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RESUMEN

La presente investigacion se origina de una iogamte personal durante mi
asistencia a la Maestria en Administracion de Negodencidon Recursos
Humanos, ya que al ser funcionaria de la Direcdddavincial de Salud de
Manabi me preguntaba si: La Evaluacion del Desempeéé los Empleados del
Area Central de la Direccion de Salud habiataéecsu productividad en el afio

2008.
A partir de ahi estructure mi tesis en seis ot cuyo contenido es:

En el capitulo | determiné el tema, analice elbfmma, los objetivos y

justificacion.

El marco tedrico o capitulo Il encierra una dgmsén general, antecedentes,
objetivos, servicios vy técnicas aplicadas enil@d2ion Provincial de Salud de
Manabi durante sus afios de vida institucional. A&mo, entre en materia
analizando la evaluacion del desempefio de la €eade Salud de Manabi, a
través de los siguientes indicadores: capacitacgBryicios institucionales

brindados a la colectividad, evaluacién del desémpe ventajas tanto para el

empleado, mandos medios e institucién.

En el capitulo tercero encierra el disefio metagglotb que apliqué durante el
desarrollo investigativo de la presente muestrans@ode tipo de investigacion,

poblacién, universo, métodos y técnicas aplicadas.

En el capitulo IV  encierra entrevistas realiza@alos obreros, directivos,

empleados de la Direccion de Salud de Manabi, antaliel cual determine



puntos interesantes y transcendentes del areaatleaen del desempefio de los
funcionarios de la Direccion de Salud de Manalgjualmente llegue a comprobar

la hipétesis planteada de manera afirmativa.

El quinto capitulo encierra una propuesta de dtgm@n que comprende
nombre, area de injerencia, objetivos, importanfai@nciamiento y evaluacién
de la misma; todos estos elementos necesarrascpatalizar la alternativa y
finalmente la sexta parte encierra las conclusioyesecomendaciones que se
originan del presente trabajo, a continuaciorrsaientran los graficos, como

sustento y fuente informativa de la tesis.



SUMARY

The present investigation stems from a personatourefor my attendance at the
Masters in Business Administration Human Resouncestion as being an
official of the Provincial Health Directorate Marialwondering if: Performance
Evaluation of Employees in the Central Area He8ltfectorate had affected their

productivity in 2008

From this structure my thesis in six chapters, Whieads: Chapter | determined
the issue, analyze the problem, objectives andfigston. The theoretical or
Chapter Il contains an overview, background, objest services and techniques
applied in the Provincial Health Directorate of Man during his year sof
institutional life. Likewise, among in analyzingetiperformance evaluation of the
Health of Manabi, through the following indicatorsining, institutional services
provided to the community, evaluating the perforosarand benefits to the

employee, managers and institution.

The third chapter contains the methodological deday the development of
research applied to this sample. Consists of saskarch, population, universe,
methods and techniques applied. Chapter IV contiitesviews with workers,
managers, employees of the Health of Manabi, irchvipioints of interest and
determine the assessment area transcendent pemferofofficials of the Health

of Manabi. Also get to test the hypothesis raisetthé affirmative.

The fifth chapter contains a proposal for trainithgt includes name, area of
intervention, objectives, importance, funding anehleation of it, all these

elements necessary to crystallize the alternatind,finally the sixth part contains
the conclusions and recommendations arising fraswlork, then there are the

graphics such as livelihood and source of infororatf the thesis



INTRODUCCION

El tema objeto de la presente investigacion nomiperconocer de una manera
integral la estructura operativa y administrative gtiene la Direccion Provincial

de Salud de Manabi.

Entidad publica con presencia en toda la geogmbsincial manabita, a través
de sus 12 Areas de Salud y con un Recurso Hundmaproximadamente de

1.500 personas entre personal con hombramiertotyatado.

La evaluacién del desempefio y sus efectos en tuptividad en el afio 2008,
nos permite visualizar un conocimiento del Reclismano en esta area tan

sensible de la administracion publica.

En la Planta Central laboran 155 personas, entngatados y de planta, de los
cuales 80 funcionarios estan en un promedio ddi@8 de antigliedad laboral, en
quienes se determina que los resultados de laamidiudel desempefio poseen
criterios de experiencia y conocimientos, con cajaacde adquirir y poner en
practica las nuevas tendencias del manejo admatngt y operativo, con el fin
de elevar los indices de productividad instituciomge tanto se necesita en las

entidades publicas.

La prestacion de servicios y el desarrollo de toldasentidades publicas y
privadas siempre estara sujeta al desenvolvieneldosilRecursos Humanos que
posee, en consecuencia la tematica que determpiaretie capacitacion a segquir,

sera el resultado final que pondremos a considerade las Autoridades que



conforman el cuerpo directriz de la Direccion Pnoial de Salud de Manabi, el
publico que demanda sus servicios y ciudadaniaesergl, quienes esperan una
mejor respuesta a sus demandas, necesidades gigeyie oferta esta entidad

gubernamental.



CAPITULO |

1. PROBLEMA

1.1. TEMA

LA EVALUACION DEL DESEMPENO DE LOS EMPLEADOS DEL ARA
CENTRAL DE LA DIRECCION DE SALUD DE MANABI, Y SUS EECTOS
EN LA PRODUCTIVIDAD DURANTE EL ANO 2008.

1.2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.2.1. CONTEXTUALIZACION

Una de las instituciones gubernamentales que psastaervicios a la colectividad
manabita es la Direccién Provincial de Salud, lama que se preocupa por la
salud integral de los miembros de la comunidad ipoied y cuya dependencia
principal se encuentra ubicada en la ciudad deotejb en las calles Rocafuerte

entre 12 de Marzo y Eloy Alfaro.

La funcibn que desempefia este organismo merata especial y mayor
atencion de parte del estado ecuatoriano por cudedarrolla una labor social
que trata de satisfacer las necesidades mésages de nuestro pueblo. Es por
esta razén que en cierta forma decidi "rescatata einstitucion del ostracismo

en el qué opera haciéndola  participe pdedente trabajo investigativo.

La gran importancia que reviste el tema planteadaca en el hecho de que éste
se basa fundamentalmente en dos puntos; el adratiisty el financiero. En el
primero de los casos, es indispensable sefalarlgbeen desempeiio de una
organizacion depende de una medida considerablendekjo eficiente de la
funcién administrativa y se constituye en el efaanancomunado de todas las

areas que componen su estructura organizacionglezmdo por la labor que



realizan los ejecutivos hasta culminar con el falme los empleados y los
obreros, y al referirnos a la Direccion Provindel Salud de Manabi (y su planta
principal en Portoviejo) no es la excepcion, puegte dada la complejidad de la
actividad administrativa moderna, dicha instituci@guiere de la aplicacion
correcta y eficaz de los programas administratignslos que se contemplan
determinadas normas, reglas técnicas y métodosdeguaecutarse a cabalidad,
cumpliran por un lado con uno de los objetivos prigs para la cual se cred, que
es la de atender las necesidades que precisa lan@ad manabita, sobre todo en
lo que se refiere al trato directo con las persqeapecialmente la de escasos
recursos econdémicos) que necesitan los servicioxagla una de las areas
operativas; y por el otro, permitan al recurso humnaue laboran en esta
dependencia ejercer un verdadero rol protagonicel elesenvolvimiento de sus
labores cotidianas. Para ello, es imperiosa lasidag de efectuar revisiones
periédicas que verifiquen el cumplimiento des la tareas a ellos
encomendadas y con esto realizar una eiélugoherente que esté en
capacidad de determinar el desarrollo o edtroceso en cuanto al manejo

administrativo de este organismo.

Evidentemente, la funcion administrativa es sumadené@mportante dentro del
desarrollo de esta institucion, por lo que result@rescindible determinar el
grado de influencia que ha tenido esta actividdulestos resultados de la gestion
gue despliega este organismo publico, y con etiminen el mejoramiento de sus
acostumbradas actividades.

1.2.2. ANALISIS

La Direccion de Salud de Manabi, con la finalidadpdestar un mejor servicio
social a la poblacién, ha distribuido su sistemadiainistracion en areas, siendo
la ciudad de Portoviejo, de donde se toman losafimentos y estrategias para

poder atender al publico en general.



La prestacion de servicio y desarrollo de las timsitbnes publicas y privadas esta
sujeta al desenvolvimiento del recurso humano qpseqy esta administracion
publica durante todos los afios ha venido dejandohoque decir, pues el
accionar politico define puestos de trabajo a p&xsoque no tienen la
capacitacion ni el adiestramiento para cumplir esas funciones, lo que permite
que la prestacion de servicios publicos sea defigieen ciertos sectores:
educacion, finanzas, instituciones de desarrollovipcial y seccional, y en
especial en al area de salud; frente a esta rdaldaservidores publicos de la
Direccion de Salud que suman un total de 1413 passen los Ultimos afios han
venido siendo capacitados en areas que contribaly®ejor desenvolvimiento de
la prestacion de servicios de esta institucion,haumas acogerse al sistema de
modernizacion que se expresa en la ley de Modainizalel estado, publicada en
diciembre de 1993.

Cabe indicar que dentro de este recurso humandeexB0 empleados con
nombramiento que pertenecen a la LOSSCA y 32 wdbags amparados por el
Cddigo de Trabajo, ademas de personal contrataddacdinalidad de apoyar

programas de salud y del propio financiamiento ces\ta Autogestién que se ha
mantenido en esta dependencia.

La salud como servicio social que entrega el gabiedemanda de actividades
operativas, lo cual hace que deba contar con woparidéneo y que en forma
permanente reciba capacitacion y adiestramientn.eSte antecedente, el recurso
humano a pesar de haber recibido varios cursosnaeas, conferencias que en
mucho casos han sido dictados por organismos tedascomo el Colegio de
Médicos, de Enfermeras, Economistas, etc., afettaee@urso humano no
profesional y a muchos profesionales que no sdiadds a colegio alguno, lo que

determina que la prestacion de servicio se vuaklrzevable.



1.2.3. FORMULACION DEL PROBLEMA

¢La adecuada evaluacion del desempefio de losamopldel Area Central de la
Direccion de Salud de Manabi afectara en la Proddatl dentro de los servicios
gue proporcionan a la poblacion Manabita?

1.2.4. PREGUNTAS DIRECTRICES

1. ¢Con qué frecuencia se realizan evaluaciones fanognarios, empleados y

obreros de la D.S.M.?

2. ¢Cual es el proceso de evaluaciéon que se sigue?

3. ¢Los procesos de evaluacion efectuados en la D.Bavl. permitido el

mejoramiento de los servicios que se brinda alipdlgn general?

4. ¢La evaluacion realizada a los funcionarios, endpled obreros de la D.S.M.

han logrado la especializacion del recurso humariasdiferentes areas?

5. ¢Los niveles de productividad que se presentanstnimestitucion son los

adecuados?

6. ¢Se considera necesario que para él incrementa @eotluctividad en la

D.S.M. se implementen programas de adiestramien&pgcitacion?

7. ¢Los directivos de la institucion consideran qua adecuada y constante
evaluacion permitiran a corto plazo elevar los degide productividad del

personal de la institucién?



1.2.5. DELIMITACION

1.25.1. CAMPO

El campo donde desarrollaré la investigacion égatinistrativo — Econémico.
1.25.2. AREA

Evaluaciéon del desempefio del personal

1.2.5.3. ESPACIAL

El presente trabajo se llevard a cabo exclusivanentlas dependencias de la
Direccion de Salud de Manabi, que es el sitio daelencuentran las areas de
trabajo, lo cual permitirA observar la realidad &n que respecta al
desenvolvimiento del personal de este organismo.

1.2.5.4. TEMPORAL

El periodo de analisis sera el afio 2009 y espemurtar la presente investigacion
en un periodo no mayor a seis meses, a partir dprlzbacion del Proyecto de
Tesis.

