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GERENTES DE SALUD Y SU ACCIONAR EN EL DESEMPENO LABORAL

Resumen

El presente articulo condensa los resultados de una investigacion que permitio una mirada a la realidad del
accionar de los gerentes de salud en su desempefio laboral; el propdsito estuvo orientado en generar un
despliegue tedrico sobre este accionar gerencial en los Hospitales IV de Barquisimeto, Estado Lara. La
misma se desarroll6 bajo el enfoque cualitativo en el paradigma interpretativo, utilizando la fenomenologia
con el apoyo hermenéutico. Para develar el sentido y significado que los actores sociales le atribuyeron al
objeto de estudio, se utilizo6 como técnica de recoleccion de informacion la entrevista a profundidad,
aplicandola a tres (3) directores de los hospitales mencionados. El tratamiento de la informacion
suministrada por los actores sociales develd que en el accionar de los gerentes de salud, a proposito de su
desempefio laboral en el sector, se evidencid la necesidad| de contar con habilidades y competencias para
el desempeno del cargo, asi como mantener un equilibrio fisico y mental que le permitiria desarrollar,
capacidades vinculantes al cumplimiento de las funciones administrativas requeridas para la conduccion
eficiente y efectiva de los centros hospitalarios.

Palabras Claves: Gerente, desempefio laboral y sector salud.

HEALTH MANAGERS AND THEIR ACTION IN JOB PERFORMANCE

Abstract

This article summarizes the results of an investigation that allowed a look at the reality of the actions of
health managers in their work performance; The purpose was aimed at generating a theoretical deployment
about this managerial action in Hospital IV of Barquisimeto, Lara State. It was developed under the
qualitative approach in the interpretive paradigm, using phenomenology with hermeneutical support. In
order to reveal the meaning and significance that the social actors attributed to the object of study, the in-
depth interview was used as a data collection technique, applying it to three (3) directors of the mentioned
hospitals. The treatment of the information provided by the social actors revealed that in the actions of the
health managers, regarding their work performance in the sector, the need was evident | to have skills and
competencies for the performance of the position, as well as to maintain a physical and mental balance that
would allow them to develop, binding capacities to fulfill the administrative functions required for the
efficient and effective management of hospital centers.

Keywords: Manager, job performance and health sector.
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Introduccion

En las organizaciones prestadoras de salud, se
llevan a cabo diferentes programas preventivos
conducentes a mantener el estado de bienestar de los
pacientes, en este contexto quien gerencia debe
coordinar una serie de acciones para cumplir con los
programas, apoyandose en la infraestructura del
establecimiento, el talento humano, asi como contar
con la dotacién de materiales médico —quirtrgicos
requeridos para brindar la atencion médica propia de

estas organizaciones, de las cuales se exige una

gestion administrativa eficiente y de calidad.

Al respecto, cabe destacar que la situacion
economica en el mundo ha tenido fluctuaciones que
inciden en la economia, y por ende Venezuela se ha
visto afectada por esta realidad, al mismo tiempo
que los efectos en la salud y en sus organizaciones
ha generado un evidente impacto negativo, por lo
cual se requiere que quienes gerencia las
organizaciones prestadoras de salud se aboquen a
disenar e implementar estrategias generadoras de

soluciones.

En concordancia a lo sefialado, comentar
sobre gerencia nos remonta a las clasicas funciones
que debe cumplir un gerente, y estas
tradicionalmente han sido: planificacion, direccion,
organizacion, asi como la evaluacion de funciones
que se deben adaptar al dmbito laboral y que se
acompafia del desempefio. Sobre el desempetio,

aspecto de importancia para el presente desarrollo

tematico, se destaca que los equipos de trabajo en
las instituciones deben contar con la claridad en la
asignacion de funciones y en el sector de la salud es
vital, a fin de prestar la atencion requerida por la

sociedad en general y las comunidades en particular.

En este contexto, se sefiala que desde 1999 se
han implementado una serie de cambios en el
sistema de salud en Venezuela, los cuales han
incidido en el funcionamiento del sector, estos
cambios obedecen a la incorporacion de acciones
gubernamentales tales como: Mision Barrio
Adentro, Fondos Sociales, El plan Bolivar 2000,
cuya funcion se condiciond a la construccion de
infraestructura que  incluyeron  consultorios
populares, Centros de Diagnostico (CDI), Sala de
Rehabilitacion Integral (SRI), con la atencidén
médica especializada prestada por personal cubano

y venezolano.

