento
1.2.1.2 induccion de uso de los indicadoras de fa 3 dias
perspctiva de formacion y crecimiento

1.2.1.3 HITO: Acta donde tos involucrados aceptan el O dias
conocimignio y usos de ios indicadores de {a
perspaciiva de formacion y craciriento

1.2.2 Implementacion de los indicadores de la 5 dias

perspectiva de los procesos internos
1.2.2.% Entrega e implementacion de los indicadores 2 dias
de la perspectiva de los procesos internos
1.2.2.2 induccion de usos de los indicadores de la 3 dias
perspectiva de los procesos internas
R Hiter Acta donde les invoelucrados aceptan el 0 dias
conacimiento y usos de las indicadores de la
perspectiva de los procesos internos
1.2.3 implementacion de los indicadores de la 5 dias
perspectiva del cliente
1.2.3.% Entrega e implementacion de los indicadores 2 dias
de {a perspectiva del cliente
1.2.3.2 Induccion de uso de los indicadores de la 2 dias
perspectiva del cliente
12.3.2 Hitor Acta donde fos invoiucrados aceptan el Odias
concemienrtioy usos de los indicadores de fa
perspeciiva del ciente
1.2.4 Implementacion de las indicadores de la S dias
perspectiva financiera
1.2.4.% Entrega e implementacion de los indicadores 2 dias
de la perspectiva financiera
1.2.4.2 Induccion de uso de los Indicadares de la 3 dias
perspectiva financiera
1.2.4.3 HITO: Acta donde fos invoiucrados aceptan el O dias
conocimiento vy usos de tos indicadores de la
perspectiva financiera
1.3 Evaluacion del cuadro de mando integral 10 dias
131 Evaluacion de los resultados 5 dias
1.3.2 Sugerencias y ajustes del cuadro de mando 5 dias
integral
17 HITO: Acta de documentacion del proceso de Q dias

implantacion del cuadro de mando integral
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Figura 27: Cronograma del Plan de Implantacion del Cuadro de Mando Integral
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5.5.2.7 Control del Cronograma

Para la revisién del desempefio se va a utilizar el andlisis de tendencias
inspeccionando las fechas reales y comparando con las fechas planeadas, se
recomienda usar en apoyo el software de gestién de proyectos Microsoft Project.
Las solicitudes de cambios seran revisadas por el equipo en beneficio de la
implementacion del cuadro de mando integral en el tiempo esperado y que se

garantice el conocimiento y herramientas necesarias para manejar los indicadores
5.5.3 Planificacién de la Gestion de Riesgos

Para manejar los eventos que impacten al proyecto de manera positiva o negativa
se realiza la planificaciéon de la gestion de los riesgos basada en las técnicas
analiticas y reuniones con el equipo. Para la gestién de riesgos se definen los

siguientes aspectos.

- Metodologia: la gestién de riesgos de la implantacién del cuadro de mando
integral se enfoca desde el aspecto de tiempo de ejecucion del plan donde
usa herramientas basadas en técnicas analiticas y reuniones con el grupo y

utiliza la base de datos definida en la organizacion.

- Roles y responsabilidades: la responsabilidad de la gestion de riesgos esta
definida para cada actividad en el jefe de proyecto y en la gerente de

clinicas de la organizacion
Calendario: los procesos de la gestion de riesgos se llevaran a cabo al

terminar cada semana definida en el cronograma a través de una reunién

con los responsables
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- Categorias de riesgo: para categorizar los riesgos se utiliza la estructura de

desglose de riesgos ya que con esta herramienta se facilita la deteccion de

los riesgos de manera oportuna, el resultado se observa en la siguiente

figura.

*Requisitos de herramientas
tecnologicas

+Calidad: personal con capacidad
técnica relevante

*Buen manejo de proveedores
*Clima: analisis de estado del tiempo

*Dependencias del proyecto: con
disponibilidad

*Recursos: aprobados por la gerencia
general

+Priorizacion que se le de al plan

«Estimacion: definicion de estimaciones
*Planificacion: definicion de la
planificacion

Figura 28: Estructura de Desglose de Riesgos para el Plan de Implantacion del

Cuadro de Mando Integral

Las definiciones para la probabilidad e impacto de los riesgos del plan de

implantacion del cuadro de mando integral son evaluadas de acuerdo a la

siguiente tabla.
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Tabla 36: Condiciones Definidas para las Escalas de Impacto de los Riesgos en el

Plan de Implantacion del Cuadro de Mando Integral

Objetivo del

Proyecto Muy Bajo Bajo Moderado Alto Muy Alto
Aumento de Aumento del Aumento del Aumento del Aumento mavor
Tiempo tiempo menor a | tiempo entre 5 - | tiempo entre 10- tiempo entre 20 al 30% y
5% 10% 20% al 30% °
. Areas Areas de
Areas del secundarias del | Area de aspectos | Subareas de indicadores y
Alcance alcance poco ) - .
alcance previos afectada indicadores evaluacion
afectadas
afectadas afectadas

Con la necesidad de vincular la probabilidad con la ocurrencia de los riesgos

negativos se define una matriz de probabilidad e impacto para el plan de

implantacién del cuadro de mando integral la cual se observa en la siguiente figura

donde se plasman las acciones a seguir en cada caso.

Impacto
Probabilidad | Muy bajo Bajo Moderado Alto Muy alto
Muy alto | Transferir | Transferir | Transferir |  Evitar Evitar
Alto Transferir | Transferir | Transferir | Evitar Evitar
Moderado Mitigar | Transferir | Transferir | Transferir| Evitar
Bajo Mitigar Mitigar | Transferir | Transferir| Evitar
Muy bajo Mitigar Mitigar | Transferir | Transferir | Transferir

Figura 29: Matriz de Probabilidad e Impacto de Riesgos Negativos

siguiente figura.

Impacto
Probabilidad | Muy bajo Bajo Moderado Alto Muy alto
Muy alto | Compartir | Compartir | Compartir | Explotar | Explotar
Alto Compartir | Compartir| Compartir | Explotar | Explotar
Moderado | Mejorar | Compartir| Compartir | Compartir| Explotar
Bajo Mejorar | Mejorar | Compartir | Compartir| Explotar
Muy bajo Mejorar | Mejorar | Compartir | Compartir | Compartir

Figura 30: Matriz de Probabilidad e Impacto para Riesgos Positivos

Para riesgos positivos definimos diferentes acciones las cuales observamos en la
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5.5.3.1 Identificaciéon de Riesgos

Por medio de la revisibn documental se definen los riesgos que se asocian a la
implantacion del cuadro de mando integral los cuales se representan en la

siguiente tabla.