1.3. OBJETIVOS

1.3.1. OBJETIVO GENERAL

Hacer un estudio de la evaluacién del desempefiosdempleados del Area

Central de la Direccion de Salud de Manabi y lestes en la productividad de

esta institucion.



1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Precisar la frecuencia con que se realizan lasiag@nes en la D.S.M.

» Constatar cual es el proceso de evaluacion quglisa an la institucion.

» Comprobar si los procesos de evaluacion efectuag@iosesultado positivos o

negativos.

» Indagar si los niveles de productividad han sidec@fdos por las

evaluaciones.

» Consultar si se considera necesario que pararelnmento de la productividad

se implementen programas de adiestramiento y dapaxi para el personal.

» Presentar una propuesta a la institucion segun résltados de la

investigacion.

1.4. JUSTIFICACION

La seleccion de este proyecto de tesis surge ceswtado de la investigacion
realizada en las dependencias de la Direccionifiial de Salud de Manabi,
como una institucién del sector publico que tiendtiples problemas para la
ejecucion de los diversos programas en favor deniesnbros de la comunidad

provincial con el escaso presupuesto asignadol gstado ecuatoriano.

El tema de investigacién estara dirigido entoneesegalizar un andlisis de las
actividades de atencion al publico, administragviinancieras por ser funciones
que representan un papel vital dentro de acoplamamesta institucion. Ademas
de aquello, el presente trabajo también reflejauslidad en los siguientes

aspectos:



Primero estéa el aspecto ACADEMICO, como reflejdadormacion recibida a lo
largo de estos dos afios y se materializa en egiajdr investigativo, que es la
expresion de un connotado aporte a la universidael jmanera muy particular al
Instituto de Postgrado de la ULEAM.

Sin duda alguna, uno de los aspectos determingotesbalizan la investigacion
lo constituye el ADMINISTRATIVO puesto que se llegaa todas las areas que
conforman la estructura organizativa de la insiiiugue se esta investigando con
el propésito de emitir comentarios acerca del nwarsgministrativo de este

organismo.

Otro aspecto importante que esta intimamente digadn este trabajo
investigativo es el FINANCIERO ya que se van a izaaallos desajustes que
ocasiona en la institucion los escasos recursasdiaros que provee el gobierno
para satisfacer sus necesidades, en lo que a saluefiere, de la comunidad
manabita; y al mismo tiempo establecer las alteratcon que cuenta este
organismo en el campo financiero para superar iscque ocasionan estos

desajustes.

Otro aspecto que es concluyente en esta invegiigath constituye el

ECONOMICO, ya que esta institucion evidentementenéoparte de un sistema
econdémico y son de constante preocupacion lasigaslitecondmicas del
gobierno, la marcha de los planes de desamaltional, las medidas de orden
impositivo, y todas aquellas situaciones que determinado momento puedan

afectar a este organismo.

El aspecto SOCIAL es vital y juega un papel protacp dentro de este trabajo
investigativo, puesto que esta institucion deskrroha labor de tipo social que
ciertamente beneficia a la comunidad manabitavédrde los diferentes servicios

de salud que ofrece en las distintas areas queriaanen.



El aspecto POLITICO y LEGAL no se puede pasar [@to ya que se esta
pendiente de los cambios en el orden politico gafisjue influyen mucho en el

futuro de este tipo de instituciones.

El proceso que conlleva la elaboracion de la tesra reflejado sus frutos al
consolidar, por un lado, la obtencién del titulopestgrado y por otro, implica
beneficios institucionales, y de la UniversidaddaakEloy Alfaro de Manabi para
las qué quedara a su disposicion un trabajo quejaefodo el esfuerzo y la

evidencia de que en él se encuentra plasmadanteaéidn recibida.



CAPITULO I

2. MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES INVESTIGATIVOS

2.1.1. ANTECEDENTES GENERALES DE LA DIRECCION
PROVINCIAL DE SALUD DE MANABI.

Con el proposito de comprender mejor la situacigina del sistema de servicios
y facilitar la conceptualizacién de la mision yigis de politica de la Direccion
Provincial de Salud de Manabi, es conveniente gueaga una breve descripcion

historica de los antecedentes bajo los cualessafuenta esta institucion:

La Direccién de Salud de Manabi, tuvo su origema@am Hospital adscrito a la
Junta de Beneficencia de Manabi, la misma que reeda siendo Gobernador el
sefior Joaquin Loor, segun decreto legislativo dele9agosto de 1887. El
mantenimiento de esta casa de salud se lo realccabfondos que provenian del
cobro de los impuestos del aguardiente y de lodd®mue recaudaba la Junta de
Beneficencia. A dicha casa asistencial posteriotensa le denominara "Hospital
de la Caridad" pues los enfermos que alli se eralmart eran asistidos por las

llamadas Hermanas de la Caridad.

No fue sino hasta el 4 de Enero de 1914, fechaaué se logré inaugurar el
"Hospital Civil de Portoviejo" ,, funcionando en etlificio San José de la ciudad
de Portoviejo. Junto a este hospital que era adiraio por la Junta Central de
Asistencia Social, dicha Junta fundo después tspitales mas en las ciudades
de Manta, Bahia y Chone, los cuales tenian lazesafin de acciones de
recuperacion de la salud como su objetivo primardia

Avanzando en el tiempo, ya por el afio de 1964 ahsiciaparicion en Portoviejo
el Programa Integral de Salud de Manabi, mas cdaaxmo PISMA, el cual era
un programa piloto en nuestro pais, cuyas acciagstaban dirigidas a la

Promocién, Fomento y Prevencion de la Salud. Bsigrama estaba auspiciado



por el Gobierno Nacional del Ecuador, la UNICEF § Organizacion
Panamericana de la Salud (OMS-OPS): EL GobiernaoNatcse encargaba del
pago de los Recursos Humanos que participaran progtama administrativos,
meédicos, odontdlogos, enfermeras, etc.), a la URIAE correspondio el
equipamiento para las Unidades, y la OMS-OPS s dgizargar de la asistencia
para la capacitacion en Salud Publica en el extarla vez de brindar la asesoria

técnica necesaria en todos los programas.

Tres afios después, precisamente el 6 de junioGie irBediante decreto supremo
No. OB4, se crea el Ministerio de Salud Publicaequa través del Cédigo de
Salud formula el Plan de Medicina Rural en 1970apagédicos, odontblogos,
enfermeras y obstetrices con la correspondientsigioa de velar por la salud del
pueblo ecuatoriano. Una vez creado este Ministev®ohospitales de Portoviejo,
Manta, Bahia, Chone y el PISMA pasaron a dependerctdmente del

mencionado organismo, al igual que las deméas CdsasSalud, Centros,

Subcentros y Puestos de Salud de nuestra prowndel pais, incorporandose
para el Ministerio de Salud Publica la Asistencigi8l de todos los hospitales
como patrimonio respectivo desde el afio 1972 fipaées del afio 1973 se integra
también la Liga Ecuatoriana Antituberculosa (LEA) las servicios de

dependencia como patrimonio a la institucion.

Posteriormente, con el objetivo de conformar lai®egle Salud de Manabi, se
fusionaron la Asistencia Social y el PISMA en untadJnidad Administrativo-
Financiera, que después se llamaria Jefatura dd,3a&lgun Decreto publicado en
el Registro Oficial No. 784 del 7 de abril de 19p&ra después en el afio 1982
elevarse a la categoria de Direccion ProvincialSatud de Manabi mediante
acuerdo Ministerial No. 412 de ese mismo afo.

Luego en el afio 1983, el Presidente de la Repulsprabd el Manual de

Programacion Local Integral de Salud.
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En el afio 1985, el Ministerio de Salud Publica Ifmente ejecuta las primeras
actividades de regionalizacion, organizando cadaipcia en areas de salud, en
14 cantones de 7 provincias; se dieron pasos iamed para desarrollar
actividades de programacion local integral de saliattro de la regionalizacion

de servicios.

En 1989, el Ministerio de Salud Publica dicté urcrdeo, regionalizando los
servicios de salud y se inici6 la descentralizacggonOmica y algo de
descentralizacion administrativa. Se la establexio7 provincias, incluyendo
Manabi, en donde se puso en ejecucion la EstratgisSalud Familiar y

Comunitaria.

“A partir de febrero 27 de 1991 segun consta eRegjistro Oficial publicado en
esta fecha., se integra a la Direccion de Saludaleabi, el Servicio Nacional de
Erradicacion de la Malaria y Control de VectoreBIEM), como una institucion

de apoyo en los servicios, mas no el recurso huntano

2.1.2. FINALIDADES Y OBJETIVOS DE LA DIRECCION PROV INCIAL
DE SALUD DE MANABI.

La mision de la Direccion Provincial de Salud denlllai es brindar el apoyo
técnico y los recursos necesarios para garanteamplantacion, desarrollo
progresivo y funcionamiento de las areas de saludupervisar y evaluar

permanentemente su operacion y gestion.

El cumplimiento de esta mision requiere el fortaeento técnico y
administrativo del nivel provincial (constituido mpt¢a Direccion de Salud de
Manabi y el Hospital Provincial General que en est es el Hospital Regional
de Portoviejo) y la reorientacion de su organizagidunciones, pero sobre todo
el involucramiento y compromiso de todo su persoslla resolucion de
problemas que no puedan ser resueltos en las areas.

1/Direccién de Salud de Manabi, Dra. Iris M. Mendoz a Avilés; Directora Provincial de Salud de
Manabi; 2007.
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En relacién con la mision descrita, la Direcciomviicial de Salud de Manabi
debe cumplir en el dmbito de su respectiva jur@dic con las siguientes

finalidades y objetivos:

X/

% “Conocer y analizar la situacion de salud de lalgmbn para desarrollar

el Plan Provincial de Salud de la provincia de Mdna

% Asignar a las areas de salud, de acuerdo a prilm$jalos recursos

indispensables para su implantacion y sostenimiento

% Apoyar el desarrollo de los recursos humanos dérkas en los, campos
técnico - cientifico y gerencial.

s Formular el plan y presupuestos provinciales quesaiden y apoyen los
planes de las areas; de salud de su jurisdiccion.

% Supervisar y evaluar en forma sistematica a Ikagas de salud y

hospitales de su jurisdiccion.

+« Coordinar con otras instituciones y organismos aedsy desarrollos
sociales, publicos y privados de la provincia,déirdcion de actividades y
la asignacion de recursos orientados al mejoramidet la salud de la
poblacion.

% Descentralizar en las areas el manejo de los sast@mministrativos que

permitan una gestion y operacion autosuficientes.

s Velar porque el micro y macro ambienteantengan adecuadas

condiciones de higiene y salubridad.

12



s Promover, regular y evaluar la participacion de aarfgmos no
gubernamentales (OMG), organizaciones de la comadnig sector

privado, en la gestion y operacion de los servidmsalud.

% Difundir en la poblacion en forma permanente, can@ntos basicos
sobre el cuidado de la salud individual, familiazgfectiva, promoviendo
la demanda por los servicios, y orientandola pérecones de salud

emergentes’

Indudablemente, estos son los objetivos que comsaleni juicio, como los mas
importantes dentro de la labor que tiene que dgapleonstantemente la

Direcciéon de Salud de Manabi.

2.1.3. SERVICIOS QUE BRINDA A LA COMUNIDAD LA DIREC CION
PROVINCIAL DE SALUD DE MANABI

Parto del hecho que los pueblos del mundo lograsies 6ptimos de crecimiento
y desarrollo socioecondmico en relaciéon directa aaud, ya que una poblacion

con deficiencia de salud tiene pocas posibilidaledesarrollarse.

Puedo deducir con absoluta certeza entonces cauénesstucion publica presta un
servicio que es de significativa importancia parastra comunidad, mejor adn si
tomamos en cuenta que estos servicios de saludid@armistoricamente gratuitos
para toda la poblacibn manabita y en especial pauellos de escasos recursos

econdmicos.