Al respecto se destaca que, al cambiar el
funcionamiento de las instituciones de salud, la
poblacion debia recibir una atencion médica que
contaria con los servicios necesarios de prevencion,
diagnoéstico y rehabilitacion, lo cual reflejaria el
estado de salud de la comunidad; sin embargo,
enfermedades que estaban erradicadas vuelven a
abatir a la poblacion, aunado a un precario estado
nutricional e inmunoldgico propiciado por el
deterioro de los servicios publicos, en este marco
problematico se ha descuidado la calidad de servicio

en la gerencia hospitalaria, asi como el trabajo en
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equipo, omisiéon de programas de capacitacion,
limitaciones en el uso de tecnologia,
consecuentemente un trato inadecuado al paciente y
la evidente ausencia de cultura de calidad de

servicio.

Es por ello que se investigd al respecto y los
propoésitos estuvieron orientados a develar los
criterios que los gerentes de estos centros de salud
han considerado, a fin de llevar a cabo practicas y
acciones que definan estrategias gerenciales que
permitan la atencion médica adecuada a las
comunidades donde se privilegien los programas

preventivos.

De lo antes descrito queda evidencia del
compromiso institucional del gerente, centrado en
lograr soluciones tan necesarias en el area de salud,
donde la exigencia es mantener la planificacion de
las actividades, asi como un presupuesto efectivo y
eficiente, lo cual redundard en que el personal
médico y de servicio realice sus funciones
cabalmente y en donde la relacion entre toma de
decisiones y su accionar sea correspondiente a la
labor que el gerente debe cumplir junto a las
funciones y estrategias, para lograr un servicio

sanitario de calidad comunitario y extensivo a la

sociedad.

Desarrollo
La salud es un estado de bienestar fisico,

mental, recreacional que se debe mantener en la

sociedad y en particular en las comunidades; para
ello se debe contar con una serie de actividades,
gestiones y prevencion que induzca su equilibrio.
Por ello, la prevencion de la salud ha sido uno de los
estandares que se requieren cumplir, por lo que se

insiste desde la perspectiva de la medicina.

Al respecto y en Venezuela, se ha observado
que a lo largo del tiempo la mayor inversion de los
recursos fisicos y financieros en materia de salud, se
han aplicado basicamente en actividades curativas y
no preventivas, esto conforme al sistema de salud
existente, el Ministerio para el Poder Popular para la
Salud (MPPS) es el organo rector encargado de
generar la directriz en el area, con sus direcciones y
viceministerios, en redes de atencion ambulatoria,

hospitales, recursos y tecnologia.

En el estado Lara estd a cargo la Direccion

Sectorial de Salud, cuenta con nueve (9)

Municipios: Iribarren  Municipio 1, Carora
Municipio 2, Moran Municipio 3, Quibor Municipio
4, Urdaneta Municipio 5, Crespo Municipio 6,
Andrés Eloy Blanco Municipio 7, Palavecino
Municipio 8 y Simo6n Plana Municipio 9. Prestan
diferentes servicios médicos seglin la organizacion
sanitaria ubicada en el 4rea de influencia del
municipio y su clasificacion definida en hospitales,
ambulatorios urbanos y ambulatorios rurales. La
msion de estas organizaciones sanitarias es ejercer
las funciones gerenciales destinadas a fomentar,

preservar y restituir la salud.
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El enfoque de ellas es avalar la calidad de la
prestacion del servicio de salud a través de la
distribucion racional de los recursos financieros con
énfasis en los recursos fisicos para el
fortalecimiento institucional. Conformadas esta Red
en ambulatorios en rurales (I-1I), urbanos (I-1I-1II) y
los hospitales (I-II-III-IV), esta clasificacion
depende de la ubicacion, los servicios que prestaba
y el area de influencia poblacional que atendia,
ademas la gerencia de los servicios estaba a cargo
de un médico, cuya formacion exigia minimo un
curso en salud publica, esto por tanto definia

conductas y prestacion de servicio.