Tabla 37: Identificacidn de Riesgos

Categoria de

Riesgo Evento Impacto Posible respuesta
Mal funcionamiento de
las herramientas Retraso en el cronograma Tener equipos de respaldo
tecnolbgicas
Técnicos S:pgsag? da;cf%grgogf uso de Poqa comprensiéon de los Contratar cursos externo;
herramientas indicadores y retraso en el para esas personas previo
. cronograma al plan de implantacion
tecnolégicas

Contratar transporte
durante esos dias para el
traslado a la organizacion
sin problemas

Matl clima Retraso en el cronograma

Externo :
Fallo de los Proveedores

.~ | Retraso en el cronograma y
por lo cual no se contaria

\ Garantizar 10os insumos con
genera mas costos del

con los insumos . anticipacion
. estimado P
necesarios
l.as diferentes areas no Comunicacion certificando
presten apoyo por lo cual R o el caracter obligatorio de
etraso en las actividades .
no se cuenta con el todas las areas ante esta

o recursos necesario actividad
De la organizacion

Motivarlos con un bono de
Los recursos no le den la | No tener interes en tal manera que sea

prioridad que requiere implementar los indicadores | reconocido quien cumpla
con la actividad

En caso de estimacion por
debajo de lo necesario no Notificar diariamente el
quedaria tiempo suficiente progreso a medida de no
en caso de estimacion por tener desviacion que
encima se adelantaria el retrasen el cronograma
cronograma

Mala estimacion de
tiempo para realizar las
De la direccion de | actividades

proyectos

Mala planificacion que no
permita contar con los
recursos necesarios

Retraso en el cronograma y | Notificar con antelacion a
mas costos los recursos necesarios
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5.5.3.2 Analisis Cualitativo de Riesgos

Con los riesgos ya identificados el siguiente proceso es realizar el analisis
cualitativo de los mismos para priorizar y poder determinar una respuesta con
apoyo de evaluacion de probabilidad e impacto. De acuerdo al analisis se registran

la probabilidad e impacto para cada riesgo en la siguiente tabla.

Tabla 38: Probabilidad e Impacto para cada Riesgo

Evento Probabilidad | Impacto

Mal funcionamiento de las

herramientas tecnolégicas 0,1 0,15

Personal con poca capacidad
para el uso de herramientas 0,2 0,3
tecnolégicas

Mal clima 0,25 0,3

Fallo de los proveedores por
lo cual no se contaria con los 0,4 0.5
insuUMos necesarios

Las diferentes areas no
presten apoyo por lo cual no

0,05 0,2
se cuenta con el recursos
necesario
Lo_s recursos no Ie.den la 0,2 0.4
prioridad que requiere
Mala estimacién de tiempo 0,06 0.2

para realizar las actividades

Mala planificacion que no
permita contar con los 0,06 0,2
recursos necesarios

Con el analisis de probabilidad e impacto de los riesgos se determina que el
analisis cuantitativo de riesgos se desarrollara a medida que avance el proceso

para determinar métodos y datos mas adecuados.
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5.5.3.3 Repuesta a los Riesgos

Con la probabilidad e impacto definido para cada riesgo y el apoyo de la matriz de

probabilidad e impacto se definen las estrategias para dar respuesta a los riesgos.

Tabla 39: Respuesta a los Riesgos

recursos necesarios

Evento Estrategia Accién
En el salon de exposiciones se
Mal funcionamiento de contara con varios equipos de
las herramientas Mitigar respaldo para usar en caso de
tecnologicas mal funcionamiento de los
equipos principales
Personal con poca Se contrata un curso de uso de
capacidad para el uso de Transferir herramientas tecnoldgicas para
herramientas el personal que presente
tecnoldgicas deficiencias en esta area
Se contrata a un transporte a
) . fin de que transporte al
Mal clima Transferir 9 P
personal desde su casa hasta
la organizacion
Se revisan los insumos
Fall los Proveedores ) i
or(ljodfual norge contaria necesarios con el fin de
P : Evitar respaldar la informacion de
con los insumos . .
necesarios inventario para el desarrollo de
cada actividad
Las diferentes areas no Se realiza una comunicacion
resten anovo por lo cual decretando el caracter
Eo se cue%tg an ol Mitigar obligatorio de la actividad que
i debe ser entregado a cada
recursos necesario .
area
Los recursos no le den la Se motiva con un bono de
fioridad que requiere Transferir asistencia a los que se
P q q presenten a cada actividad
Mala estimacién de Se notificara al finalizar cada
X . . dia el estado de las actividades
tiempo para realizar las Mitigar : .
actividades para realizar ajustes en caso
de ser necesario
Mala olanificacion aue no Se notificara con anticipacion a
p q . los recursos que son
permita contar con los Mitigar

necesarios y en qué
actividades son necesarios.

El proceso de control de riesgos se llevara a cabo con el estudio de los riesgos al

finalizar cada dia con responsabilidad de los gerentes del area.
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CAPITULO VI: EVALUACION DEL PROYECTO

En el presente capitulo se evallian los resultados de la investigacidn verificando el

cumplimiento de los objetivos especificos propuestos para demostrar la

consistencia légica con los resultados obtenidos en el desarrollo del capitulo

anterior.

6.1 Evaluacion de la Propuesta

Siguiendo la metodologia para el desarrollo y el plan de implantacién del cuadro

de mando integral propuesto se establecieron cinco objetivos especificos cuyo

logro se evidencia en los siguientes resultados.

Describir la metodologia existente para la gestion de la gerencia de
clinicas propias de la Corporacién de estudio. Mediante la revision
documental se realiz6é la descripcién de la metodologia existente para la
gestidon de clinicas de la corporacién que se plasma en base a dos grupos
de indicadores de produccién y de recursos los cuales son el punto de

partida para la gestion actual.

Analizar las perspectivas financieras y no financieras en la gerencia de
clinicas propias de la Corporacion de estudio. Considerando los
aspectos financieros y no financieros de la unidad de negocios de la
Corporacién y usando la revision documental, entrevistas no estructuradas
y la observacién participante se analizaron las perspectivas que describen
el cuadro de mando integral. Para la perspectiva financiera se describié la
distribucién de recursos y se observé la disminucién de la rentabilidad en
los Ultimos afios basada en la gerencia de clinicas, para la perspectiva del
cliente se plasmé la cantidad de citas suspendidas y la deficiente imagen
que el cliente ha tenido de la gerencia de clinicas de la organizacién, en la
perspectiva de los procesos internos se desarrollé una cadena de valor

donde figuran los procesos de esta unidad de negocios en pro de la
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Corporacién y para la perspectiva de formacion y crecimiento se revisaron
los cursos facilitados a los recursos y su capacidad en general para aportar

a la gerencia de clinicas mediante procesos descriptivos.