Recordemos que la Direccion Provincial de SaludVdmabi es el ente rector
encargado de la promocion, facilitador, normalizadoe garantiza de manera
equitativa la provision y atencién descentralizadolos servicios de salud en
todas las areas de la Salud manabita (DPSM), pgreesar las politicas y

estrategias a efectos de promocionar servicioslde snediante programaciones,

2/Manual Operativo Direccién de Salud de Manabi; Afo 2008 13



en conjunto con otros sectores sociales para loemele nuestra colectividad, de
ellas dependen las Unidades Operativas, quieneanseerten en las herramientas
principales para ofrecer salud con equidad a losalmitas, aplicando el Plan
Regional de Salud, en donde se habla de las gelaetas, de la provincia, sus

recursos humanos y los financiamientos existentes.

Ahora bien, reflexionando sobre las prioridadesiaomates y los perfiles

epidemiolégicos, la Direccion Provincial de Salugl Manabi en las diferentes
areas de atencion a la salud de su jurisdiccidimdh un sinnimero de servicios,
a fin de llegar al grueso de la poblacion con uadosd bienes mas preciados del

ser humano: Salud = bienestar colectivo.”

2.1.4. TECNICAS APLICADAS POR LA DIRECCION PROVINCI AL DE
SALUD DE MANABI.

La Direccion Provincial de Salud de Manabi en sunafe precautelar la salud de
los manabitas ha implementado los denominados f&muas Técnicos de Salud”.
Estos programas estan contemplados en el fortakadionde la red de servicios
de salud en toda la provincia de Manabi, compréadeamente tres tipos:

Preventivos, de Fomento de la Salud y los de Atenigiédica.

Entre los programas preventivos se incluyen losatgrol de Tétanos, Tosferina,
Poliomielitis. Varicela, Parotiditis, etc. Constnbién dentro de los programas
de tipo preventivo aquellos que tienen que ver ebnControl de Lepras,

Prevencion y Control de Enfermedades de TransmiSgxual como el Sida, la
Blenorragia, Sifilis, etc. Control de enfermedaufeestinales como la Enteritis y
otras enfermedades diarreicas como la salmonejokistifoidea, etc., también

esta el programa para la prevencion y control dereredades respiratorias como
neumonia, influenza, gripe., angina estreploco¢cdicanquitis, enfisema, asma,

etc. Control de enfermedades degenerativas combiplartension arterial y

14
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diabetes mellitus, control de paludismo, control zd®nosis en enfermedades
como la rabia, leptospirosis, cistisercosis, etc.

Una vez expuestos aquellos programas de tipo piegegue lleva a cabo la
Direccion de Salud de Manabi, a continuacién aita® los Programas de
Fomento de Salud que mantiene esta institucionreEetlos constan las
Inmunizaciones y vacunaciones, nutricion y complamalimenticio materno —

infantil.

Dentro de los Programas de Atencion Medica estéideala atencion en consulta
ambulatoria en centros y subcentros de salud ytassExternas en Hospitales.

También se incluye la atencion del paciente hdggato.

“Por ultimo, en la labor que efectla la DirecciGouncial de Salud de Manabi
también se contempla la ejecucion de otros proggaromplementarios de salud,

entre los que destacamos:

- Programa de Saneamiento Ambiental:
Control de basura

Control y disposicion de aguas servidas (excretas)

YV V V

Control de insectos y roedores

- Programa de Control Sanitario:

+ Control de los establecimientos comerciales tiendestaurantes, hoteles,
moteles, etc.

¢+ Control de Clinicas privadas

+» Control de las Farmacias

«» Control de las Industrias

- Programas Odontologicos en los que se contemplanplogramas

escolares para la aplicacion de fluoruro anticaiks nifios.
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- Programas de Educacion para la Salud

% En estos programas los educadores se encargamdarkoharlas a
las personas acerca de la manera como deben pretegsalud
contra las enfermedadés”

2.1.5. EVALUACION DEL DESEMPENO DE LOS RECURSOS
HUMANOS DE LA DIRECCION PROVINCIAL DE SALUD DE MAN ABI

La evaluacion es una apreciacion sistematica yogea de las caracteristicas
personales y profesionales del empleado con resgeta institucion a la que
pertenece (en este caso, la Direccion de Saludatea), ademas permite medir

las cualidades personales, preocupacion, rendimientre otros.

El objetivo primordial de la Evaluacion en la Dicgn de Salud de Manabi es
colaborar en la obtencién de la méxima eficienotitucional, facilitando un
empleado mas capacitado a los Recursos Humanaged#igpone este organismo

publico.

En la Direccion de Salud de Manabi existen dife@emhodalidades para evaluar

el desempefio de su personal, a continuacion lasitiiaadas:

» Por el jefe superior inmediato del empleade Es el que en mejores
condiciones se encuentra para evaluar, porque eoalocolaborador y
puede emitir juicios concretos. La evaluacion meala por el Jefe
Superior inmediato economiza tiempo, es menos sastoLa
inconveniencia que puede presentar la misma epagee un porcentaje

de subjetividad por ser un solo criterio el quersgte.

16
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» Por un comité integrado port

a) Un analista del Departamento de Personal de lgucisn.
b) El Jefe inmediato del evaluado.
c) El Jefe superior del Jefe inmediato.

» Por un comité integrado por:

a) Un Analista de Personal
b) Jefe inmediato del evaluado

c) El evaluado

De acuerdo a las investigaciones efectuadas, Birdacion Provincial de Salud
de Manabi se ha podido detectar que la misma seeetma dentro del Sistema de
Clasificacion y de La Escala de Valoracion de Saeldel Sector Publico bajo la
ley de Servicio Civil y Carrera Administrativa plor que goza de los beneficios
establecidos en la ley antes mencionada, especigdnme que se refiere a la
Evaluacion, la misma que se ha venido practicarwlo el asesoramiento de
técnicos y especialistas de personal; para ellmseestablecido reuniones con los
diferentes Jefes Departamentales de Unidades yoBescen las qué se ha hecho
conocer de antemano la finalidad y el objetivo 8adtema de Evaluacion y
Seguimiento del personal; para qué luego cadaajefgue a sus subalternos la
calificacion anual de servicios, que sigue unalaspae va desde:

Excelente............cocoeiiiiiiiiii i E
MUY DUENO......iii MB
SatiSfactorio.........ccevi i S
DefiCiente. ......ov e D
Inaceptable...... ... I
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Se evalla la forma en que un individuo desempesifuleciones a él asignadas
durante el periodo tomado en consideracion, ypaddad que posee para asumir
funciones de mayor responsabilidad, porque no absaluto del individuo lo que
nos interesa, sino su accionar en el ambito derganizacion, dentro de las
finalidades para las cuales ha sido empleado, @atener esta informacién, se

observan tres parametros:

a) Desempefio en el trabajo.- AQui se ponen de manifiesto los
conocimientos, habilidades y experiencias en ehrdelfo del trabajo

asignado.

b) Competencia profesional.- La disposicion, capacidad, aptitud e

inclinacién para desempefar su funcién, y

c) Aptitud para el trabajo. - suficiencia e idoneidad en la ejecucion de sus

labores.

El proceso de evaluacion que se cumple en la Diederovincial de Salud de
Manabi se lo efectia a través de una ficha daaadibn anual de Servicios para
el personal que cumple funciones de Jefaturas, @idtrativo, Profesional y

Técnico.

Expuestos los detalles inherentes al proceso teqtie esta enmarcado dentro de
la Evaluacion y una vez presentados los formulagnsdonde se efectia la
calificacion Anual de Servicios, es necesario pregeen un cuadro estadistico el
namero de evaluaciones que ha efectuado la Direat#dSalud de Manabi de
acuerdo a los distintos niveles Jerarquicos exissesituacion que a continuacion

detallo.
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CUADRO N° 1

EVALUACIONES REALIZADAS AL RECURSO HUMANO DE LA
DIRECCION PROVINCIAL DE SALUD DE MANABI

PERIODO 2007 — 2008

NIVELES ANO | ANO | ANO
2007 | 2008 | 2009 CALIFICACIONES
CUALITATIVA | CUANTITATIVA
2007 | 2008 | 2009
N. ASESOR 2 1 3 E 132 | 141 | 196
N. ADMINISTRATIVO | 267 | 251 | 299 | MB 429 | 462 | 399
N. TECNICO 475 | 486 | 483 |S 184 | 140 | 185
N. OPERATIVO 32 24 38 D 31 19 41
2
TOTAL 776 | 762 | 823 776| 762 823
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GRAFICON° 1

EVALUACIONES REALIZADAS AL RECURSO HUMANO DE LA
DIRECCION PROVINCIAL DE SALUD DE MANABI.

B Serie 1
B Serie 2

Serie 3

2009

REPRESENTACION GRAFICA PORCENTUAL

FUENTE: DPTO. ESTADISTICAS D. S. M.
ELABORACION: AUTORA DE LA TESIS

De acuerdo a los datos que presento y cuya infodmaftié proporcionada
directamente por el Departamento de Estadisticta d@ireccion Provincial de
Salud de Manabi, podemos observar que esta inétitiia venido practicando
evaluaciones periédicas al personal que alli Ighpraas aun durante el periodo
tomado en consideracion para el andlisis, existiesudiamente una paridad en el
afno 2007 donde se efectuo la misma cantidad daasiahes en dos ocasiones al

personal de esta entidad publica.

Por lo tanto, puedo manifestar con absoluta certprala Direccion de Salud de
Manabi si cumple con la etapa de la Evaluacion,ocparte de la normatividad
empleada en la administracion del recurso humagrahdo con ello mayores

niveles de eficiencia en cuanto al servicio qustara la ciudadania manabita.
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2.1.6. CAPACITACION

Hablar del origen de la capacitacion en forma gdnes referirnos al hombre
mismo, a su existencia y naturaleza, pues en gipse ha estado manifiesta,
como cualidad natural la de mejorar su capacidaa ‘{s@r”’ y hacer por lo que se

puede aseverar que la capacitacién nace con elrbomb

Es precisamente este hecho el que da origen adgpioracion de la capacitacion
como elemento que permite mejorar la capacidadedelrso humano que labora
en la Direccién de Salud de Manabi, tanto paradhaimistracion como para el
personal operativo, procurando el crecimientotinsitbnal y la satisfaccion de los

manabitas.

Siendo la capacitacion sinénimo de educacion, eeste que ésta fomenta el
desarrollo y progreso de los pueblos, tanto egjasiactualmente se tiene una
conciencia mas clara y generalizada respecto dapacitacion como uno de los
instrumentos generadores de cambio y transformahieho este que no solo se
evidencia en el pensamiento y accion del elementoano que estd involucrado
directamente en las labores que efectla la DirecBitbvincial de Salud de

Manabi, sino también en el pensamiento de los gulsea través de los Planes

Nacionales de Desarrollo (hoy llamada agenda patesarrollo).

Tenemos que concebir a la capacitacion, de unarmankgral, en la que es
posible observarla dentro de una connotacion siédteanque refleja un avance
tedrico- practico considerable, todo ello a faval Bienestar de esta noble

institucion y para beneficio del recurso humano ajlidabora.
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2.1.7. PROGRAMAS DE CAPACITACION QUE SE EJECUTARON EN
LA DIRECCION PROVINCIAL DE SALUD DE MANABI DURANTE
PERIODO 2007 — 2009

La capacitacion institucional es una de las adidés mas trascendente ya qué a
través de ella se perfecciona a las personas eactasdades de su puesto de
trabajo, permitiendo la innovacion de conocimiengda aplicacion de métodos
modernos en cada una de las tareas desarrolladda Ppoeccion Provincial de
Salud de Manabi, lo que impulsa al recurso humalaopaestaciéon de un mejor

servicio a las personas que lo requieran.