Ahora bien, desde el afio 1999 se han

implementado cambios en este sistema de
clasificacion, estructura y funcionamiento del sector
salud, puesto que se incorpor6 al sistema la Mision
Barrio Adentro, la cual basé su funcionamiento en
la definicion de politicas sociales con el apoyo a las
comunidades, se crearon fondos sociales asi como
la activacion del Plan Bolivar 2000, que incluyo la
transformacion de las condiciones de vida existente,
construccion  de

emprendiendo la nuevas

infraestructuras.

En el caso de la Mision Barrio Adentro, su
clasificacion incluyd varios niveles, tal fue el caso
del Barrio Adentro I, considerado de baja
complejidad y alta resolucidn, incluyendo en este
nivel los consultorios populares; en el caso de Barrio

Adentro II, su nivel de complejidad incluia

exdmenes complementarios, hospitalizaciones
cortas de hasta 72 horas. Otros fueron los Centros
Diagnoésticos, denominados CDI, la Sala de
Rehabilitacion Integral, denominada SRI; y es de
hacer notar que en Barrio Adentro II la atencién
médica se consideraba especializada y en el nivel I11

el centro contaba con equipos de alta tecnologia.

También estaba la Mision Barrio Adentro IV,
en donde eran atendidas patologias médico-
quirtrgicas de alta complejidad. Esta modalidad de
atencion médica estaba a cargo de personal médico
cubano; actualmente se han incorporado al servicio
médicos venezolanos, sin embargo, la gerencia de
estas instituciones esta a cargo de los médicos
cubanos y personal graduado en las misiones

administradas por el gobierno.

En este contexto se presumia que al cambiar
el funcionamiento de las instituciones de salud, la
poblacion recibiria una atenciéon médica completa
que contaba con los servicios necesarios para la
prevencion, diagnostico y rehabilitacion, lo cual
redundaria en el estado de salud de la comunidad;
sin embargo, las enfermedades que estaban
erradicadas como: el paludismo, sarampion entre
otras, vuelven abatir a la poblacion, lo que aunado a
de wvida, como el estado

otras condiciones

nutricional, el estado inmunoldgico, situacion

econémica y la constante disminucion de los
servicios publicos como el agua potable, la
electricidad, servidas en la

como las aguas
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comunidad, derivan en una situacion de crisis

sanitaria, de la cual hoy se puede dar cuenta.

Ante este panorama, se observa la accion
gerencial como uno de los factores que se deben
tomar en cuenta para conocer sus acciones y
estrategias que coadyuven en el bienestar y

mantenimiento de la salud en la comunidad.

Por tal razén y en procura de investigar sus
alcances, se establecié como propdsito develar los
criterios con los cuales los gerentes de los servicios
de salud conducen su practica y accionar, por ello se
indago en las estrategias que han implementado en
procura de brindar la atencion médica a la
comunidad, poniendo hincapi¢ en los programas

preventivos.

Al respecto, y con base en la premisa de que
para un gerente es de vital importancia la definicion
de sus funciones y las de su personal, se respalda lo
sefalado por Lucas y Valero (2004), que al respecto
de la figura del gerente, le califican como la persona
que, desde sus competencias da vida y sentido a la
empresa, entiende los procesos de la organizacion,
toma decisiones, le imprime direccion, organiza,
motiva, selecciona, controla, ademas de bregar con
la incertidumbre, define su equipo, afiadiendo valor

a la organizacion con su compromiso y dedicacion.

De lo antes descrito, se visualiza que el

gerente debe trabajar en equipo, con compromiso

institucional, buscando solucionar cada situacidn,

asi como cumplir con las metas programadas.

Es asi como en el area de salud se infiere
que la gerencia a cargo de los servicios debe
mantener la planificacion de sus actividades,
respaldado por un presupuesto adecuado, a fin de
que el talento humano en servicio pueda realizar las
funciones a cabalidad, y en correspondencia con la
toma de decisiones que condiciona su accionar; acé
se determina la importancia del cumplimiento de las
funciones y la definicion de estrategias que el

gerente tiene para llevar a cabo sus ocupaciones.