Desarrollar una matriz de estrategias para la aplicacidon del cuadro de
mando integral. Con el andlisis interno y externo de la gerencia de clinicas
de la organizacién se desarroll6 una matriz DOFA donde se encontraron las
fortalezas, debilidades, oportunidades y amenazas generando unas
estrategias que fueron direccionadas con ayuda de la matriz de posicion
estratégica y evaluacion de la accion, a partir de ahi se determina que la
estrategia de la unidad de negocios debe ser agresiva por lo cual se

determinaron unos factores claves de éxito.

Una vez determinada la estrategia y con los factores claves de éxito se
desarrollaron los objetivos estratégicos de la gerencia de clinicas que en
consonancia con los objetivos organizacionales dieron como resultado el

mapa estratégico de la gerencia de clinicas de la organizacién.

Definir los indicadores y metas para ser aplicadas en el cuadro de
mando integral. Vinculados con el mapa estratégico se han formulado un
total de once indicadores para la gerencia de clinicas de la organizacion los
cuales permiten operacionalizar las cuatro perspectivas del cuadro de
mando integral.

La formulacién de cada indicador se ha efectuado describiendo los factores
de éxito que estan vinculados con el proceso de la estrategia y los objetivos
organizacionales y de la gerencia de clinicas. Con la determinaciéon de
objetivos y las variables criticas en los que se fundamentan se
establecieron los aspectos que permiten definir el perfil de cada indicador
donde se plantean el titulo, cdédigo, férmula, periodo de medicion,
pertinencia, umbral, rango de medicion, los responsables y un glosario

asociado a cada indicador.
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- Elaborar el plan de implantacion del cuadro de mando integral. Una vez
definidos los indicadores del cuadro de mando integral y basado en las
herramientas del PMI se desarrollé un plan de implantaciéon para el cuadro
de mando integral el cual conlleva tres procesos descritos como la gestion
del alcance, la gestion del cronograma y la gestién de los riesgos que se
consideraron suficientes para el plan de implantacion. En la gestién del
alcance se desarrollaron los procesos de recopilacién de requisitos,
definicién del alcance, la estructura desagregada de trabajo, el diccionario
de la estructura desagregada de trabajo, validar y controlar el alcance
donde cada uno de estos procesos sirvib como guia para establecer que se
va a desarrollar en el plan y cédmo hacerlo. En la gestion del cronograma se
desarrollaron los procesos de plan de gestion del cronograma, definicién de
actividades, la secuencia de actividades, la estimacién de los recursos para
las actividades, la estimacién de duracién de las actividades, el desarrolio y
control del cronograma donde cada uno de estos procesos sirvi6 como
como guia para establecer los tiempos del plan de implantacién del cuadro
de mando integral y en el Ultimo de los tres aspectos que es la gestién de
los riesgos se desarrollaron los procesos de planificacion de la gestion de
riesgos, identificaciéon de los riesgos, el analisis cualitativo de los riesgos y
fa respuestas a los riesgos teniendo en cuenta que el control de los riesgos
se va a ejercer con el desarrollo del plan donde cada uno de estos procesos
sirvi6 como guia para establecer los hechos que pueden impactar el
proyecto de manera positiva o negativa y con esto finalizar el plan de

implantacion del cuadro de mando integral.
Con el desarrollo de los objetivos especificos se pudo establecer el objetivo

general planteado desarrollando un cuadro de mando integral para la gestién de

clinicas de una corporacién que presta servicios de salud.
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6.2 Factibilidad de la Propuesta

El desarrollo del cuadro de mando integral para la gerencia de clinicas de la
corporacion como un sistema de gestion basado en indicadores presenta una alta
factibilidad de ser implementado como herramienta de mejoramiento, ya que la
organizacibn busca ser productiva y poder alcanzar sus objetivos
organizacionales, a través de la implementacién del cuadro se garantiza estar en
el camino correcto hacia la vision.,

En la gerencia de clinicas de la organizacién como unidad productiva es necesario
manejar indicadores de gestion que beneficien no solo al segmento financiero si
no también que involucre a los sectores no financieros de la organizacién por lo
cual todos los aspectos se veran beneficiados con la implantacién del cuadro de
mando integral y al contar con el total apoyo de la directiva de la organizaciéon se
establece un acuerdo para cumplir con los aportes que se indican en el mismo de
tal manera que se puede confiar en la gestién de la unidad de negocios y obtener
mas rentabilidad en todos los procesos.

Desde el punto de vista técnico no son requeridos sistemas avanzados por lo cual
es factible la propuesta, al contar con el apoyo de la directiva de la organizacion se
garantiza la factibilidad econémica y la factibilidad operativa al estar enmarcada
dentro de la visidbn de la organizacibn como herramienta de mejoramiento es

totalmente factible su implementacién.
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CAPITULO VII: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

En el presente capitulo se presentan las conclusiones y recomendaciones en base

al resultado y analisis realizado a través de cada objetivo planteado para el

desarrollo de esta investigacion.

7.1 Conclusiones

Con el desarrollo de esta investigacion a través del analisis de cada capitulo y el

resultado de los mismos se pudieron obtener las siguientes conclusiones:

1.

La propuesta implementar un cuadro de mando integral en la organizacion
como herramienta de gestidon con los indicadores definidos en esta
investigacién es totalmente factible ya que se cuenta con el apoyo de la
gerencia general de la organizacién

Se encontré que los indicadores que actualmente utiliza la organizacién no
estan plasmados de manera efectiva para la gestion de clinicas ya que no
estan disefados en base a la visidn y mision de la organizacién por lo cual
no direccionan a la gerencia de clinicas a obtener una mejoria importante.
Con el analisis de las perspectivas para la gerencia de clinicas se
determin6é que la gerencia como unidad de negocios puede cambiar y
adaptarse para alcanzar los objetivos organizacionales para lo cual fue
definida.

Con el desarrollo de la matriz de estrategias se determindé que la mejor
estrategia para la gerencia de clinicas es la agresiva ya que cuenta con el
apoyo financiero por lo cual con los factores de éxito definidos y siguiendo
los lineamientos del cuadro de mando integral es posible lograr el progreso

como unidad de negocios
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5. Con el desarrollo del plan de implantacién del cuadro de mando integral

basado en las herramientas del PM| se garantiza que todos los factores de
éxitos definidos en alcance, cronograma y riesgos sean tenidos en cuenta
para una mejor estimacion. Las herramientas del PM| también ayudan a
controlar de manera efectiva las actividades pasando de unos indicadores
que estan plasmados de manera tedrica a actividades definidas para la

implementacion de! cuadro de mando integral.

7.2 Recomendaciones

Con el desarrollo de esta investigacién a través del andlisis de cada capitulo y el

resultado de los mismos se pudieron obtener las siguientes recomendaciones:

1.