El proceso de capacitacion al personal de la DidacProvincial de Salud de
Manabi se ha efectuado de acuerdo a sus positEidahto de los recursos
humanos, como de los recursos financieros, se laadd cursos, seminarios,
conferencias y charlas. (sin embargo, para mi tigeeson solamente tomé en
cuenta los cursos y seminarios por ser de mayooriapcia) en los distintos
programas o frentes de trabajo que posee la icgtituy en otros casos, personal
de la Direccion Provincial ha asistido a estosnt& auspiciados por otros
organismos, entre ellos estan la Contraloria Géerdeia Estado, Procuraduria
General del Estado, Ministerio de Salud PublicayiSie de Erradicacion de la
Malaria, Direccion Nacional de Personal, Supervivemnfantil, quienes han sido
los encargados de capacitar a determinado perquaral que realicen una
capacitacion bajo la caracteristica de “sujetostipligadores” dentro de la

poblacion.

Siendo la capacitacién un recurso de elemental ritapcia dentro del proceso

evolutivo de todas las instituciones, procedemosdetallar el programa de

capacitacion en base a Cursos y Seminarios quansdittado para el personal de
Direccion Provincial de Salud de Manabi durantgegiodo 2007 — 2009:
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CUADRO N° 2

CURSOS Y SEMINARIOS REALIZADOS
DIRECCION PROVINCIAL DE SALUD DE MANABI
ANO 2007
(EMPLEADOS Y TRABAJADORES)

Ne N° [ TIPO DE
NOMBRE DEL EVENTO FECHA INICIO | FECHA PARTIC | HO | EVENTO | ORGANIZADO
TERMI- I- - R
NACION PANTES | RA
S

SIST. WORD PERFECT-QPRO DH Ill — 10 — 07 Mm-14-07 |7 40 | CURSO COMPURENT
COMPUTACION
ADMINISTRACION FINANCIERA | VII — 30 — 07 VIl-1-07 |28 16 | SEMINAR | PROG.

10 SUPERVIV
SEMINARIO SOBRE VENTAS Y
MANIPULEO DE COMIDAS VIl - 13 - 07 VIl - 17 -07 | 19 16 | SEMINAR | MSP
CALLEJERAS 10
SEMINARIO SOBRE
SUPERVIVENCIA INFANTIL V —28-07 VI-03-07 |10 40 | SEMINAR | MSP

10
PREVENCION DEL SIDA/ETC VIl - 12 - 07 VIl-17-07 | 5 48 | SEMINAR | OTIDES

10
CURSO DE DOCUMENTACION Y | IX — 14 — 07 IX-18-07 |27 40 | CURSO OGE
ARCHIVO
SEMINARIO SOBRE IX —14 — 07 IX-23-07 |10 72 | CURSO PROG.
COMPUTACION SUPERVIV
INFECCIONES RESPIRATORIAS | X — 09 — 07 XI-12-07 |24 32 | SEMINAR | D.S.M
AGUDAS (IRA) 10
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PREVENCION DEL DENGUE Y Xl-11-07 XI-12-07 | 24 18 | SEMINAR | MALARIA
PALUDISMO 10
COMPORTAMIENTO Xl —09 - 07 Xll-13-07 | 40 40 | SEMINAR | DNP
ORGANIZACIONAL 10

SEMINARIO TALLER DE VIII - 05 - 07 VIII-08 - 07 | 15 32 | SEMINAR | DNP
SUBSISTEMA DE 10

CLASIFICACION DE PUESTOS

TOTAL 209 394

FUENTE: DPTO. ESTADISTICAS D. S. M.
ELABORACION: AUTORA DE LA TESIS
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DIRECCION PROVINCIAL DE SALUD DE MANABI

CUADRO N° 3

CURSOS Y SEMINARIOS REALIZADOS

ANO 2008- (EMPLEADOS Y TRABAJADORES)

No Ne TIPO DE
NOMBRE DEL EVENTO FECHA FECHA PARTICI- | HO EVENTO ORGANIZ
INICIO TERMI- PANTES | - ADOR
NACION RA
PREVENCION DE DROGAS | I11-21-08 | lll—27-08 12 50 | SEMINARIO | PROCURA
DURIA

CAPACITACION DE
EDUCACION SANITARIA VI-03-08 | VII—-07-08 40 40 | CURSO MSP
ACTUALIZACION EN
EDUCACION AMBIENTAL VIl —08-08 | VII—09-08 22 16 | SEMINARIO | MSP
ACTUALIZACION EN
DENGUE HEMORRAGICO | VIIl—03-08 | VIl —04 — 08 15 16 | SEMINARIO | MALARIA
COMPORTAMIENTO
ORGANIZACIONAL IV-—09-08 |IV-13-08 38 40 | SEMINARIO | DNP
TECNICAS DE
PROGRAMACION VIl —27 -08 | VIII- 01 - 08 7 40 | CURSO DNP
PLANIFICACION Y
PROGRAMACION DE X-23-08 |X-27-08 20 40 | CURSO MSP
EDUCACION Y
COMUNICACION DE X-30-08 | XI-01-08 17 24 | SEMINARIO | MSP
SALUD
TOTAL 171 266

FUENTE: DPTO. ESTADISTICAS D. S. M.
ELABORACION: AUTORA DE LA TESIS
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DIRECCION PROVINCIAL DE SALUD DE MANABI

CUADRO N° 4

CURSOS Y SEMINARIOS REALIZADOS

ANO 2009 - (EMPLEADOS Y TRABAJADORES)

NOMBRE DEL EVENTO FECHA INICIO | FECHA N° N° TIPO DE ORGA-
TERMI- PARTICI- | HO- NIZADOR
NACION PANTES | RAS EVENTO

ENFERMEDADES -12-09 [I-16 - 09 24 40 SEMINARIO | MALARIA

TRANSMITIDAS POR

VECTORES

ESTRATEGIA EDUCATIVAEN |V -10-09 V-14-09 20 40 SEMINARIO | MSP

SALUD MATERNA INFANTIL

CAPACITACION EN TECNICAS | VII — 04 — 09 VIl - 08 — 09 8 40 CURSO OTIDES

PEDAGOGICAS

PARA LA PREVENCION Y VII-12 -09 VII - 16- 09 40 40 SEMINARIO | DNP

CONTROL DE ETS/SIDA

INTEGRACION GRUPAL IX-18-09 IX—22 -09 40 40 SEMINARIO | DNP

INTEGRACION GRUPAL XI-11-09 XI-12-09 34 18 SEMINARIO | DEFENSA

CIVIL

PREVENCION DE DESASTRES | XI - 15— 09 X1-24-09 15 80 CURSO DNP

NATURALES

TOTAL 181 298

FUENTE: DPTO. ESTADISTICAS D. S. M.
ELABORACION: AUTORA DE LA TESIS
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CUADRO N° 5

CUADRO GENERAL ESTADISTICO
CURSOS Y SEMINARIOS REALIZADOS
DIRECCION PROVINCIAL DE SALUD DE MANABI
PERIODO 2007 — 2009

Ne N° DE Ne
ANOS CURSOS Y PARTICI- HORAS
SEMINARIOS | PANTES
2007 11 209 394
2008 8 171 266
2009 7 181 298
TOTALES 26 561 958

FUENTE: DPTO. ESTADISTICAS D. S. M.
ELABORACION: AUTORA DE LA TESIS




De acuerdo a la informaciéon que nos ha proporciodasl cuadros N° 3, 4 y 5,
podemos observar que en lo referente a la Capigeitda Direccion Provincial

de Salud de Manabi ha aprovechado los cursos yagns dictados por distintos
organismos gubernamentales y no gubernamentalasfiti@ndose con ello, el

personal que labora en la institucion.

Todos los eventos que se han efectuado en el tnaosadel periodo son
importantes, asi tenemos que en el afio de 200dr(c#a2) se capacitdé a 209

personas, repartidas en 3 cursos y 8 seminarios.

En el afio 2008 (cuadro # 3) se capacitaron, meziegd cursos y 5 seminarios, a
un nimero menor de participantes en lo que respEctdio anterior en total
fueron 171 personas pertenecientes a la institugjda estoy investigando, las

que se capacitaron en este afio.

Durante el afio 2009, (cuadro # 4) hubo un aumemtéa cantidad de asistentes a
los eventos de capacitacion, sumando en total H%opas, que estuvieron
presentes en 5 seminarios y dos cursos dictadadiy@sas instituciones.

Segun el analisis efectuado, sacamos como conelgsi® la Direccion Provincial
de Salud de Manabi ha planificado, organizado yuégelo eventos de

capacitacion dirigidos a las diferentes areas hlelsa

Cabe destacar que conforme a lo que manifiestaaglro # 5, se han capacitado
durante el periodo 2007 — 2009 un total de 561opass repartidas entre

empleados y trabajadores, con un promedio anubB8dgersonas capacitadas por
la Direccion de Salud de Manabi, una media de 30&shanuales y 9 eventos de
capacitacion divididos entre cursos y seminaricectehdos. Sin embargo, la
capacitacion siempre tiene que estar presentedssatrollo del hombre tanto en
el aspecto personal como laboral; ante tal sitmaegiamos en la obligacion de
manifestar que “todavia falta mucho por capacitda ®ireccion de Salud de
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Manabi”, porque la capacitacién en el hombre nyneade terminar debido a los

constantes avances que experimenta el mundo moderno

2.1.8. LA PRESTACION DE SERVICIOS DEL RECURSO HUMANO DE
LA DIRECCION PROVINCIAL DE SALUD EN MANABI

Frente a la Poblacion

El sector salud, dentro de la administracién pabdicuatoriana se reviste de suma
importancia, por cuanto va dirigido directamenta atencion de la poblacion que
es el principal recurso de produccion de bienesryigos dentro de la economia
y porque no decirlo es el principal medio de olgiel principio y el fin de un

todo.

El recurso que presta servicio dentro de la DSNtalternativas para mejorar
las condiciones de vida en el aspecto de saludo Bstio se efectia con el
asistencialismo externo, el mismo que contribuyemakgen de dependencia
tecnologica existente dentro de la prestacion decse del recurso humano de la
DSM, se inserta la variable medio ambiente del iswes decir tener un entorno
de aseo por ello se expresa “no es el hecho dpobee para mantener o no la

limpieza del medio” de aqui se origina el fenomdasalud/enfermedad.

La complejidad general del problema social ambligntde salud en la provincia
obliga a desarrollar un conocimiento mas profundo ld realidad socio

econdmico de la poblacion, por ello la prestaciérservicios del recurso humano
va dirigida en todo el entorno salubrista y mejdaar condiciones de vida de la
poblacion; desde esta perspectiva, la comprenstdta gproblematica de salud
colectiva en la provincia y de cada area, entrait@mocimiento del proceso de
desarrollo que se ha implantado por capacitar gsadir al recurso humano que

presta los servicios en esta institucion.
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Demanda de la Poblacion del Servicio de Salud

A nivel de la poblacion civil de los niveles de cmmcia alcanzados sobre la
problematica de salud han alcanzado notable crentmila jerarquizacion de los
problemas que la sociedad civil realiza en térmimogplios, no incluye la salud
colectiva si no personal, esto se debe a los prasdale subsistencia diaria, como
la satisfaccion de sus necesidades mas elemeataigsl de familia, la demanda
del servicio de salud entonces se vuelve mas efectiando la poblacién a través
de los medios de comunicacion logra conocer acsi@ubre prevenciones,
vacunacion y atencién de médicos especialistas @angarrestar epidemias o

enfermedades tradicionales.

Solamente un proceso agresivo de participacionadiada junto al recurso
humano de el DSM, permite superar problemas dedsglesde luego el

decrecimiento de la demanda del servicio a nivedsta institucion, pero si bien
es cierto que la situacion socio — econémica dmmaunidad, la falta de trabajo,
la conducta de la forma de vida del nucleo familiaobre todo el alto costo de la
atencion medica particular y los precios de la wiedi hacen que exista lo
contrario de lo indicado es decir se incrementddamanda de servicios de los

miembros de la comunidad en la DSM.