En otro orden de ideas, se tiene que las
organizaciones de salud estdn inmersas en un
mundo competitivo y globalizado, en éste impera la
necesidad de contar con gerentes capaces, abiertos a
los cambios, y que puedan intervenir positivamente

los escenarios adversos que se viven en Venezuela.

Al respecto, se admite que la creatividad e
innovacion nunca ha sido tan apremiante como hoy
en dia, dado que en el mundo moderno se constata
la ausencia de la calidad de servicio, la misma debe
estar presente en la gerencia hospitalaria, asi mismo
la integracion de los equipos en aras del
cumplimiento de funciones; no obstante la falta de
capacitacion, la falta de uso de tecnologia, aunado
al trato inadecuado al paciente, la ausencia de una
cultura de calidad de servicio, y el incumplimiento

de funciones administrativas y procedimentales,
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genera una limitada atencidon sanitaria, lo que
condiciona pacientes insatisfechos por la deficiencia

en el servicio recibido.

De la misma forma, en el sector salud se
requiere de la presencia de gerentes con un alto
grado de creatividad, que puedan conducir y
preparar equipos que superen los grandes problemas
en hospitales, centros de salud, ambulatorios y que
ademas esté en la constante busqueda de soluciones
atrevidas e innovadoras, siendo capaz de actuar en
un contexto versatil, que cree espacios de discusion
y acuerdos encaminado la eficacia y la eficiencia en

las organizaciones de salud.

Se espera por tanto que la gerencia
hospitalaria y de las organizaciones de salud,
innoven en el cambio gerencial, que estén enfocados
en los valores institucionales, en cuya practica se
forme wuna gerencia con responsabilidad,
habilidades y competencias que propicien la
comunicacion y la creacion de nuevos espacios,

ajustados a las realidades de cada hospital.

En este devenir descriptivo, se inscribe la
percepcion fenoménica de la situacion planteada la
cual busca “Generar un despliegue teodrico sobre el
accionar de los gerentes de salud en su desempefio
laboral, teniendo como marco las organizaciones
prestadoras de salud”, con el propdsito de conocer
cudl es la percepcion de los gestores de los centros
de salud, respecto a la gerencia de éstos, sus
habilidades

visiones, gerenciales en el

cumplimiento de sus funciones, al brindar la
atencion médica que requiere la comunidad y que se

reflejara en la salud de la poblacion.

En atenciéon a la situacion planteada, la
tematica tiene sus fundamentos en investigaciones
previas que dan cuenta de la situacion de los centros
hospitalarios y la gerencia que les conduce, en esto
Pacheco (2016), al trabajar la gerencia hospitalaria
y la calidad del servicio de salud del estado Lara,
constatd de la voz de tres (3) directores de
hospitales, que en la gerencia hospitalaria se
necesitaba personal con habilidades gerenciales que
les permitieran actuar en el entorno, manejado
habilidades para enfrentar estratégicamente el
cambio apropiandose de una gestion emergente, y
conformar

consientes de la urgencia de

organizaciones mas humanas y saludables.

Asi mismo Rodriguez (2019), al investigar la
Entelequia de las inteligencias multiples en la
cultura emprendedora, observé que desde la vision
de cuatro (4) gerentes de salud, consideraron que
desde la gerencia se podian afrontar acciones
aprehendiendo la realidad, para que ademas de
comprenderla, permitiera ejecutar  acciones
transformacionales, desde la comprension reflexiva,
individual y colectiva, lo que aplicado al tema en
desarrollo sugiere la posibilidad de lograr cambios
en la realidad que viven los gerentes en el sector
salud, afianzando la importancia que tiene el

accionar del gerente en las organizaciones de salud.
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En correspondencia se presenta a Camacho
(2020) quien, al trabajar la gerencia en las
organizaciones de salud larenses, lo hace desde
Economia Azul, y partiendo de los testimonios de
los directores de tres (3) hospitales de la region,
cuestiona la gerencia roja en los hospitales,
caracterizada por la acumulacion de desperdicios
que producen un negativo impacto ecologico, de
salud y ambiental. Bajo este panorama destaca las
bondades de la gerencia verde interactiva en el
manejo de residuos, lo cual se corresponde con las
premisas de que el proceso de planeacion, direccion,
ejecucion y control en los centros hospitalarios
puede llevarse a partir de la gerencia azul, la cual
aprovecha los ecodisefios en los sistemas
estructurales en el entorno hospitalario, para ahorro

de energia y agua, como medios de salubridad en

beneficio social y comunitario.