Esta investigacion contiene las bases fundamentales para el control de
gestion de la gerencia de clinicas de la organizacién por lo cual se
recomienda implantar el cuadro de mando integral como herramienta de
mejoramiento que permita alcanzar los objetivos de la organizacion.

Para una toma de decisiones de manera adecuada son importantes los
datos contenidos en los indicadores por lo cual se recomienda ejercer un
control estricto de tal manera que los datos para los indicadores sean
veraces y poder obtener de ellos lecturas reales.

Con la ayuda de las herramientas del PMI se logré realizar un plan de
implantacion de manera efectiva por lo cual se recomienda revisar el cuadro
de mando integral de manera anual y usar las mismas herramientas para
gestionar los cambios que sean necesarios.

Se recomienda extender el cuadro de mando integral a toda la organizacion
de tal manera que se pueda ejercer una mejor gestidn en todas las areas

gue componen la operacién.
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ANEXO 1

Estructura Desagregada de Trabajo por Niveles
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2064 | 240501¢

137

23

DT

2das | 106% |

E

26814

M

38

ASRECTOS ETICOS

24

14 106%

2U6H4 | TTeN4

33

CRONOGRAMA Y
RECURSOS

25

ddas | 100%

280614 | M

220814

2406014
—

210 dia 0%
e
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1.2

ELABORACION DE
LA PROPUESTA

™~
| 240 dias 0%
03/0215 | 17/6415
1.2.1 1.2.2 1,2.4
CAPITULO W CAPITULD VI EVALUACION Y
AHALISIS Y EVALUACION DEL - ENTREGA
RESULTADQO DE LA 2 PROYECTO 1210 dias 0%
1 INVESTIGACION 15 dias 0% l 21709/1S | 177048
165 dias 0% 17/08/1S | 21/08/15 ||
03/02/15 | 18,0815 1.2.4.1 A
™ 123 ELABORACION DE
1.2.1.1 CAPITULD VI - TOMO
DESCRIBIR LA COHCLUSIONES Y =15 dias 0%
METODOLOGIA L3 | RECOMENDACIONES S109H S 0511'0),1'5'"
EXISTENTE PARA LA 20 diss o
GESTION DE 010515 | 200915 1,2.4.2
= DECLINICAS APROBALCION
PROPIAS DE LA Foaas | 0% |
CORPORACION
1015 41
ALT OCENTRO. bemons | a24ne §
0 dias 0% 1.2.4.3
03002/15 | 030415 LECCIONES I
Ly APRENDIDAS
1.2.1.2 15 dias 0% |
ANALIZARLAS 03/D4/16 | 17/04115
PERSPECTIVAS

FIHANCIERAS Y HO
FINAMCIERAS DE LA
GERENCIA DE
CLINICAS PROPIAS
GELA
CORPORACION
ALTOCENTRO.

45 dias 0%

04/04/15 | 18/051¢

36

A3

DESARROLLAR UNA
MATRIZ DE
ESTRATEGIAS PARA
LA APLICACION BEL
CUADRO BE MAHDO
INTEGRAL.

3G dias 0%

180515 | 17/08/15

A4

37

GEFINIR LGS
INDICADORES Y
METAS A SER
APLICADASENEL
CUADRO DE MANDO
INTEGRAL.

30 dias 0%

18/08/15 | 17/071%

1.2

A5
PROPUESTA FINAL |
30 dias 0% |

180715 | 16/0815 |




NEXO 2

Cédigo de Etica Profesional del Colegio de Ingenieros de
Venezuela

108




COLEGIO DE INGENIEROS DE VENEZUELA

Cédigo de Etica Profesional

B oot Prowmrairopeinarrmaromd e iy

Se considera contrario a la ética e incompatible con el digno ejercicio de la profesién, para un miembro
del Colegio de Ingenieros de Venezuela:

Iro. (virtudes): Actuar en cualquier forma que tienda a menoscabar el honor. la responsabilidad y aquellas virtudes de
honestidad. integridad y veracidad que deben servir de base a un ejercicio cabal de la profesion.

2do. (ilegalidad): Violar o penmitir que se violen las leyes. ordenanzas v reglamentaciones relacionadas con el cabal
ejercicio profesional.

3ro. (conocimiento): Descuidar el mantenimiento y mejora de sus conocimientos técnicos. desmereciendo asi la

s

confianza que al ejercicio profesional concede la sociedad.

4to. (seriedad): Ofrecerse para el desempenio de especialidades y funciones para las cuales no tengan capacidad,
preparacion y experiencias razonables.

5to. (dispensa): Dispensar. por amistad, conveniencia o coaccidn. el cuniplimiento de disposiciones obligatorias.
cuando la misién de su cargo sea de hacerlas respetar y cumplir,

6to. (remuneracion): Ofrecer. solicitar o prestar servicios profesionales por remuneraciones inferiores a las establecidas |}
como minimas. por el Colegio de Ingentero de Venezuela.

7mo. (remuneracion): Elaborar proyectos o preparar informes. con negligencia o ligereza manifiestas, o con criterio
indebidamente optimista.

8vo. (firma): Firmar inconsultamente planos elaborados por otros y hacerse responsable de proyectos o trabajos que no
estan bajo su inmediata direccion. revision o supervision.

9ne. (obras): Encargase de obras. sin que se hayan efectuado todos los estudios técnicos indispensables para su correcta
gjecucion. o cuando para la realizacion de las mismas se hayan sefialado plazos incompatibles con la buena
practica profesional.

10mo. (licitaciones): Concurrir deliberadamente o invitar. a licitaciones de Estudio y/o proyectos de obras.

11ro. (Influencia): Ofrecer. dar o recibir comlisiones o remuneraciones indebidas y. solicitar influencias o usa de ellas
para la obtencidn u otorgamiento de trabajos profesionales. o para crear situaciones de privilegio en su actuacidn.

12do (ventajas): Usar de las ventajas inhierentes a un cargo remunerado para competir con la practica independiente de
ofros profesionales.
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13ro.

14ro.

15to.

(reputacion): Atentar contra la reputacion o los legitimos intereses de otros profesionales. o intentar atribuir
myjustificadamente la conusion de errores profesionales a otros colegas.

(intereses): Adquirir infereses que. directa o indirectamente colindan con los de la empresa o cliente que emplea
Sus servicios o encargases sin conocinuento de los interesados de trabajos en los cuales existan intereses
antagonicos.

(justicia): Contravemr deliberadamente a los principios de justicia v lealtad en sus relaciones con clientes,
personal subalterno v obreros. de manera especial. con relacidn a estos tltimos. en lo referente al mantenimiento
de condiciones equutativas de trabajo v a su justa participacion en las eanancias.