Todo lo expuesto conduce a la estratificacion dedatica en salud, se mantendra
una jerarquizaciéon de servicios, a los que la mfra accedera en forma
deferencial segun su condicion econdémica. Por idotano habrd un acceso
equitativo a todos los niveles del sistema de sahsdl la demanda previa a los
mecanismo de referencia y contra referencia eagrailveles poblacionales seran
limitados y persistira la descoordinacion entreslisin que se logre conformar
verdaderas redes de servicios por parte de la RSMsar que existe un sistema

de control previo y una planificacion estratégitaagional.

Estos procesos planificados no toman en cuentactibsrios demogréficos,

sociales o epidemiologicos en la identificacionlake principales patologias y de
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los grupos de alto riesgo, seguiran desarrollaniZssactividades en base a lo que
puedan ofertar los servicios de la DSM y no en ifitmale las necesidades y
demandas objetivas de la poblacion. No se apoyaitas comunidades para que
estas sistematicen sus demandas sobre la basestecsen en materia de salud

mas amplia.

En general la practica de salud publica se segj@@itando en forma rutinaria a
la critica de las gestiones que se han venidozeeald en los Ultimos afios sin
evaluaciones de procesos e impactos y sin estimegide costo — beneficio y
costo — eficiencia sobre todo por ser un servioas de caracter publico.

La formacion de recurso en funcién de demanda deécsey satisfaccion de la

poblacién requiere de una relacion estrecha easrénktancias formadoras y las
instancias empleadoras de los recursos humanosaled, spor lo tanto la

aplicacion de la planificacion estratégica quevieee empleando en esta Area
toma la coparticipacion de los distintos agentesat®s, médicos, enfermeras,
educadores de salud, personal técnico adminigstratitereros, etc; es decir el
pleno conocimiento de las acciones a realizarsedsi asi que la integracion se
hace participativa a todos los niveles del persgridsde luego se obtendran los

resultados esperados.

2.1.9. LA PRESTACION DE SERVICIO AL PUBLICO POR PARTE DEL
PERSONAL OPERATIVO DE LA DIRECCION PROVINCIAL DE
SALUD DE MANABI

Las instituciones publicas son los representantdsEdtado para generar la
prestacion del servicio en cada una de las inganen que tocare realizar su

actividad.
Existen diferentes instituciones de tipo social Bsttado como salud, educacion,

Bienestar social, desarrollo comunitario, etc, sodthos juegan un papel de suma

importancia en el marco macro social de la preStade servicios al publico, esto
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como institucion, pero hay que sefialar que lastuilcgdnes se movilizan de
acuerdo a la actividad del recurso humano, es tiepnestacion ente el publico se
genera por el desenvolvimiento del recurso humano.

Del trabajo realizado en varios Departamentos deaAle Salud # 1 Portoviejo; a
nivel de publico o beneficiario hemos podido obtenee un 95% de las personas
se sienten satisfechas por la atencién que immrtecurso humano de esta
institucion, un 2% no pudieron responder y un 3%tnaoon indecisa al realizar
la entrevista, este tipo de respuesta es el fidjoede como actua el recurso

humano en la prestacion de servicio a la comunidad.

CUADRO # 6

DETERMINACION DEL SERVICIO A LA COMUNIDAD POR EL RR HH
DE LA DIRECCION PROVINCIAL DE SALUD DE MANABI

DETALLE TOTAL %
SATISFECHA 95 95
INSATISFECHA 2 2
INDECISA 3 3
TOTAL 100 100
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GRAFICO N° 2

GRAFICO PORCENTUAL DEL SERVICIO A LA COMUNIDAD DEL A
DSM

2%

B SATISFECHA
m [NSATISFECHA
= INDECISA

FUENTE: DPTO. ESTADISTICAS D. S. M.
ELABORACION: AUTORA DE LA TESIS
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LA PRESTACION DE SERVICIO INTERDOMICILIARIO

La Direccion Provincial de Salud de Manabi, por imetk cada Area brinda sus
servicio a la poblacién, de aqui nace la respohdablide planificar el trabajo de
cada subcentro, para ello se realizan censos deé, gad los cuales se elabora una
ficha intrafamiliar con todos los datos socio eguords, tipo de vivienda, etc; lo
cual sirve para levantar un plano del sector etifilear futuros problemas de
salud a nivel de las familias. Todo conjunto dadcttieva un solo objetivo y es
el de promover vacunacion a nivel de infantes, emdrmbarazadas, etc. El
servicio interdomiciliario es producto de la placation estratégica que se
emplea en la Direccion de Salud de Manabi y ensttaaAreas de la provincia,

asi lo expresa la politica de accién para brindanajor servicio.

2.2. FUNDAMENTACION FILOSOFICA

La mayoria de las responsabilidades de una enpidblica de servicios, recae en
los responsables directos; los directivos y adrmaderes. Estas

responsabilidades varian de acuerdo al tipo deaojder y sus capacidades. Pero
en la mayoria de los casos, los funcionarios estaoeltos en el trabajo diario de
la actividad, asi como también deben involucrarsog procesos relacionados a
la toma de decisiones, evaluacion y capacitacidnpdesonal operativo, para

asegurar la calidad de la atencién y tomar medidas asegurar el buen uso de

los valores asignados para la misma.

La profesion de administrador es muy variada, taotmo el hombre mismo, en
ella tienen que ver costumbres, deseos y sus etpast Es una profesion en la
qué los deseos y logros estan muy ligados entrErsilla se nota y se ve la
espontaneidad y el placer de innovar como susipales premisas del éxito. Es
evidente que no puede olvidarse la rentabilidachacabjetivo fundamental de
toda empresa productiva o de servicios, como eass que estamos analizando.
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2.2.1. FUNDAMENTACION SOCIAL

El aspecto social nace a partir del comportamieetta sociedad ante la manera
de actuar de determinados funcionarios, frentesadlstintos estimulos que se
presentan durante el transcurso de una actividasmnoCellos asuman este
estimulo sera la forma, socializando el acto, déepavanzar en las propuestas y

metas que determina la institucion, en este caBiréecion de Salud de Manabi.

No se debe olvidar que la poblacion espera unauadacy agil atencién por parte
de los diferentes estamentos encargados de bendsrhcidn en el area de la
salud, mucho mas en estos tiempos, donde los poédss del area cobran altos
honorarios y los laboratorios cada dia incremeptasosto de los medicamentos

de manera constante.

2.2.2. FUNDAMENTACION ECONOMICA

La consecuciéon de un titulo en Postgrado demandproagceso sistematico de
acciones gque tienden a ser requisitos indispersatideno es la ejecucion de un
trabajo de investigacion en areas de interés d¢ategt que fundamentan en el
bienestar de la poblacion. Por ello el presenteajeapermitio determinar de
manera directa el manejo econémico — financierosguejecuta en la Direccion
Provincial de la Salud en Manabi determinando tgdoada uno de los valores
gue maneja en el cumplimiento y desarrollo de stividades operativas y de

capacitacion — adiestramiento del Recurso Humaedaora en ella.

2.3. FUNDAMENTACION TEORICA

2.3.1. Evaluacion del Desempefiio

A fin de tener una idea clara de la investigacida bevo adelante, me remito al
criterio de William Werther, que dice asi: “La Ewvation del Desempefio

constituye el proceso por el cual se estima elingiedto global del empleadd”.

5/"Administracion de Personal y Recursos Humanos”; C uarta Edicién; Edit. Mc Graw — Hill; Pag. 118
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En la mayoria de las organizaciones modernas keviaa cabo, considerandola
como una variable basica. Los colaboradores de estadades procuran conocer
si cumplen sus funciones adecuadamente y sus sigeelevan de una u otra
manera el accionar de sus subalternos para detergligrado de desempefio de
cada uno de ellos. Si el desempefio es inferiornaeldia establecida el superior
inmediato debe aplicar los correctivos, asi misyrg,es superior debe ser motivo

de incentivo para el colaborador.

2.3.1.1. Ventajas de la Evaluacion del Desempefio

Segun William Werther existen varios puntos comsides ventajosos de la

Evaluacién del Desempefio, entre ellos estan:

+ Mejora el desempefio: las decisiones de los ejesutie las instituciones
siempre iran encaminadas a obtener el mejor rerdimide sus empleados, lo
cual dard como resultado, de una u otra forma] exceemento del nivel de

desempeiio.

% Politicas de compensacién: Una adecuada evaluakibaral permitird
conocer quien o quienes se hacen acreedores rckrgtivos econdmicos que

decide la empresa.

% Decisiones de ubicaciéon: Asensos, cambios y despsdo el resultado de

evaluaciones anteriores.
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Necesidades de capacitacion y desarrollo: Desengmiide manera
insuficiente indica, generalmente, necesidad deaitgrion y lo contrario u

opuesto es sintoma de recursos humanos no explotado

Planeacién y desarrollo de la carrera profesidralinformacion que reposa
en el Dpto de Personal de cualquier institucionresotada uno de sus
empleados, contiene datos suficientes sobre la@siah del desempefio, lo

cual permitiria tomar una decision sobre la profesiizacion del individuo.

Imprecision de la informacion: Cuando en el Dpto Eersonal existe
informacion difusa imprecisa sobre algin o algurmaboradores, esto puede
originar errores en la toma de decisiones sobré&ratagion, promociones y

capacitacion del personal.

Errores en el disefio del puesto: El andlisis datlirriento y cuando este es
deficiente, puede originarse en errores sobre Hactaxistica del puesto. La

adecuada evaluacion permite identificarlos.

Desafios externos. Existen ocasiones en que dbamldor tiene problemas e
inconvenientes de tipo personal y econémico. Cuaadellos se presentan en
la evaluacion del desemperio, el Dpto de RR.HH geéstar la colaboracion

necesaria al empleado.

2.3.1.2. PREPARACION DE LAS EVALUACIONES DEL DESEMPENO.

Toda evaluacion conlleva como objetivo primordaldescripcion fidedigna y

completa de como el colaborador se desenvuelvd eamglimiento del cargo
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encomendado. Deben poseer categoria para medip#éidad del personal y el

éxito en el cumplimiento de sus labores.

Ademas, la evaluacion debe relacionarse directammont el analisis del puesto,

caso contrario carecera de validez.

Un requisito basico de la evaluacion del desempesifigué debe ser comprendida

tanto por los evaluadores como por los evaluados.

2.3.1.3. METODOS DE EVALUACION BASADOS EN EL DESEMPENO
DURANTE EL PASADO.

Este mismo autor, William Werther, disefié algurasnfis de analizar la actitud

laboral en el pasado y concluyd en lo siguiente:

“Los métodos de evaluacién basados en el desempasado comparten la
ventaja de versar sobre algo que ya ocurrié y queoasecuencia puede, hasta
cierto punto, ser medidd”.

2.3.2. METODOS DE EVALUACION BASADOS EN EL DESEMPERNO
FUTURO.

Para James A.F. Stoner la evaluacion del desempdiituro se resume en el
intento de gobernar una nacién en base a la lastiore transmiten los libros, es
decir “Solo revelando lo ocurrido, no lo que oadrra futuro”; y considera, para

este efecto, cuatro técnicas:

“Autoevaluaciones
Administracion por objetivos

Evaluaciones psicoldgicas

6/Administracion de Personal y Recursos Humanos; Cu arta Edicion; Edit. Mc Graw — Hill; Pag. 125
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Métodos de los centros de evaluacién”

+ Las autoevaluaciones: son Utiles, especialment@gndou su objetivo
primordial es impulsar el crecimiento individualste colaborador estara

presto a colaborar e indicaré en el proceso deragegimplementarse.