Ante estas perspectivas, una mirada al sector
salud y su problematica, evidencia que las politicas
en salud, dirigidas por el Ministerio Popular Para la
Salud (MPPS), han resultado inadecuadas en la
implementacion de las estrategias de planificacion,
direccion y ejecucion de proyectos a mediano y
largo plazo, generando factores que afectan al sector
salud, traducidos en la ineficiencia hospitalaria, con
excesiva diversificacion de servicios hacia una
poblacion de pacientes que se encuentra desatendida

en sus necesidades mas inmediatas.

El deber ser de la gestion, y en este caso de la
gestion hospitalaria, determina que el director-
médico a cargo del hospital, deberia ocuparse de
planificar estratégicamente las acciones para la
organizacion, en procura de que en atencion a las
realidades de los centros en cuanto a la escasez
permanente, en su gestion disefie modos austeros
para el rendimiento de los materiales por paciente
atendido, aprovechando mediante los ecodisefios, la
existencia de sistemas estructurales que exploten los
elementos climaticos del entorno hospitalario, para

ahorro de energia y agua.

Simultaneamente, es un requerimiento el que
reflexione creativamente hacia la disposicion
adecuada de los diferentes residuos que se generan
de la practica salubre, mediante la atencion y
aprovechamiento de redes clusteres, que tengan
como propdsito sustituir la acumulacion de residuos
a través de procesos de reutilizacion, reciclaje o

remanufacturacion de los desechos clinicos.

Cabe mencionar estas apreciaciones como
aporte al estudio a fin de afianzar el cumplimiento
de los procesos gerenciales de planificacion,
organizacion, direccion, coordinacion, ejecucion en
los centros hospitalarios, esto en procura de que el
gerente en servicio debe disefiar y ejecutar
estrategias para mantener al redimensionamiento
hospitalario, desde una construccion social de

realidades emergentes deseables.
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Bordeando la gerencia en salud.

El ambito gerencial estd compuesto por una
seric de actividades que se interrelacionan e
interactuan, y que son desarrolladas por un grupo de
personas dentro de una organizacion, con un fin
comun que se traduce en el logro de objetivos y
metas. Por lo tanto, puede considerarse como una
forma de proceder el hecho de que un grupo de
personas crea, dirige, mantiene y hace funcionar una
organizacion a través de un esfuerzo humano,

sistematico, coordinado y cooperativo.

Visto de esta manera, hoy dia toma fuerza el
rol que debe desempefiar el talento humano en las
organizaciones, al buscar la forma de lograr una
cohesion de grupo, saber utilizar eficientemente el
legado de conocimientos, centrandose en los
comportamientos  del  individuo en las
organizaciones, manifestando asi su importancia e
implicaciones en el ambito organizacional y
gerencial, como también en los procesos de cambio

planificados dentro de las organizaciones.

Sobre el particular, se encuentra a Larrasoin
(2001) quien senala a la gerencia como un proceso
mediante el cual el gerente traza objetivos dentro de
la organizacidn, con la finalidad de poner en marcha
acciones para el logro de los mismos. En el logro de
tales propdsitos, juega un papel decisivo la gestion
adoptada por los diferentes directivos en las
instituciones, por ello, se requiere de un gerente

ganado para el trabajo en equipo que promueva la

participacion de todos los involucrados en la
soluciéon de los problemas de la organizacion,
rescatando el criterio de totalidad en la percepcion
de la gerencia, que sea proactivo y, ademas, delegue
funciones y comparta con el personal la toma de

decisiones.

Es sabido que en la actualidad la gerencia esta
confrontando grandes desafios y por ende, quienes
ocupan las posiciones gerenciales hoy, viven en una
época de turbulencia, donde el cambio y la
transformacion se ocasiona en todos los escenarios,
tanto economicos, politicos, como los tecnologicos,
entre otros; ante esto, el gerente debe aprender a
sumergirse en esas transformaciones, renovar sus
conocimientos y su pensamiento, y de acuerdo a lo
sostenido por Morin (1999) sobre el conocimiento
vuelto a consultar y a ser revisado por el
pensamiento. Esto hace alusion a todo un proceso
global que comprende entre otros, una revitalizacion
de la  cultura

organizacional 'y  una

reconceptualizacion de la Filosofia de la Gerencia.