JO J 8

16to (el ambiente): Intervensr directa o mdirectaniente en la destruecidn de los recursos naturales u omitir Ia accién

correspondiente para evitar la produccién de hechos que contnibuyen al deterioro ambiental.

17mo. (extranjeros): Actuar en cualquier forma que permita o facilite la contratac1én con profesionales o enpresas

i8vo.

Q.

J1iro.

22do.

extranjeras. de estudios o proyectos. construccion. inspeccion y supervision de obras, cuando a juicio del Colegio
de Ingenteros. exista en Venezuela la capacidad para realizarlos.

(autoria): Utilizar estudios, proyectos. planos, mformes u otros documentos, que no sean el dominio publico, sin
la autorizacién de sus autores v/o propietarios.

(secreto): Revelar datos reservados de indole técnico, financiero o profesionales, asi como divulgar sin la debida
autorizacion. procedimientos, procesos o caracteristicas de equipos protegido por patentes o contratos que
establezcan las obligaciones de guardas de secreto profesional. Asi como utilizar programas, discos, cintas u
otros medios de mformacién. que no sea de domumo publico, sin la debida autorizacién de sus autores y/o
propietarios. o utilizar sin auforizacién de cédigos de acceso de otras personas. en provecho propio.

(experimentacion v servicios no necesarios): Someter a su cliente o a su empleador a la aplicacion de
mateniales o métodos en experimentacion, sin su previo y total conocimiento y aprobacidén o recomendarle
SeTVICIOS NO Necesartos.

(publicidad indebida): Hacer o permutir cualquier publictdad no institucional. dirigida a atraer al publico hacia la
accion profesional, personal o participar en programas de televisidn. radio u otros medios. que no tengan caracter
divulgativo profesional, o que en cualquier forma, ateten contra la dignidad y sertedad de la profesion. Asi como.
valerse de posictén para proferir declaraciones en los medios o hacer propaganda de matenales, equipos y
tecnologias.

(actuacion gremial): Incumplir con lo dispuesto en las “Normas de Actuacion Grenual del CIV™.




ANEXO 3

Organigrama de la Corporacion de Estudio
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ANEXO 4
DICCIONARIO DE LA EDT DEL PLAN DE IMPLANTACION
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Referencias

|dentificador Paquete de Descripcion del | g5 estos Responsables | Recursos Criterio de aceptacion \ele
Trabajo trabajo técnicas
- . Firma del acta para el
Defln(r y comunicar Concepto Gerente general, proyecto donde los
. a las involucrados . gerente de f
Definicion y . estratégico y Gerente general |27 involucrados aceptan que
L aspectos previos a - clinicas y el . n .
1.1 comunicacion de 5 implantacion dol objetivos de la |y gerente de cauino de I tienen el conocimiento No aplican
aspectos previos P organizacion ya | clinicas quipo del concepto estratégico
cuadro de mando L gerencia de s
. definidos - y de que objetivos debe
integral clinicas o
alcanzar la organizacion
e . _ Gerente general Firma del acta para el
Definicién y Definir y comunicar erente de proyecto donde los
comunicacion del | a los involucrados el | Concepto Gerente general glinicas ol involucrados aceptan que
1.1.1 concepto concepto estrategico ya y gerente de equino dye a tienen el conocimiento No aplican
estratégico de la | estratégico de la definido clinicas greﬁcia de del concepto estratégico
organizacion organizacion gll’nicas y de que objetivos debe
alcanzar la organizacion
N _ Gerente general, Firma del acta para el
L Definir y comunicar proyecto donde los
Definicién y . Obietivos de | G t l gerente de ol
comunicacion de | 2 los qulucrados jetivos de la erente general | & . yel invo ucrados aqeptan que
1.1.2 - los objetivos que la | organizacion ya |y gerente de . tienen el conocimiento No aplican
los objetivos de la A . 2 equipo de la .
o organizacion debe | definidos clinicas . del concepto estratégico
organizacion gerencia de -
alcanzar - y de que objetivos debe
clinicas .
alcanzar la organizacién
Firma del acta para
Acta de los el proyecto donde
involucrados los involucrados Gerente general,
donde aceptan el | aceptan que tienen gerente de
113 conocimiento del | el conocimiento del Gerente del clinicas y el No aplican No aplican
T concepto concepto proyecto equipo de la P plic
estratégico y los | estratégico y de que gerencia de
clinicas

objetivos de la
organizacion

objetivos debe
alcanzar la
organizacion
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Implementacion

Implementar los
indicadores para la
perspectiva de

Gerente de

Firma del acta para el
proyecto donde los

de los formaciéon y Indicadores del clinicas, gerente |involucrados aceptan que
121 indicadores dela | crecimiento cuadro de Gerente dei de proyectos y el | tienen el conocimiento y No aplican
e perspectiva de brindado mando integral | proyecto equipo de la la forma de usar los P
formacion y herramientas a los | ya definidos gerencia de indicadores de la
crecimiento. involucrados que clinicas perspectiva de formacion
les permitan facilitar y crecimiento
Su uso
Firma del acta para el
Entregae
; ., Entregar e Gerente de proyecto donde los
implementacion |, . B !
de los implementar los Indicadores del clinicas, gerente |involucrados aceptan que
o indicadores de la cuadro de Gerente del de proyectos y el | tienen el conocimiento y .
1.2.1.1 indicadores de la , . ; No aplican
. perspectiva de mando integral | proyecto equipo de la la forma de usar los
perspectiva de o nid o d indicad
formacion y formacion y ya definidos gerencia de indica ores de la
S crecimiento clinicas perspectiva de formacion
crecimiento. A
y crecimiento
Realizar una charla .
_ sobre el uso de los Firma del acta para el
Induccion de uso |. - Gerente de proyecto donde los
indicadores de la . gy !
de los . Indicadores del clinicas, gerente |involucrados aceptan que
S perspectiva de . o
indicadores de la = cuadro de Gerente del de proyectos y el | tienen el conocimiento y .
1.2.1.2 : formacion y . : No aplican
perspectiva de crecimiento mando integral | proyecto equipo de la la forma de usar los
formacion y ; ya definidos gerencia de indicadores de la
o realizando prueba - ) o
crecimiento. clinicas perspectiva de formacién

en un tiempo
determinado

y crecimiento
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Acta donde los
involucrados

