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En esta nota se esquematizan algunos de los aspectos princi- 
pales de un proceso de administración estratégica local, como aporte para su de- 
sarrollo conceptual y metodológico. Interesa especialmente considerar aquellos as- 
pectos de definición, desarrollo y requisitos técnicos y administrativos de los sistemas 
locales de salud (SILOS) que se han destacado en las experiencias en marcha ana- 
lizadas por los autores. En el futuro se deberá profundizar más en estos comentarios, 
de modo que puedan constituirse en elementos útiles para elaborar procedimientos 
que sustenten y fortalezcan los SILOS en los países de la Región. Cuando menos, 
podrán servir de punto de partida para la discusión de los conceptos, métodos y 
procedimientos pertinentes. 

En relación al SILOS 

El desarrollo de un SILOS es un proceso esencialmente, aunque 
no exclusivamente, político, que procura redistribuir el poder sectorial hacia los 
niveles ‘locales” de decision. 

q El ámbito local del SILOS coincide con una jurisdicción político- 
administrativa que la legitima. Esta jurisdicción deberá ser, en la mayor medida 
posible, la esfera más descentralizada del sistema político-administrativo del pak. 

0 Se presupone la existencia de una autoridad local única, que 
administra el total de recursos disponibles en la zona de competencia del SILOS. 

0 No existe ninguna delimitación en cuanto a extensión u ho- 
mogeneidad del territorio o la población, ni otras características que puedan ser 
fijadas a priori como condiciones para definir un SILOS. 

0 El SILOS es parte inseparable del sistema nacional de salud, al 
cual se subordina en el cumplimiento de las resoluciones de orden nacional, estra- 
tégico y, en particular, de las que competen al logro de la equidad. 

En relación al desarrollo de los SILOS 

cl El proceso de decisión política que estructura y permite el de- 
sarrollo de un SILOS es de carácter participativo. Es decir, la participación social es 
un elemento imprescindible de cualquier actividad en un SILOS, dentro de un 
contexto de democratización y de consolidación de la equidad. 

’ DemIlo de Servicios de salud, organizadón Panamericana de la Salud. 
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0 En el proceso de desarrollo de un SLOS, y especialmente en 
lo que se refiere a los aspectos de índole gerencial y administrativa, se pueden 
identificar tres momentos’ fundamentales: el de wrui~n y lideuazga, el de progua- 
mkún (normalización técnica y administrativa) y el de C+YI.U& (gerencia de procesos). 

0 El desarrollo de la salud, comprendida en su sentido mas am- 
plio, exige que todas las fuerzas sociates y económicas se complementen mutuamente 
en un compromiso con el bienestar colectivo. Por lo tanto, la articulación y coordi- 
nación entre sectores constituye un elemento fundamental para lograrlo. 

0 Dado que los problemas sociales, incluidos los de Ia salud, son 
inherentemente imprevisibles en sus resultados y que estos obedecen a condiciones 
materiales inestables e involucran a una variedad de actores y conjuntos sociales con 
intereses no siempre atines, la gerencia y administración de los SIL.OS deben ser de 
naturaleza estratégica, incorporando en su diseño los elementos que surgen de la 
reflexión acerca de los procesos sociales y técnico-administrativos. 

En relación a los momentos de conducción, programación y 
gerencia 

El En condiciones óptimas, el momento de conducción deriva de 
la presuposición de una instancia única que es responsable de la gerencia de todos 
los recursos de salud y de la salud de todos los habitantes en la zona comprendida 
por el SILOS. En las condiciones actuales, los SILOS generalmente se hallan en la 
fase de crear una situación que haga viable esa conducción. 

0 Asimismo se presupone que el liderazgo será ejercido, en la 
mayor parte de los casos, por la autoridad que represente al subsector público en 
la zona del SnOS. 

0 El momento de programación se basa en las siguientes pre- 
llliS%: 

1 Se referirá a todos los habitantes y problemas de salud en la 
zona de competencia del SlLOS, así como a todos los recursos que le correspondan, 
independientemente de su dependencia administrativa. 

2 La salud ha de entenderse en su concepción mas amplia, de 
manera que incluya no solo los aspectos médico-biológicos, sino también sus de- 
terminantes sociales, económicos y ambientales. 