En otro orden de ideas Olivares (2011), al
comentar sobre la cultura organizacional, le define
como uno de los elementos claves en las
organizaciones, cuyo propdsito de mantener las
creencias, los hdbitos, los valores y la actitud, le
lleva a crear una identidad propia, en el equipo de
trabajo y la institucion. Esto y en el contexto de la
Gerencia en Salud, se cita a Galan Malogon y

Pinton (2006), quienes plantean que ésta involucra
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situaciones complejas de interaccidon en cinco (5)

contextos a saber: demanda, oferta, proceso,
resultado e impacto, y cuyas siglas se identifican
como DOPRI; al respecto sefialan que cuando un
paciente busca la atencion médica, recibe recursos,
se le ofrece un servicio publico a través de la
interaccion entre la oferta (servicio que presta)
resultados o producto (curacion, cumplio el
tratamiento) e impulso; y si se evalta al paciente
atendido (la satisfaccion del usuario) se tendria
como indicador fundamental del impulso, la
calidad, lo cual segtn los autores es una manera de

evaluar el servicio prestado.

De lo antes sefialado, se debe tener claro que
el valor de la salud es un derecho humano basico
universal, donde se debe optimizar la atencion a la
poblacion, la cual debe tener seguridad en el sistema
de salud que le corresponde y en las politicas que se
llevan a cabo por los resultados que se esperan de
¢éstas; al respecto y

segin Barret (2001) sin

aprendizaje continuo, el personal no puede
progresar y las organizaciones no se desarrollan;
por el contrario, se cree que tienden a desaparecer;
por ello la capacitacion y la actualizacion
profesional es vital en toda institucion para brindar
el servicio que espera la sociedad y en esto, una de
las funciones del gerente en salud es mantener
politicas de formacion y actualizacion del talento

humano.

Ahora bien y en lo que respecta a la
evaluacion de la accion gerencial en el sector salud,
se toma de Donabedian (2000) su teoria de tres (3)
enfoques, basada en la Estructura, el Proceso y el
Resultado. La Estructura (E) esta dada por el talento
herramientas  de

humano, trabajo

(equipo,
tecnologia, material médico quirurgico) y la
infraestructura); el Proceso (P) son las habilidades
con que se realizan los procesos para la atencion del
paciente, incluyéndolos a ellos mismos y los
Resultados (R) son los cambios que se obtienen en
la salud, y que generan la satisfaccion del usuario

por el conocimiento que se genera durante la

atencion.

Esto es que, la Estructura (E) puede ser
pequefia (Infraestructura), con poco personal, y los
equipos médicos necesarios y, sin embargo, se
puede brindar un servicio de calidad, teniendo
Proceso (P) las habilidades en el acto médico, que
crea una relacion adecuada entre médico y paciente
acorde a la atencion que se le presta, llevando a que
en el momento se genere la evaluacion de todo el
accionar del gerente (AG), accionar que involucra
variados aspectos, por el grado de responsabilidad,
la capacitacion del talento humano y el
equipamiento, lo cual traeria como respuesta que el
paciente sienta satisfaccion y considere utilizar el

servicio de salud; esta es una manera en la que se

evalla el accionar del gerente.
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En este aspecto se coincide con Galan
Malogon y Pinton (ob.cit), en cuanto a la evaluacion
de la gerencia en las organizaciones de salud. Es por
ello que se hace necesario reconocer que, para dar
atencion de alta calidad se debe proveer de recursos,
teniendo en cuenta el tipo de servicio que se presta;
los autores coinciden en que la idea de evaluar la
gerencia en salud, es a través de los recursos
humanos, la dotacidon de materiales, la formacion y
actualizacion del personal, teniendo siempre
presente el valor social y humanitario que el
personal de salud debe considerar en cada acto

médico.