+ Administracién por objetivos: En esta técnica gdesuisor y el supervisado
logran determinar las metas a conseguirse de matwerdo y que se

encuadren en pardmetros adecuadamente multiples.

+ Evaluaciones Psicolédgicas: Se basan primordialmentdas posibilidades
futuras del individuo y no en su anterior desempes® la realiza en

organizaciones de gran envergadura.

+ Métodos de los Centros de Evaluacion: Es una foestandarizada de
evaluacion, se aplica para grupos gerenciales @vgne representan un gran
potencial para el futuro de la empresa, es sumara#tosa, la evaluacion
comprende muchos aspectos y es realizada por nansero de evaluadores,
los cuales emiten resultados que son promediadbsisgan ser lo mas
objetivos posibles.

2.3.2.1. BENEFICIOS DE LA EVALUACION DEL DESEMPERNO

El autor Idalberto Chiavenato emite una opinionreolms beneficios de la
evaluacion del desempefio que dice; “Cuando un anogrde evaluacion del
desempenfo esta bien planeado, coordinado y ddadapproporciona beneficios
a corto, mediano y largo plazos. Estos afectandaiduo, gerencia, organizacion

y comunidad.?

7/ “Administracion”; Tercera Edicion, Edit. Hispanoam érica S.A. México D.F.; 1.999, Pag. 166 - 170

8/ “Administracion de Recursos Humanos”; Edit. Mc Gr aw — Hill; Quinta Edicion. 39



Ventajas para el Subordinado

+ Sabe a ciencia cierta cuales son las areas, emganizacion, mayormente

apreciadas.

K/

+ Su jefe inmediato conoce a fondo la forma en q@amella sus actividades y

el colaborador determina la actitud que asumeasgtedeterminada situacion.

% Es mas facil hacer una evaluacion propia y critieer debilidades.

Ventajas para la Gerencia

% Puede analizar ampliamente el desempefio y compgerieon de sus

subordinados.

% Esta en posicién de tomar o asumir correctivos paprar el desarrollo de
las actividades de sus colaboradores.

« Crear canales de comunicacion, para explicar adecwente a sus

colaboradores los alcances de la evaluacion dehgssio.

Ventajas para la Organizacion

+ Permanentemente conoce la evaluacion del desendgesio recurso humano

y esta en capacidad de utilizarlo adecuadamente.

+ Identifica constantemente las necesidades de tap@ci y de traslados o
ascensos de los empleados.

% Mejora la productividad y relaciones humanas ermrgresa o institucion

disefiando planes de estimulos (no siempre de ¢ipadenico).
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2.3.2.2. METODOS TRADICIONALES DE EVALUACION DEL
DESEMPENO

Los métodos tradicionales de evaluaciéon del desBmpeambian de una
institucidon a otra, ya qué cada una ajusta a sussitades la evaluacién del
personal de determinada area, no es lo mismo evgkr@ntes, trabajadores,

vendedores, secretarias, etc.

Al preparar o disefiar un sistema de evaluaciordestmpefio, es fundamental la

obtencion de resultados adecuados a las necesidadesrganizacion.

Segun Chiavenato Idalberto manifiesta “La evaluadi®l desempefio es un

medio, un método, una herramienta, y no un fini enisma”?®

Los métodos tradicionales de evaluacion del desempen, segun Chiavenato:

“Métodos de las escalas graficas
Métodos de eleccion forzada
Métodos de investigacion de campo
Métodos de incidentes criticos

Métodos mixtos™®

2.4. FUNDAMENTACION LEGAL

La normativa legal exige que los responsables de dapresas publicas,
desarrollen y apliquen normas y sistemas de copgohanentemente, teniendo
en cuenta la naturaleza de sus servicios, los pgspsocesos posteriores

dependeran de la actividad a efectuar.

9/ “Administracion de Recursos Humanos”; Edit. Mc Gr aw — Hill; Quinta Edicién.

10/ Idem
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Entre los mecanismos de control a aplicar se eti@ren

Normas emanadas de la Contraloria General del &stasl de Contratacion

Publica, LOSCCA, Contrato Colectivo, Organico Foneil, entre otros.
Todos estos constituyen elementos a seguir y tasaactividades y acciones que

lleva adelante la Direccion de Salud de Manabipmtura del bienestar de la

colectividad de nuestra provincia.

2.5. HIPOTESIS
¢ El proceso de evaluacion del desempefio de losadud del Area Central de la
Direccion de Salud de Manabi que se ha aplicadaugme efectos en la
productividad de la institucion?
2.6. VARIABLES

- Variable Independiente

% Evaluacion del desempefio de los empleados

- Variable Dependiente

+»+ Efectos de la productividad
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CAPITULO Il

3. METODOLOGIA

De acuerdo al contenido de la tesis, el procesidestigacion se basa en la
secuencia logica de procedimientos que me perantieumplir y comprobar
documentadamente la hipotesis planteada, con eloapute las variables

establecidas en concordancia a los objetivos pstpsie

3.1.TIPOS DE INVESTIGACION

Aplico dentro de este proceso los siguientes tij@mvestigacion:

Aplicada: Al avanzar el proceso investigativo me permite ggvaon sugerencias
practicas que permiten robustecer los procesososledistintos servicios que
proporciona esta entidad publica, tanto de capagitacomo adiestramiento del

recurso humano de la Direccion de Salud de Manabi.

Dentro de la investigacion aplicada utilizo las @stigaciones histéricas y

descriptivas.

Histérica: Al establecer el analisis del desempefio de loseadpk en relacién a
la productividad, puedo analizar el area de la cégadn y adiestramiento, sus

antecedentes y ubicarlos en el momento actualaciesgel analisis.

Descriptiva: La aplicacion de este tipo de invegigaes trascendente
por cuanto me permite describir las i@eEs emprendidas para evaluar al

recurso humano de esta institucion.
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3.2. POBLACION Y MUESTRA

3.2.1. POBLACION

La poblacion que labora en la Planta Central deideccion de Salud de Manabi
esta conformada por:

Empleados y directivos: 61
Obreros: 32
Total 93

3.2.2. MUESTRA
Para el célculo de la muestra apliqué la siguintaula:
n = tamafo de la muestra donde:

donde N = poblacién o universo = 93

E = error maximo admisible = 0.02

_ J"-'- ” 11
(EVE(W—10+1

B 93
" T 002)2(93—1) + 1

B 93
" (0.004)2(92) + 1

11/RONQUILLO, Abelardo; “Proyecto de Investigacién”; Coordinador de CEPIRCI — ULEAM; 2008 - 2009
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93
n=_—""—"7"——""
00368+ 1

93
n =
1.0363

n =189.69 % 90

= 90

El tamafio de la muestra es de 90 personas.
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3.3 OPERACIONALIZACIO
3.3.1.

N DE LAS VARIABLES

Variable IndependienteEvaluacion del desempefio de los empleados

Definicion Conceptual Categorias Indicadores itemBasicos
¢Recibe  usted  capacitacipn
Capacitacion periédicamente?
Estructura Operativa Si []
Recursos Humanos Niveles Administrativos No [
Adiestramiento ¢Conoce usted la cadena |de
mando en la institucion?
Si L]
Comprobar el rendimiento laborgl No (]
de las personas que trabajan en la ¢En la D.S.M. se utliza
entidad tecnologia de punta?
Desarrollo Institucional Siempre []
Auditoria de Personal o Indicadores Adm. Aveces []
Nunca L[

Reingenieria

Desarrollo Tecnolégicos

¢ Se ha efectuado en su instituc
alguna reingenieria o auditoria
personal? Si_| Nd_]

on

de
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3.3.2. Variable Dependiente:Efectos en la Productividad

Definicion Conceptual

Categorias

Indicadores

temBasicos

Resultado de la accion o grado

produccion del empleado.

Desarrollo Social y satisfaccion dg
das personas y comunidades
atendidas en el area de la salud €

la provincia.

» Bienestar colectivo
Satisfaccion personal
nCapacitacion y adiestramiento de

personal

¢Ha brindado en alguna comunid
campafia de educacion para
salud? Si [] No []

¢Se siente conforme con la atenc
que se le brinda a las personas ¢
D.S.M. actualmente?

si [

No [

¢En qué éarea le gustaria reci
capacitacion?

Atencion al Pablico
Relaciones Humanas
Enfermedades Tropicales

Enfermeria

Oodono

Otras

ad

ion

nla




3.4. METODOS
Los métodos que utilizo son:
Inductivo: El cual establece el analisis de tipo generalgalticular.
Deductivo: Se lo realiza partiendo de lo particular a lo gaher
Histérico comparado: Al desarrollar la tematica objeto de la investigacime
ubiqué en tiempo pasado para retomar aspectosritistésobre el sistema de
prestacion del servicio en base al analisis derdalyztividad demostrada por el
recurso humano de la institucion.
3.5. TECNICAS E INSTRUMENTOS
Utilizo las siguientes técnicas: Primarias y Seeuiad
Primarias:
Observacion: Es la técnica mas eficaz del proceso de invesfigac
Entrevista: Las efectuaré al personal de esta institucionns@ddos entrevistados.
10 Directivos
30 Empleados
50 Obreros
Secundarias
Es aquella informacion que la obtengo de librosyistas, prensa, internet,

documentos e informes que se originan o menciotamatitucion y sus programas,

ya sea en desarrollo o planificados.
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CAPITULO IV

4. ANALISIS E INTERPRETACION DE LOS RESULTADOS.

Al efectuar la presente encuesta entre los obreerspnal administrativo y
directivo del Area Central de la Direccion de Satiel Manabi, se podra
evaluar su desempeiio y los efectos en la proddativiinstitucional durante
el afio 2008.

A partir de la muestra se obtendra informacionresfee a la capacitacion
recibida, evaluacion del personal, productividadagen institucional, entre

otros parametros.

La encuesta se la efectuara a un universo de ¥, a continuacion

exponemos la misma:
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4.1. APLICACION DE ENCUESTA AL PERSONAL DE LA DSM

1. Harecibido Ud. algun evento de capacitacion?

st [ ]
NO[ ]
CUADRO N*7
CAPACITACION RECIBIDA
Alternativas Frecuencia Porcentaje
Si 85 94
NO 5 6

TOTAL 90 100
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GRAFICO N*3

CAPACITACION RECIBIDA

90 ~
80
70 A
60 o
50 -
40 -
30 4
20 A
10 -

Sl NO

Fuente: Personal y Funcionarios de la D.S.M

Elaboracion: Autora

ANALISIS

La mayoria del personal que labora en la D.S.Mtelséido algun tipo de
capacitacion por parte de la institucion, acotdmmnentrevistados que esta
actividad, la capacitacion, mayoritariamente no rgaarelacion con las

funciones que cumplen en la entidad.

Un minimo porcentaje, 5 personas no han recibidavia capacitacion por
ser funcionarios bajo la modalidad de contratocual implica que ellos

mismo deben pagarla.
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2. Cuantos eventos de capacitacion ha recibido Uth BeS.M.?

Ninguno
1-3
4-5
7-9

10 o mas

oot

CUADRO N*8

CANTIDAD DE EVENTOS DE CAPACITACION POR

EMPLEADO
Alternativas Frecuencia Porcentaje
NINGUNO 5 6
1-3 65 72
4-6 15 17
7-9 4 4
10 O MAS 1 1
TOTAL 90 100
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GRAFICO N*4

CANTIDAD DE EVENTOS DE CAPACITACION POR
EMPLEADO

70 A

60 A

50 A

30 A

20 A

10 -

NINGUNO 1-3 4-6 7-9 10+

Fuente: Personal y Funcionarios de la D.S.M
Elaboracién: Autora

ANALISIS

Efectuando una evaluacién pormenorizada de lasuestgs dadas a esta
interrogante de parte de los funcionarios de datpl central de la D.S. M. ,
deducimos lo siguiente; los empleados que no heibide ningun tipo de

capacitacion son 5,equivalente a un 6%,aqui engibip@rsonal nuevo con

poco tiempo en las funciones que cumplen.