3 En consecuencia de la premisa anterior, el SILOS deberá mirar 
por las personas, las familias, los conjuntos sociales, y sus ambientes de trabajo y 
de vida en general. 

4 La programación es fundamentalmente participativa en todos 
sus aspectos: diagnóstico de la situación, formulación de estrategias de ataque contra 
los problemas, e ideación, ejecución y evaluación de las soluciones. 

’ El término “momento” se emplea paa indicar que no se trata de etapas o fases secuenciales, sino de elementos 
que pueden o no ser simultáneos y que no guardan una &ción mutua de orden temporal. Carlos Matus 
presenta una discusión detallada de esta ncción en relación con la planilicación de salud, en su inbodutión a 
Política, planifikón y gobierno (Caracas, documento inédito, 1987). 

615 



616 

5 La programación no ha de detenerse en el diseño estratégico, 
sino avanzar hacia la determinación de normas y metas locales, y hacia el desarrollo 
de instrumentos que faciliten la participación no alienada ni alienante de los conjuntos 
sociales, individuos y otros agentes. 

6 Por ser la programación, esencialmente, una forma de asignar 
recursos para resolver problemas, sus características no pueden ser determinadas 
hasta haberlos identificado. 

7 Para fines de programación, en la identificación de los pro- 
blemas de salud de la zona del SILOS son indispensables las aproximaciones so- 
cioeconómica y epidemiológica, especialmente el enfoque de riesgo de conjuntos 
sociales estratificados. 

8 En la programación se procurará integrar los aspectos de pro- 
moción de la salud, prevención y tratamiento de las enfermedades y rehabilitación. 
Además, conforme al principio de equidad, se buscará aumentar el acceso a los 
servicios de los grupos que tienen relativamente menos oportunidades que otros. 

0 La gerencia del SILOS será guiada por los propósitos de equi- 
dad, eficacia, eficiencia y participación democrática. Se pautará por la aplicación de 
métodos y procedimientos que hagan más transparente la toma de decisiones y la 
conducción, y permitan la plena participación de los diversos actores implicados. 
En este sentido, se fomentaran el desarrollo y la aplicación de instrumentos relati- 
vamente simples y normalizados y, sobre todo, se hará fácilmente disponible la 
información necesaria para esa participación. 

Elementos por considerar en cada momento 

Momento de la conducción. La existencia de este momento se justifica por 
los siguientes rasgos que caracterizan el entorno en que se desarrollan los SILOS: la 
pluralidad institucional y organizacional; el conflicto de intereses entre actores y 
conjuntos sociales; la discrepancia de visión entre los diversos niveles de complejidad 
del sistema de salud nacional, que desemboca casi inevitablemente en la polarización 
de posiciones y en la cristalización de intereses que pueden llegar a asumir formas 
corporativas; los conflictos entre prioridades y demandas; la rápida transformación 
del ambiente social, político y económico; tiempos políticos y técnicos que no de- 
penden de las determinaciones locales; normas (leyes, decretos, reglamentos) que 
se imponen sobre el espacio local y obligan a este a adaptarse al ritmo de directrices 
de orden superior. 

La generación de la competencia de conducción requiere la 
convergencia de dos movimientos: uno de orden legal y otro de legitimación. El 
primero permite establecer una autoridad única como responsable de la conducción 
del SILOS. El segundo procura sentar las bases necesarias para el liderazgo de la 
autoridad establecida en el nivel local. En todos los casos, el establecimiento del 
proceso de conducción requiere considerar los aspectos siguientes: 

0 Reconocer las formas en que la situación socioeconómica y las 
tendencias históricas determinan y condicionan el proceso salud-enfermedad. Este 
reconocimiento debe llevar a identificar las causas determinantes y condicionantes 
que operan en el nivel local sobre dicho proceso. 

0 Reconocer las políticas, estrategias, programas y normas nacio- 
nales o de otros niveles a los cuales se subordina el sistema local, y las consecuencias 
de esas limitaciones y restricciones en el desarrollo de la acción local. 



0 Identificar los actores sociales involucrados en la legalización y 
la legitimación del SILOS. 

0 Identificar las fuentes actuales y potenciales de financiación del 
SILOS y de las instituciones participantes, así como la relación que esos recursos 
guardan con otros aspectos socioeconómicos del sistema local. 

cl Hacer un resumen diagnóstico de los factores favorables y los 
desfavorables para el desarrollo del SIL,OS, y definir las estrategias que permitan 
fortalecer a unos y superar a otros. 