Por lo antes expuesto, en las organizaciones se
requiere de gerentes que cumplan a cabalidad sus
funciones para lograr los objetivos y metas
propuestas. Es asi por lo que en los principios
gerenciales modernos se proponen condiciones
gerenciales tales como el refuerzo positivo, el
apoyo, el estimulo y el desarrollo personal en la
busqueda de eliminar el miedo y la desconfianza y
generar confianza y lealtad en los trabajadores a

través del accionar gerencial.

Se constata que hablar de accionar, es poner
en funcionamiento un mecanismo, acompaiado con
movimientos, gestos de la narracion, como del
cumplimiento de sus funciones como gerente. Estas
acciones son definidas por Chiavenato (2000), como
laboral  del

el desempeiio comportamiento

observado en los empleados, que se consideran

relevantes para el logro de los objetivos
organizacionales. Se agrega que esta es la fortaleza
mas relevante en las instituciones, pues se ha
demostrado que el comportamiento de un empleado
va a ser diferente en funcion del resultado de su
desempefio. Acd, existen varios elementos a tomar
en cuenta tales como el esfuerzo, el trabajo en
equipo, la habilidad para aprender, las| habilidades
interpersonales, la adaptabilidad, integridad, y todo
esto va a depender del tipo de labor que lleve a cabo
la empresa; en el sector salud, los equipos de trabajo
tienen un gran poder de adaptabilidad, integridad, y
habilidades para aprender técnicas, nuevos
procedimientos, por ello los gerentes dentro de su

rol deben guiar estos procesos.
Metodologia

Ahora bien y en la busqueda de conocer el
accionar de los gerentes de la salud, se trabajo la
investigacion desde el enfoque cualitativo, bajo el
paradigma interpretativo y aplicando el método
fenomenoldgico con el apoyo de la hermenéutica; y
siguiendo a Diaz (2011, p. 113) se condujo a la
construccion teorica con base en las fases,
descriptiva e interpretativa aplicadas al escenario
investigativo, considerando los gerentes de los

hospitales tipo IV, ubicados en Barquisimeto estado

Lara.

Del proceso investigativo se obtuvo

informacion de interés en cuanto a la gerencia en

salud y el desempefio laboral, y de la interpretacion
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de los elementos tratados por los actores sociales, se
concretd que la gerencia en salud es un proceso
comun a cualquier organizaciéon, en el que se
requiere cumplir con las funciones de: planificacion,
organizacion, direccion y control para el
cumplimiento de los objetivos y metas; asi mismo la
accion del gerente en el sector salud se centra en el
capital humano, conformando equipos de alto
desempefio, y para cumplir con la funcidén
administrativa es imperante manejar un presupuesto
acorde a las necesidades de cada centro asistencial.
Una realidad compartida se centr6 en que la
ejecucion del presupuesto en algunos de los
hospitales estudiados, se retrasa generando demoras

lo que dificulta la accion gerencial.

La evaluacion del accionar del equipo con las
auditorias médicas, el cumplir con las normas y
protocolos para instalaciones de salud, permite
generar productividad hospitalaria, esta es la
evaluacion de los procesos que se llevan a cabo para
concebir la certificacion de calidad. Los gerentes
deben reforzar los valores, el deseo de servir. Este
gerente al querer ingresar al sistema de concurso de
credenciales, debe demostrar competencias para el
cargo, lo cual se evidencia, ademas por su accionar
humano, actitud ante la vida, su nivel cultural; y en
el decir de los entrevistados con respecto al factor
politico, éstos coincidieron en sefialar que se ha

creado un cambio de valores.

Es de hacer notar que la gerencia actual
reclama un accionar dirigido a las personas y a las
instituciones u organizaciones, donde se tome en
cuenta el trabajo en equipo, se generen estrategias
para capacitar al personal, resaltando las habilidades
interpersonales, por ello se concluye en que la
adaptabilidad en las organizaciones permite mejorar

el desempefio de los trabajadores.

Siguiendo esta linea de pensamiento, se
procura que la busqueda de estrategias permita
contextualizar el conocimiento hacia los cambios
que reclama el pais, con lideres dispuestos a
transformar la realidad y en materia de salud se
amplifique al bienestar de la poblacion. En la
actualidad, uno de los problemas en las instituciones
publicas compromete a los familiares del paciente,
quienes deben costear parte de los insumos que son

necesarios en la atencion médica.