En la segunda opcion de 1 a 3 capacitaciones, éstafuncionarios que
tienen de dos a cinco afios laborando en la ingtitu&sto indica que en
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promedio un colaborador en esta empresa publidherama capacitacion
cada dos afios, aproximadamente. La frecuenciaaapesgunta es de 65

personas, equivalentes al 72% del total de entesios.

La alternativa 4 — 6 capacitaciones enmarca a lgutlncionarios con 8 a
15 afios de labores en esta entidad, en promedienas aducen haber
recibido esta cantidad de eventos, pero en vaasgsccon temas ajenos a las

funciones encomendadas.

Los items 7 — 9y 10 o mas con 4 y 1% respectivéanengloba a empleados
con 20-25 afos de antigiedad quienes aducen gses aturas ellos solo
cumplen con sus horarios y funciones, pero ya rseate adquirir nuevos

conocimientos.
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3. Los eventos de capacitacion que han recibido gueslacion con las

funciones que desempefia?

Si

NO

]

]

CUADRO N*9

LA CAPACITACION TIENE RELACION CON SU CARGO

Alternativas Frecuencia Porcentaje
Sl 65 72
NO 25 28
TOTAL 90 100
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GRAFICO N*5

LA CAPACITACION TIENE RELACION CON SU CARGO
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Fuente: Personal y Funcionarios de la D.S.M
Elaboracién: Autora

ANALISIS

Mayoritariamente, es decir el 72%, 65 empleadosspardieron
positivamente, con estos corroboran que los evaelgasmpacitacion han sido
acordes a las funciones que desempeiian.

Pero el 28%, o sea 25 colaboradores de esta é@rgigaica afirman que la

capacitacion recibida, en la mayoria de los casogstaba acorde con las
funciones a ellos encomendadas, lo cual redundia leeja productividad que

genere esta institucién hacia sus usuarios.
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. Si su respuesta fue positiva, sefiale en qué &daneficio la D.S.M.?

Productividad [ ]
Tecnologia ]

Control ]

CUADRO N™10

AREAS DE BENEFICIO INSTITUCIONAL

Alternativas Frecuencia Porcentaje
PRODUCTIVIDAD 40 62
TECNOLOGIA 5 7
CONTROL 20 31
TOTAL 65 100
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GRAFICO N*6

AREAS DE BENEFICIO INSTITUCIONAL

40

35
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25
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15

10

PRODUCTIVIDAD TECNOLOGIA CONTROL

Fuente: Personal y Funcionarios de la D.S.M y Cuadro #..
Elaboracion: Autora

ANALISIS

Al efectuar un analisis detallado de esta intemtgjalas areas que han
recibido en la D.S.M, un aporte positivo han sidoproductividad con 40
menciones, correspondientes al 62% Yy el control2Bbescogitamientos que
representan el 31%. Estas cifras demuestran quprdductividad ha
mejorado ostensiblemente gracias a la adecuadaitzagén que ha recibido
un alto segmento laboral.
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El control recurso basico en el correcto desenmubmto de cualquier
empresa publica, como en este caso, y privada;aséndrementado al
disefiarse adecuados filtros y medidas para eslitaral uso de los recursos
publicos. Todo lo manifestado en lineas anteridiese como casual la
capacitacion adecuada recibida por los funcionades las areas de

Contabilidad, Auditoria Interna, Administracion pdega.

La tecnologia también ha repuntado pero esto lmmidible por iniciativa

propia de los empleados y funcionarios de la D.S.M.
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5. Esta Ud. En condiciones de asumir funciones de mayarquia, a las

que cumple, dentro de la D.S.M. actualmente?

Si [ ]

NO [ ]

CUADRO N™11

CONDICIONES DE ASCENSOS DEL PERSONAL

Alternativas Frecuencia Porcentaje
Sl 75 83
NO 15 17
TOTAL 90 100
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GRAFICO N™7

CONDICIONES DE ASCENSOS DEL PERSONAL
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Fuente: Personal y Funcionarios de la D.S.M
Elaboracion: Autora

ANALISIS

El 83%, es decir el 75, de los entrevistados setesien condiciones de asumir
mayores responsabilidades dentro del esquema lal®esta Direccion Provincial.
Algo que se debe resaltar es que en esta entidastdedo es minimo el nimero de
empleados nuevos, es decir que el personal no &ajay mayoria, de 5 afios de
antigiiedad, ni supera los 5 afios de servicios.

Tan solo 15 de los entrevistados no se consideracordiciones de adquirir una

mayor carga de responsabilidad. Los empleados susern esta categoria son los
nuevos o recién contratados y aquellos funcionariws una antigiedad superior a
los 20 afos, a quienes se les nota un aire derooisfoo laboral.
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6. Qué opinién da Ud. de la evaluacion del desempe@dlgva a cabo la

D.S.M.?

Muy Bueno

Bueno

Regular

CUADRO N™12

CRITERIOS SOBRE LA EVALUACION DEL DESEMPENO

INSTITUCIONAL

Alternativas Frecuencia Porcentaje
MUY BUENO 65 72
BUENO 20 22
REGULAR 5 6
TOTAL 90 100
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GRAFICO N*8

CRITERIOS SOBRE LA EVALUACION DEL DESEMPENO
INSTITUCIONAL
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Fuente: Personal y Funcionarios de la D.S.M y Cuadro #..
Elaboracién: Autora

ANALISIS

La mayoria del personal que labora en la D.S.Mnaide en manifestar que la
evaluacion del desempefio que lleva adelante estituaién es positiva ya que asi
el personal sera analizado en su rendimiento emdasrametros de resultados y no
de la manera tradicional, en la cual lo més faeilaalificar al amigo o compadre con
las mas altas calificaciones sin respectar lostosgrpreparacion y resultados de
determinados colaboradores ajenos a este tipo dwjosay conscientes de su
capacidad y preparacioén. El 72%, que equivale fus&onarios se inclinaron por la

calificacibn Muy Bueno solo 20 colaboradores opinaque lo bueno es una
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calificacion apropiada para este tipo de aplicgcidmque representaba el 22%. Me
dio la impresion que en este grupo se ubicabanllaguenmpleados acostumbrados a

estar arriba sin merecerlo.

En el grupo por la calificacidon Regular se inclaigpersonal nuevo, a quienes no se

los habia sometido a ningun tipo de evaluacion.
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7. La Productividad de su institucibn ha mejorado mbecto de la

evaluacion implementada?

Sl

NO

]

]

CUADRO N*13

INCREMENTO DE LA PRODUCTIVIDAD INSTITUCIONAL

Alternativas Frecuencia Porcentaje
SI 85 94
NO 5 6
TOTAL 90 100

65




GRAFICO N9

INCREMENTO DE LA PRODUCTIVIDAD INSTITUCIONAL

Sl NO

Fuente: Personal y Funcionarios de la D.S.M

Elaboracion: Autora

ANALISIS

Debido a la implementacion de esta técnica evatdtis resultados son palpables
en la D.S.M.; ha mejorado el desempefio individuabhgctivo en la entidad, se ha
determinado claramente la necesidad de capacitdeiopersonal y las areas en que
se debe realizar. Consecuentemente la respuastaiyia de 85 funcionarios, con el

94%, se constituye el indicativo adecuado a es¢arogante.
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8. Cual es su evaluacion sobre la D.S.M., en lo rafera los servicios que

brinda a la comunidad?

Muy Buenos [ ]
Buenos [ ]

Regulares ]

CUADRO N*14

EVALUACION DE LOS SERVICIOS DE LA D.S.M.

Alternativas Frecuencia Porcentaje
MUY BUENOS 72 80
BUENOS 12 13
REGULARES 6 7
TOTAL 90 100
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GRAFICO N™10

EVALAUCION DE LOS SERVICIOS DE LA D.S.M.
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Fuente: Personal y Funcionarios de la D.S.M y Cuadro #..
Elaboracion: Autora

ANALISIS

Segun el criterio obtenido de los colaboradoredad®.S.M., el tipo de

servicio que se brinda a los usuarios es Muy buepioaron 72 personas, 0
sea el 80%, basan su respuesta en el incrementsudeios y demanda de
servicios por la constante implementacion de caaspade prevencion y
atencion de diferentes dolencias por parte delegobicentral, esto origina la

respuesta, de la poblacién, positiva hacia la imaggtitucional.
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Con una evaluacibn de Bueno, se manifestaron 12 |leangs,
correspondiente al 13%, quienes aducen que paraipgt los servicios en el
sector salud a nivel debe mejorar la infraestracfisica actual, capacitar

adecuadamente al recurso humano, entre lo mastanpar

Finalmente, Regulares, con el 7% correspondierteempleados; emitieron

este criterio por inexperiencia y resentimient@mfales.
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9. Cree Ud. Que la D.S.M. debe incrementar el nivetagacitacion como

mecanismo para aumentar su productividad?

SI

]

]

NO

CUADRO N™15

RELACION CAPACITACION-PRODUCTIVIDAD

Alternativas Frecuencia Porcentaje
Sl 90 100
NO - 0
TOTAL 90 100
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GRAFICO N™11

RELACION CAPACITACION-PRODUCTIVIDAD
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Fuente: Personal y Funcionarios de la D.S.M

Elaboracion: Autora

ANALISIS

La totalidad de los empleados y funcionarios dB.8.M., opinaron que el
mejor y mas indicado mecanismo para elevar la ymtdddad de esta
institucion publica era la adecuada y constantaatgrion en aquellas areas
fundamentales para el desarrollo de la entidadrsopal de cada uno de sus
colaboradores.
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4.2. COMPROBACION DE LA HIPOTESIS

Durante el desarrollo de la presente investigaciose ha determinado
fehacientemente qu8l ha mejorado gracias a la evaluacién del desemfsefio

productividad en la Institucién.

En el capitulo IV en el punto 4.1, aplicacion dewssta al personal de la DPSM, en
la pregunta 6 ¢ Qué opinion da usted de la evalna@bdesempefio que lleva a cabo
la DSM? , la alternativa muy bueno obtuvo con umeiufencia de 65 personas,
equivalente al 72% del universo total; y la intgaote No. 7, que dice ¢La
productividad en su Institucion ha mejorado poecaf de la evaluacion

implementada? , la alternativa si con una frec@ent@ 85 personas y con un

porcentaje del 94%, corroboran la afirmacién efadéual inicio del presente items.
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CAPITULO V

5. PROPUESTA

5.1. TITULO DE LA PROPUESTA

Capacitacion al personal de la Planta Central dBSM, sobre la LOSEP, Ley
Organica del Servidor Publico, a fin de elevar ®ehde productividad en esta
entidad.

5.2. AUTORA

Ing. Silvana Janeth Garcia Solorzano

5.3. INSTITUCION AUSPICIANTE

La Direccion de Salud de Manabi

5.4. AREA QUE CUBRE LA PROPUESTA

Unidad de Talento Humano

5.5. FECHA DE PRESENTACION

Noviembre de 2010

5.6. FECHA DE TERMINACION

Abril de 2011
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5.7. DURACION DEL PROYECTO

Seis meses

5.8. PARTICIPANTES BENEFICIARIOS

Los Servidores Publicos pertenecientes a la Pl&watral de la D.S.M. en

Portoviejo.

5.9. OBJETIVO GENERAL

Ejecutar eventos de capacitacion sobre la LOSE#S duhcionarios publicos de la

planta central de la Direccion de Salud de MarebRortoviejo.

5.10. OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Coordinar con los jefes departamentales las feadlk@sejecucion de la
capacitacion.

- Disefiar el contenido de los eventos y el cronogrdengjecucion del mismo.

- Elaborar un presupuesto referencial del costo tl#dbs eventos de capacitacion

arealizarse.