Firma del acta para
el proyecto donde
los involucrados

Gerente de

igﬁgtc?r%ieelnto y aceptan que tienen clinicas, gerente
1213 usos de los el conocimiento y la Gerente del de proyectos y el No aplican No aplican
indicadores de la forma de usar los proyecto equipo de la
erspectiva de indicadores de la gerencia de
perspec perspectiva de clinicas
formacién y formacion y
crecimiento. crecimiento
:%?éigggsr I:rsa I3 Firma del acta para el
Implementacion erspectiva ge los Gerente de proyecto donde los
de los persp . Indicadores del clinicas, gerente |involucrados aceptan que
T procesos internos . r
1292 indicadores de la brindado cuadro de Gerente del de proyectos y el | tienen el conocimiento y No aplican
e perspectiva de herramientas a los mando integral | proyecto equipo de la la forma de usar los P
los procesos : ya definidos gerencia de indicadores de la
; involucrados que - .
internos. les permitan facilitar clinicas perspectiva de los
P procesos internos
SU Uso
Entreqa e Firma del acta para el
im Iegwentacic’m Entregar e Gerente de proyecto donde los
deplos i Iegwentar los Indicadores del clinicas, gerente |involucrados aceptan que
12921 indicadores de la indﬁcadores de I3 cuadro de Gerente del de proyectos y el | tienen el conocimiento y No aplican
e erspectiva de erspectiva de los mando integral | proyecto equipo de la la forma de usar los P
l% % ﬁocesos procgsos tomos |y definidos gerencia de indicadores de la
P P clinicas perspectiva de los

internos.

procesos internos
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Induccion de uso
de los

Realizar una charla
sobre el uso de los
indicadores de la

Indicadores del

Gerente de
clinicas, gerente

Firma del acta para el
proyecto donde los
involucrados aceptan que

192292 indicadores de la | perspectivade los |cuadro de Gerente del de proyectos y el | tienen el conocimiento y No aplican
fee perspectiva de procesos internos mando integral | proyecto equipo de la la forma de usar los plica
los procesos realizando prueba | ya definidos gerencia de indicadores de la
internos. en un tiempo clinicas perspectiva de los
determinado procesos internos
Acta donde los Firma del acta para
involucrados el p.royecto donde Gerente de
aceptan el los involucrados Iini
conocimiento y aceptan que tienen G te del glnlcas, gterentel
1223 usos de los el conocimiento vy la erente de © proyeclos y € 1 no aplican No aplican
- proyecto equipo de la
indicadores de la | forma de usar los .
) g gerencia de
perspectiva de indicadores de la -
! clinicas
los procesos perspectiva de los
internos. procesos internos
Implementar los .
indicadores para la Gerente de Firma del acta para el
L . . o proyecto donde los
Implantacién de | perspectiva del Indicadores del clinicas, gerente involucrados aceptan que
los indicadores cliente brindado cuadro de Gerente del de proyectos y el | . eptan q .
1.2.3 : : . : tienen el conocimiento y | No aplican
de la perspectiva | herramientas a los | mando integral | proyecto equipo de la la forma de usar los
del cliente. involucrados que ya definidos gerencia de o
. - - indicadores de la
les permitan facilitar clinicas . )
perspectiva del cliente
SU USO
Entrega e Gerente de Firma del acta para el
. - Entregare ) gy proyecto donde los
implementacion implementar los Indicadores del clinicas, gerente involucrados aceptan que
1.2.3.1 de los indﬁcadores de la cuadro de Gerente del de proyectos y el | oo el conocimﬁentoq No aplican
e indicadores de la . mando integral | proyecto equipo de la y P
. perspectiva del - . la forma de usar los
perspectiva del . ya definidos gerencia de .
. cliente -, indicadores de la
cliente. clinicas

perspectiva del cliente
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Induccidn de uso
de los

Realizar una charla
sobre el uso de los
indicadores de la

Indicadores del

Gerente de
clinicas, gerente

Firma del acta para el
proyecto donde los
involucrados aceptan que

S . | osyel |, r .
1.2.3.2 |indicadores de la |perspectiva del ﬁ:’::c;g ic:ﬁegral gi;iné,zde Cejzu%ocyggtla Y | tienen el conocimientoy | No aplican
perspectiva del | cliente realizando Ia definidos. erencia de la forma de usar los
cliente. prueba en un y glinicas indicadores de la
tiempo determinado perspectiva del cliente
Firma del acta para
Acta donde los
involucrados %Spir:\ygﬁggggse Gerente de
aceptan _eI aceptan que tienen clinicas, gerente
1233 Egg:cdlemllir;to y el conocimiento y la (izreerltzeodel ceieu;?rooyggt%s yel No aplican No aplican
indicadores de la forma de usar los Py greFr)wcia de
erspectiva del indicadores de la glinicas
glienFt)e perspectiva del
’ cliente
ilrrwrgi%l:zrgoeg:rplaorsa la Gerente de Firma de| acta para el
Idrgﬁ(ljesmentamon perspectiva Indicadores del clinicas, gerente 5&%&%32;223?@ que
124 indicadores de Ia financiera brindado | cuadro de Gerente del de proyectos y el tienen el conocimiento No aplican
e erspectiva herramientas a los | mando integral | proyecto equipo de la la forma de usar 1os y
Perspe involucrados que ya definidos gerencia de .
financiera. I ermitan facilitar clinicas indicadores de la
Se;slfsom aciiita perspectiva financiera
Firma del acta para el
Entrega e Gerente de
. . Entregar e . . proyecto donde los
|dm;ilementa0|on implementar los dea:g?gg':s del Gerente del glénligségteor:ntzl involucrados aceptan que
1.2.4.1 ; %.Osdo sdel indicadores de la mando intearal rovecto e upi oyde a y tienen el conocimientc y | No aplican
n |Sca ;e €la perspectiva a definidosg proy greFr)wcia de la forma de usar los
perspectiva financiera y gere indicadores de la
financiera. clinicas

perspectiva financiera
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Induccién de uso

Realizar una charla
sobre el uso de los
indicadores de la

Indicadores del

Gerente de

clinicas, gerente

Firma del acta para el
proyecto donde los

de los . involucrados aceptan que
1242 indicadores de la Eerspgctlva cu:':ldro de Gerentidel de proyectos y el tienen el conocimiento y | No aplican
. financiera mando integral | proyecto equipo de la
perspectiva . - . la forma de usar los
. ; realizando prueba ya definidos gerencia de -
financiera. . - indicadores de la
en un tiempo clinicas perspectiva financiera
determinado P
Acta donde 1os Firma del acta para
. el proyecto donde
involucrados : Gerente de
los involucrados i
aceptan el ) clinicas, gerente
S aceptan que tienen
conocimiento y S Gerente del de proyectos y el . .
1243 el conocimiento y la ’ No aplican No aplican
usos de los forma de usar los proyecto equipo de la
indicadoresde la |. . gerencia de
. indicadores de la -
perspectiva . clinicas
! ; perspectiva
financiera. ' ;
financiera
Gerente general,
Evaluar el impacto Gerente de Firma del acta para el
. de la aplicacién del Gerente de clinicas, clientes, P
Evaluacion del . . proyecto donde se
cuadro de mando Indicadores ya | clinicas y gerente de .
1.3 cuadro de mando | . : documenta la No aplican
. integral en la implementados | Gerente de proyectos y el . -
integral . o . implantacién del cuadro
gerencia de clinicas proyectos equipo de la ;
L . de mando integral
de la organizacion gerencia de
clinicas
Gerente general,
Evaluar los Gerente de Firma del acta para el
resultados de la Gerente de clinicas, clientes, P
- . . . g proyecto donde se
Evaluacién de gerencia de clinicas {Indicadores ya |clinicas y gerente de .
1.3.1 . ) documenta la No aplican
resultados al implementar el implementados | Gerente de proyectos y el . -
4 implantacién del cuadro
cuadro de mando proyectos equipo de la ;
) . de mando integral
integral gerencia de
clinicas
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Gerente general,