Es importante senalar que, desde la alta
gerencia de la direccion de salud hasta los
hospitales, deben existir lineamientos a seguir,
porque actualmente cada gerencia se inclina mas a
un estilo personal administrativo, es de hacer notar
que aun existiendo patrones para accionar, quien
gerencia tiende a utilizar este estilo omitiendo los
lineamientos que guian la accion a partir de
parametros que al cumplirlos contribuyen en la
mejora en la calidad del servicio que se presta y en

la salud a la atencion al paciente.
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Al respecto, el gerente debe tener un
equilibrio fisico y mental, seguir normas, conservar
la creatividad, la innovacion, asi como implementar
el uso de la tecnologia. De igual manera, es
necesario promover la formacion y actualizacion del
personal, y sobre todo cumplir con las funciones
gerenciales de planificacion organizacion, control y
evaluacion, lo que permite brindar una atencion de
calidad. En este particular, unos de los problemas
que se presenta en los hospitales es el limitado uso
de la tecnologia, a la par de que el personal se
capacita por su propia iniciativa, por la ausencia de
planes y programas que permitan la actualizacion,
esto se entiende actuaria como un motivador en la

organizacion.

Las funciones gerenciales para Méndez
(2000), se consideran en dos planos, uno normativo,
que especifica qué es lo que se espera que haga el
gerente y un plano descriptivo, en el cual se analiza
lo que realmente hace el gerente por ello, se debe

buscar un equilibrio permanente entre los procesos

administrativos y organizacionales.

Al respecto cabe destacar que cada
organizacion con el personal estd llena de
expectativas socioeconoémicas, al desplegar su
accion como profesional competente para cumplir
su labor y ocuparse de sus funciones asignadas,
generan llevar a cabo las metas que en salud es

brindar una atencion médica de calidad.

En este contexto el desempefio laboral del
equipo de salud debe tener un guia, el gerente con
planes de capitacion constantes, con instituciones
regionales, nacionales e internacionales, el trabajo
en equipo debe conocerse el objetivo a seguir, asi
como las metas a cumplir para que el esfuerzo tenga
un norte y un producto, dado por la satisfaccion de

la comunidad.
Reflexiones Finales

En Venezuela existe una crisis de valores
generada por la conducta del hombre en las
instituciones, en tal sentido los lideres tienen que
mantenerse en el marco ético y moral auspiciando la
confianza en el equipo para lograr instaurar los
cambios conllevan al

que cambio y la

transformacion.

El Gerente en el sector salud, debe procurar un

trabajo humanitario, respetando las
individualidades; en los hospitales, deben darse
espacios de reflexion donde el personal de los
servicios de salud esté consciente de lo que
representa su servicio, adquiriendo el compromiso
de resolver situaciones dificiles, cumplir las
funciones administrativas, revisar lo especifico, asi
como procurar la seguridad y la calidad en el

cuidado y atencion al paciente.

Es significativo sefialar que las construcciones
sociales que emergieron en esta investigacion, son
el resultado de un proceso meta cognitivo,

construido desde el contexto hospitalario como
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parte integral de la construccion de saberes en la
area administrativa — gerencial y a pesar de haber
detectado debilidades en la gerencia, resistencia y
desmotivacion, se percibid el deseo de cambio y
transformacion, lo que hace ineludible tomar una
postura con sentido social, humanistico, para
mejorar las capacidades de aprendizaje y
rendimiento, asi como la transformaciéon de la
practica diaria, asumiendo el compromiso, ante
cambios que posibiliten la transformacion del

equipo de salud y en especial del gerente.

Unos de los retos del gerente es la ratificacion
del capital intelectual, modificando continuamente
el caracter creativo innovador con una formacion
continua y actualizacion del personal de salud,
buscando un mejor desempefio laboral, con el apoyo

de la tecnologia.

Por lo antes descrito, es imperante la
necesidad de que los gerentes en salud, deben
instaurar el enfoque estratégico de cambio, con
objetivos claros, a través de un conjunto de acciones
dirigidas a procurar constantemente un mayor nivel
de conocimientos, capacidades, y habilidades en su
desempefio laboral, que le permitan incorporarse a
los entornos competitivos que hoy dia retan a la

gerencia en el cumplimiento de los objetivos

trazados en la atencion médica de calidad.
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