- Evaluar el desarrollo de la actividad.
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5.11. BENEFICIARIOS INDIRECTOS

La poblacion, en general, que se beneficia consésicios que brinda la planta
central de la D.S.M.

5.12. IMPACTO DE LA PROPUESTA

Los colaboradores de la D.S.M., que se rigen potL@SEP, conoceran sus

responsabilidades, sanciones, beneficios e in@entar recibir en el marco de esta
ley.

Consecuentemente, este personal, elevard su névgdratluctividad en todo lo
referente a atencion al publico, ya qué el mismosex una ley socializada,

demandara sus derechos de acuerdo a ella.

Igualmente, el empleado sabr4, a ciencia ciertaehnolumentos a recibir por su
labor.

5.13. DESCRIPCION DE LA PROPUESTA

La alternativa de capacitacion al personal quertatsm la Planta Central de la
D.S.M, sobre la Ley Orgénica del Servidor PUblicOSEP; busca incrementar la
productividad, de dichos funcionarios estatales gjonar la atencién y brindar

adecuadamente los servicios que presta dichauicisiit a la colectividad.

Los servidores publicos de la Direccion de SaladMhnabi, que se encuentran

dentro del marco juridico de la LOSEP, deben deat@n cuenta lo siguiente:
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= Conocimientos amplio y profundo de la normativalegue enmarca la LOSEP.

= Determinar con claridad los beneficios, la respbitisiad y sanciones; a los que

estan sujetos, con esta nueva disposicion legal.

= Crear conciencia en el hecho de qué el empleadticpubiebe brindar un
adecuado servicio y atencién, no como un favor smmo una obligacion, al

interesado publico en general.

= Al aplicar adecuadamente los conocimientos delacgrgu experiencia laboral,
cada uno de los servidores publicos que trabajala édireccion de Salud de

Manabi, estaran incrementando el nivel de prodigietizinstitucional.

Las maximas autoridades y mandos medios de la @irece Salud de Manabi, en

su planta central, deben aportar con:

= La coordinacion, supervision y apoyo de las actd@bs relacionadas a estos
eventos de capacitacion, contaran con el apor wé los directivos y

administradores de esta institucion publica.

= La elaboracion de un cronograma, para el conochmigrevio de cada
departamento, con la fecha en que debera el pérdertadas las unidades que
conforman esta institucion, participar en la capatn sobre el alcance y
contenido de la LOSEP.

= Ademas, posterior a la capacitacion, se debenugfieattividades de evaluacion,
entre el personal que labora en la D.S.M., pararchéar el alcance de esta
actividad y poder conocer el grado de incrementtagroductividad alcanzado

en la entidad.
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Si cada una de las partes inmersas en este eventgcaphacitacion, aporta
adecuadamente, el éxito del mismo estara asegyrkdproductividad que alcance
esta institucion, del sector de la salud, se vefiejada en la satisfaccion y

comportamiento del puablico que requiere sus s&wici

5.14. SU FINANCIAMIENTO

El costo total de los gastos que origine estaideiily es de $ 500.00, y sera asumido
por la entidad auspiciante, la Direccion de Sakdvidinabi. Este rubro se origina en

los siguientes items.

Detalle Costo unitario Costo total
$ $

Gasto por participante, son 60 servidares 2.50 150.00
publicos, refrigerio para c/u

Material didactico (papel, plumas, folder) 2.00 120.00
para participantes

Impresos con la LOSCA a c/u 2.00 120.00
Material para el instructor (tiza liquidg, 60.00

papeles, transparencias)

Imprevistos 50.00

TOTAL $ 500.00

Cabe resaltar que la Direccion de Salud de Manadita con el ambiente adecuado
para la actividad, saldén de actos institucionagnadls posee proyector, papelografo,
franelégrafo y mobiliario adecuado, para el evemboo esto redunda en el bajo
costo de la actividad. Ademas el instructor ser&uwntionario del Ministerio de

Relaciones Laborales, entidad que asumira los gjasianismo.
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5.15. EVALUACION

Esta parte, fundamental en toda actividad de cegea@n, serd asumida por la Ing.
Silvana Garcia Soldrzano, autora de la presentesiigacion y funcionaria de la

D.S.M., en el area de Talento Humano, en calidaéinddista de Personal.

El proceso de evaluacion sera realizado, 30 disstepores a la fecha de
capacitacion de cada una de las unidades que owmfoesta entidad estatal en

Portoviejo.
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6.

6.1.

CAPITULO VI

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

CONCLUSIONES

El objetivo principal de la D.S.M., es brindaraoyo técnico y los recursos
necesarios, economicos y humanos, para garanéizandlantacion, desarrollo
progresivo y funcionamiento de las areas de salkexhjuar permanentemente, al
personal, encargado de su operacibn y gestion, pEmiore todo, el
involucramiento y compromiso de quienes la confaryren la solucion de los
problemas, mediante un adecuado nivel de proddetiven todo y cada uno de

sus departamentos y el recurso humano que losrooafo

Todos los pueblos del mundo logran niveles Optidesrecimiento y desarrollo

social y econdmico, en relacion directa, con swelnge salud; ya qué una
poblacion con deficiencia de salud tiene pocashimkdes de desarrollarse. En
consecuencia esta institucion de la salud presservicio que es de significativa
importancia para nuestra comunidad y su talentoamaendebe estar capacitado y
brindar un alto nivel de productividad en cada ulealas areas que brinda

servicios a la poblacion manabita.

En la Direccién de Salud de Manabi existen difaemodalidades para evaluar
el desempefio de su personal, entre ellas estagque_&fectua el jefe inmediato
superior del empleado; esta aquella integrada paromité en el cual constan:
un analista de personal de la entidad, el jefersup@mediato del colaborador y
el jefe superior del jefe inmediato; y, la Gltinpar un comité conformado por un
analisis de personal, el jefe inmediato superidr ed@luado y el evaluado.
Mayoritariamente la primera opcién es la mas @i en la evaluacion del

desempeiio de su personal.
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En la Direccion de Salud de Manabi, durante eloperi2007-2009, se han
capacitado 560 personas, entre empleados publiegglos por la LOSEP
actualmente y trabajadores u obreros, regidosepdZodigo del Trabajo y
Contratos Colectivos suscritos con los diferenteglisatos; se hace esta
diferenciacion a fin de aclarar los roles y el ooguridico que desempefia cada
uno de estos sectores laborales de la entidadzadaliEntre todos los eventos de
capacitacion existe un promedio anual de 187 passoapacitadas y una media
de 306 horas invertidas en 9 eventos de capagcitaeiire cursos y seminarios

efectuados.

Lo que mas resalta de toda esta actividad efecthadate los tres ultimos afios
pasados, es el hecho que nunca se ha medidodemea de esta en el nivel de

productividad del personal.

La evaluacion del desempefio constituye el procesoep cual se estima el
rendimiento global del empleado, en la mayoriaadeofganizaciones, publicas o
privadas, se la lleva a cabo y se la considera congovariable basica en la
actualidad. Los colaboradores de estas entidadesnan conocer si cumplen sus
funciones adecuadamente y sus superiores deterrdeama u otra manera el
accionar de sus subalternos para determinar eb gladlesempefio de cada uno
de ellos, si este es inferior a la media se tonmarectivos, y si por el contrario,
es superior debe ser motivo de estimulo, via ascémisoral o incentivo

econdmico en el salario del colaborador.

80



6.2.

RECOMENDACIONES

En la Direccion de Salud de Manabi, debe designarsena persona, 0
contratarla, para qué realice una evaluacion pesntandel desempefio del
personal que labora en su planta central en Pejtw luego lo siga haciendo

con el personal que labora en las areas de salivélgprovincial.

Es importante incrementar las asignaciones prestgrigs para capacitacion, a
fin de elevar el nivel de desempeiio del Talento &huwmen la D.S.M., la misma

que se realizara dentro o fuera del pais.

El proceso de administracion y manejo del Talenienkino esta dirigido por una
organizacion de tipo lineal, en esta institucioa, dual permite el mejor
cumplimiento de las metas y objetivos de la institn; por ende incrementa su
nivel de productividad.

El sistema de administracion del Talento Humano debe ser objeto de
prebendas politicas, sino qué el mismo debe seradbi de acuerdo a la
profesién, capacitacion y necesidades de la Didecde Salud de Manabi.

Un personal capacitado acorde con los requeringerttecnicos de la
administracion moderna, lograr4 que la organizas&onstituya en un ente de

permanente desarrollo en beneficio de la salududstra colectividad.
Los costos por concepto de capacitacion y adiesrdandel Talento Humano de

la Direccion de Salud de Manabi, considerados con@oinversion, que a corto
plazo generara beneficios para la organizacionyegn en general.
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ANEXO No. 1
ENCUESTA

1. Harecibido Ud. algun evento de capacitacion?

si [ ]
NO[ ]

2. Cuantos eventos de capacitacion ha recibido Uth BeS.M.?

Ninguno
1-3
4-5
7-9
10 o més

oo

3. Los eventos de capacitacion que han recibido guaethcion con las

funciones que desempefia?

Si

]

NO [ ]



4. Si su respuesta fue positiva, sefiale en qué aedaeneficio la D.S.M.?

Productividad [ ]
Tecnologia ]
Control ]
5. Esta Ud. En condiciones de asumir funciones de mayarquia, a las que

cumple, dentro de la D.S.M. actualmente?

Si

]

]

NO

6. Qué opinidon da Ud. de la evaluacion del desempeigollgva a cabo la
D.S.M.?

Muy Bueno [ ]

Bueno [ ]

Regular ]



7. La Productividad de su institucion ha mejorado gfecto de la evaluacion

implementada?

Sl ]

NO [ ]

8. Cual es su evaluacion sobre la D.S.M., en lo refera los servicios que

brinda a la comunidad?

Muy Buenos []
Buenos ]

Regulares ]

9. Cree Ud. Que la D.S.M. debe incrementar el nivecaacitacion como

mecanismo para aumentar su productividad?

SI

]

]

NO



ANEXO No. 2
GRAFICAS

Proceso de capacitacion del personal de la Plat&dl de la Direccién de Salud de
Manabi, efectuado por diferentes entidades pubtieda provincia, con el fin de elevar
el nivel de productividad de los funcionarios dentidad.

GRAFICA |

En esta toma observamos un evento organizado owrigraloria, cuyo tema principal

era: Manejo administrativo interno de entidadessdetor publico.

Fuente: Unidad de Talento Humano, D S M.

Elaboracion: Autora de la Tesis.



GRAFICA I

Capacitacion interna sobre aspectos epidemiologomosla asistencia de personal de la

D S M de las diferentes Areas de Salud en Manabi.

Fuente: Unidad de Talento Humano, D S M.

Elaboracion: Autora de la Tesis.



GRAFICA I

Evento de capacitaciéon organizado por el Ministat® Salud Publica, dirigido a
funcionarios de diferentes Organismos Publicosadadvincia de Manabi. El tema de

la reunion; “Aspectos fundamentales de prevencaiira la influenza “

Fuente: Unidad de Talento Humano, D S M.

Elaboracion: Autora de la Tesis.



GRAFICA IV

Evento de actualizacion al personal administratieola Planta Central de la D S M,
sobre el manejo interdepartamental de la documiéntate respaldo para efectuar
pagos a los proveedores. La entidad responsablia f@éntraloria General del Estado

de Manabi.

Fuente: Unidad de Talento Humano, D S M.

Elaboracion: Autora de la Tesis.



GRAFICA V

F 1o\ ‘\‘ :A' i

Capacitacion organizada por el personal de la Dysdféctuada en el Auditérium de la
Gobernacién de Manabi, sobre la “Prevencion dedaciones y terremotos”, dirigida a

las entidades relacionadas con el tema en lanmiavi

Fuente: Unidad de Talento Humano, D S M.

Elaboracion: Autora de la Tesis.