Realizar las Gerente de Firma del acta para &l
Sugerencias y sugerencias y Gerente de clinicas, clientes, P
: ) . o proyecto donde se
139 ajustes del ajustes al cuadro de | Indicadores ya | clinicas y gerente de dooumenta la N fican
i cuadro de mando | mando integral en | implementados | Gerente de proyectos y el S S o aplical
) . implantacion del cuadro
integral caso de ser proyectos equipo de la de mando intearal
necesarios gerencia de g
clinicas
Gerente general,
Hito: Acta de Firma del acta para Gerente de
documentacion el proyecto donde clinicas, ,
del proceso de se documenta la Gerente del gerente de : )
1.3.3 implantacion del | implantacion del proyecto proyectos y el No aplican No aplican
cuadro de mando | cuadro de mando equipo de la
integral integral gerencia de
clinicas
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ANEXO 5
ACTIVIDADES DEL PLAN DE IMPLANTACION
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Identificador

Péquete de Trabajo

Actividad y Atributo

Hito

1.11

Definicién y
comunicacién del
concepto estratégico
de la organizacion

Se redne al equipo de la gerencia de
clinicas de la organizacion en el salén de
reuniones para definir y comunicar por
medio de una exposicidén de la gerencia
general el concepto estratégico de la
organizacion

Definicién y
comunicacion de los

Se reune al equipo de la gerencia de
clinicas de la organizacién en el salon de

1.1.2 objetivos de la reuniones para definir y comunicar los
organizacién objetivos de la organizacion por medio
de una exposicion de la gerencia general
Acta de los involucrados
donde aceptan el
1.1.3 conocimiento del concepto
estratégico y los objetivos
de la organizacién
Implementacion de
los indicadores de la
1.2.1 perspectiva de
formacion y
crecimiento.
Se reune al equipo de la gerencia de
Entregae clinicas en el salon de reuniones para
implementacién de | hacer entrega a cada unidad de los
1211 los indicgdores de la indicadoreAs’ de gesti'én‘ dela per§pectiva
' perspectiva de de formacion y crecimiento y asi de esta
formacion y manera explicar el proceso de
crecimiento. implementacion de los indicadores por
medio de una exposicion a cargo del
gerente del proyecto
. Se relne al equipo de la gerencia de
Induccion de uso de | .jihicag en el salon de reuniones para
los |nd|ca_dores dela realizar una induccion de como usar los
1.2.12 | perspeciiva de indicadores entregados y se realizan
form.ac'lon Y diferentes pruebas con datos anteriores
crecimiento. esta actividad esta a cargo del gerente
del proyecto
Acta donde los
involucrados aceptan el
conocimiento y usos de los
1.2.1.3 indicadores de la
perspectiva de formaciony
crecimiento.
Implementacion de
129 los indicadores de la

perspectiva de los
procesos internos.

122




Entrega e
implementacién de

Se redne al equipo de la gerencia de
clinicas en el salén de reuniones para
hacer entrega a cada unidad de los

1291 los indicadores de la icr;dilcadores de gestién dela perspectiva
perspectiva de l0s e los procesos internos y asi de esta
procesos internos, | manera explicar el proceso de
implementacion de los indicadores por
medio de una exposicién a cargo del
gerente del proyecto
Se redne al equipo de la gerencia de
Induccion de uso de | clinicas en el salén de reuniones para
1290 los indicadores de la realizar una induccion de como usar los
B perspectiva de los indicadores entregados y se realizan
procesos internos. diferentes pruebas con datos anteriores
esta actividad esta a cargo del gerente
del proyecto
Acta donde los
involucrados aceptan el
1293 conocimiento y usos de los
o indicadores de la
perspectiva de los
procesos internos.
Implementacion de
193 los indicadores de la
- perspectiva del
cliente.
Se retne al equipo de la gerencia de
Entrega e clinicas en el salon de reuniones para
implementacion de | hacer entrega a cada unidad de los
1.2.3.1 los indicadores de la | indicadores de gestion de la perspectiva
perspectiva del del cliente y asi de esta manera explicar
cliente. el proceso de implementacién de los
indicadores por medio de una exposicion
a cargo del gerente del proyecto
Se reune al equipo de la gerencia de
Induccion de uso de | clinicas en el salén de reuniones para
los indicadores de la | realizar una induccién de como usar los
1232 perspectiva del indicadores entregados y se realizan
cliente. diferentes pruebas con datos anteriores
esta actividad esta a cargo del gerente
del proyecto
Acta donde los
involucrados aceptan el
1.2.3.3 conocimiento y usos de los
indicadores de la
perspectiva del cliente.
Implementacion de
los indicadores de la
124 i
perspectiva
financiera.
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Se retne al equipo de la gerencia de

Entrega e clinicas en el salon de reuniones para
implementacion de | hacer entrega a cada unidad de los
1.2.4.1 los indicadores de la jindicadores de gestion de la perspectiva
perspectiva financiera y asi de esta manera explicar
financiera. el proceso de implementacion de los

indicadores por medio de una exposicion
a cargo del gerente del proyecto

Se reudne al equipo de la gerencia de
Induccion de uso de | clinicas en el salon de reuniones para
12492 los indicadores de la |realizar una induccion de cdmo usar los
24 perspectiva indicadores entregados y se realizan
financiera. diferentes pruebas con datos anteriores
esta actividad esta a cargo del gerente
del proyecto

Acta donde los
involucrados aceptan el
1243 conocimiento y usos de los
indicadores de la
perspectiva financiera.

Se reline a los involucrados en el saléon
de reuniones para realizar una
evaluacion de los resultados de la

1.3.1 iﬁ}ﬁ:ggﬂ de implementacion del cuadro de mando
integral una vez cumplidos los primeros
10 dias habiles del manejo de los
indicadores
Sugerencias y Se relinen los involucrados para realizar
132 ajustes del cuadro sugerencia y ajustes al cuadro de mando
de mando integral integral , estos cambios deben ser
aprobados por la gerencia general
Acta de documentacion del
133 proceso de implantacion
e del cuadro de mando
integral
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ANEXO 6
RECURSOS DE LAS ACTIVIDADES DEL PLAN DE IMPLANTACION
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ldentificador

Paquete de Trabajo

Recursos Didacticos

Recursos humanos

11

Definicion y comunicaciéon de
aspectos previos

Saldn de reuniones de la corporacién,
computador, proyector, acta donde los
involucrados aceptan el conocimiento del
concepto estratégico y 1os objetivos de la
organizacion y boligrafo

Gerente general, gerente de
clinicas y el equipo de la
gerencia de clinicas

Definicion y comunicacion del
concepto estratégico de la
organizacion

Salén de reuniones de la corporacién,
computador, proyector

Gerente general, gerente de
clinicas y el equipo de la
gerencia de clinicas

Definicion y comunicacién de los
objetivos de la organizacion

Salén de reuniones de la corporacién,
computador, proyector

Gerente general, gerente de
clinicas y el equipo de la
gerencia de clinicas

HITO: Acta de los involucrados
donde aceptan el conocimiento del
concepto estratégico y los objetivos

de la organizacion

Saldn de reuniones de la corporacién,
boligrafo y acta donde Ios involucrados
aceptan el conocimiento del concepto
estratégico y los objetivos de la
organizacion.

Gerente general, gerente de
clinicas y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.2.1

Implementacion de los indicadores
de la perspectiva de formacion y
crecimiento.

Salén de reuniones, computador,
proyector, ejemplo de uso de indicadores
de la perspectiva de formacion y
crecimiento impresos, listado de
indicadores de la perspectiva de
formacion y crecimiento impreso,
boligrafo y acta de aceptacion de
conocimientos y usos de los indicadores
de la perspectiva de formacion y
crecimiento.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.2.1.1

Entrega e implementacién de los
indicadores de la perspectiva de
formacion y crecimiento.

Saldn de reuniones, computador,
proyector, listado de indicadores de la
perspectiva de formacién y crecimiento
impreso.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.21.2

Induccién de uso de los indicadores
de la perspectiva de formacion y
crecimiento.

Salén de reuniones, computador,
proyector, ejemplo de uso de indicadores
de la perspectiva de formacion y
crecimiento impresos.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas
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1.2.1.3

Acta donde los involucrados aceptan
el conocimiento y usos de los
indicadores de la perspectiva de
formacién y crecimiento.

Salén de reuniones, boligrafo, acta de
aceptacion de conocimientos y usos de
los indicadores de la perspectiva de
formacion y crecimiento

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.2.2

Implementacion de los indicadores
de la perspectiva de los procesos
internos.

Salén de reuniones, computador,
proyector, ejemplo de uso de indicadores
de la perspectiva de los procesos internos
impresos, listado de indicadores de la
perspectiva de los procesos internos
impreso, boligrafo y acta de aceptacion
de conocimientos y usos de los
indicadores de la perspectiva de los
procesos interncs.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1221

Entrega e implementacion de los
indicadores de la perspectiva de los
procesos internos.

Salén de reuniones, computador,
proyector, listado de indicadores de la
perspectiva de los procesos internos
impresos.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.2.2.2

Induccidén de uso de los indicadores
de la perspectiva de los procesos
internos.

Salén de reuniones, computador,
proyector, ejemplo de uso de indicadores
de la perspectiva de los procesos internos
impresos.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.2.2.3

Acta donde los involucrados aceptan
el conocimiento y usos de los
indicadores de la perspectiva de los
procesos internos.

Salén de reuniones, boligrafo, acta de
aceptacion de conocimientos y usos de
los indicadores de la perspectiva de los
procesos internos

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas
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1.2.3

Implementacion de los indicadores
de la perspectiva del cliente.

Saldn de reuniones, computador,
proyector, ejemplo de uso de indicadores
de la perspectiva del cliente impresos,
listado de indicadores de la perspectiva
del cliente impreso, boligrafo y acta de
aceptaciéon de conocimientos y usos de
los indicadores de la perspectiva del
cliente

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.2.3.1

Entrega e implementacion de los
indicadores de la perspectiva del
cliente.

Salén de reuniones, computador,
proyector, listado de indicadores de la
perspectiva del cliente impresos.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1232

Induccién de uso de los indicadores
de la perspectiva del cliente.

Saldn de reuniones, computador,
proyector, ejemplo de uso de indicadores
de la perspectiva del cliente impresos.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.2.3.3

Acta donde los involucrados aceptan
el conocimiento y usos de los
indicadores de la perspectiva del
cliente.

Salén de reuniones, boligrafo, acta de
aceptaciéon de conocimientos y usos de
los indicadores de la perspectiva del
cliente

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.2.4

Implementacién de los indicadores
de la perspectiva financiera.

Salén de reuniones, computador,
proyector, ejemplo de uso de indicadores
de la perspectiva financiera impresos,
listado de indicadores de la perspectiva
financiera impreso, boligrafo y acta de
aceptacion de conocimientos y usos de
los indicadores de la perspectiva
financiera.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.2.4.1

Entrega e implementaciéon de los
indicadores de la perspectiva
financiera.

Salén de reuniones, computador,
proyector, listado de indicadores de la
perspectiva financiera impresos.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.2.4.2

Induccién de uso de los indicadres
de la perspectiva financiera.

Salén de reuniones, computador,
proyector, ejemplo de uso de indicadores
de la perspectiva financiera impresos.

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas
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Acta donde los involucrados aceptan
el conocimiento y usos de los
indicadores de la perspectiva
financiera.

Saldn de reuniones, boligrafo, acta de
aceptacion de conocimientos y usos de
los indicadores de la perspectiva
financiera

Gerente de clinicas, gerente
de proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.3

Evaluacion del cuadro de mando
integral

Salon de reuniones, boligrafos, encuesta
de resultados, libro de sugerencias v libro
de ajustes al cuadro de mando integral

Gerente general, Gerente de
clinicas, clientes, gerente de
proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.31

Evaluacidon de resultados

Saldn de reuniones, boligrafos y encuesta
de resultados

Gerente general, Gerente de
clinicas, clientes, gerente de
proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.3.2

Sugerencias vy ajustes del cuadro de
mando integral

Saldn de reuniones, boligrafos, libro de
sugerencias y libro de ajustes al cuadro
de mando integral

Gerente general, Gerente de
clinicas, clientes, gerente de
proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas

1.3.3

Acta de documentacién del proceso
de implantacion del cuadro de
mando integral

Saldn de reuniones, acta de
documentacion del proceso de
implantacion del cuadro de mando
integral y boligrafos

Gerente general, Gerente de
clinicas, , gerente de
proyectos y el equipo de la
gerencia de clinicas
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