Cl Como parte del resumen, identificar las variables que pueden 
o no ser controladas por el SILOS. 

q Identificar las áreas de conflicto y las posibilidades de concer- 
tación o negociación, así como los actores y los papeles que en ello desemperian. 

0 Diseriar estrategias participativas para hacer frente a los pro- 
blemas identificados. Determinar las diversas competencias de responsabilidad y 
conducción, así como los mecanismos de participación social. 

0 Poner las estrategias en condiciones de operación y definir los 
mecanismos y procedimientos para su monitoreo, evaluación y redefinición. 

0 Determinar los objetivos y metas de corto, mediano y largo 
plazo en función de las estrategias y determinar las directrices que han de orientar 
el trabajo de las instituciones y de los conjuntos sociales comprometidos con la 
propuesta. 

Momento de la programación. Este momento articula la racionalidad de los 
procesos de conducción y de gerencia y traduce la determinación política en una 
secuencia de resultados por ser alcanzados y de recursos asignados para esos fines. 

La programación eficaz solo puede ser concebida a partir de la 
descentralización y la participación. No obstante, para que la descentralización del 
proceso no equivalga a anarquía, es necesario concertar directrices y métodos que 
impartan homogeneidad a la diversidad político-institucional. 

La programación deriva de la premisa de una zona territorial 
determinada y, en consecuencia, de una población bajo la responsabilidad del SILOS. 
Sobre esta base se esbozan los elementos que deben ser considerados al planear el 
proceso de programación: 

0 Caracterización socio-epidemiológica de los conjuntos poblacio- 
nales y sociales que habitan en la zona del SILOS. 

0 Identificación de los factores que influyen sobre la salud en los 
ambientes donde las personas viven, trabajan, se divierten y transitan. 

0 Determinación de los perfiles de riesgo de los diferentes con- 
juntos poblacionales. 

III Definición y caracterización de los problemas de salud de las 
personas, los conjuntos sociales y el medio. 

cl Determinación de prioridades para la intervención en función 
del logro de la equidad, y de los objetivos y directrices nacionales, regionales, pro- 
vinciales y otros, según corresponda. 

0 Identificación de los conocimientos y recursos necesarios para 
atacar los problemas. 
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q Asignación de responsabilidades institucionales relacionadas 
con los problemas y su tratamiento. Debe incluirse, cuando proceda, la asignación 
de responsabilidades de conjuntos sociales determinados y del medio. 

0 Diseño de la red funcional de servicios de nivel local que será 
responsable de la resolución de los problemas detectados. 

cl Elaboración de normas y procedimientos para la ejecución de 
las acciones. 

0 Elaboración de estrategias y alternativas para atacar los pro- 
blemas. En este punto es crucial contar con la participación, no solo del equipo de 
salud sino también de los conjuntos sociales. 

0 Análisis crítico y balance de los recursos existentes -incluidos 
los organizacionales- y de los que se requieren para cumplir con las estrategias y 
alternativas previstas. 

Cl Determinación de objetivos y metas por cumplir. 
El Identificación de proyectos estratégicos que dinamiten el pro- 

ceso de desarrollo de los SILOS. 
0 Definición de indicadores estratégicos del proceso y de los re- 

sultados. 
0 Programación operacional de las unidades ejecutoras. 
El Compatibilización de las programaciones operacionales y re- 

visión y ajuste del programa general. 
q Detección de problemas en la gestión de los recursos. Esos 

problemas deben ser definidos en función de los objetivos y metas ya determinados 
en relación con los de salud. 

0 Elaboración de estrategias de intervención en el plano gerencial- 
administrativo. 

0 Diseño de las formas de evaluación y monitoreo estratégicos. 

Es preciso insistir en que todos y cada uno de los pasos que 
componen el momento de la programación den lugar a la participación. Esta par- 
ticipación debe entenderse, no como la utilización de los conocimientos y capacidades 
de los conjuntos sociales al servicio de las determinaciones de un saber hegemónico 
(de las instituciones de salud), sino como el aporte simétrico y democrático de los 
conjuntos (institucionales o no) en la puntualización de sus problemas y en la dis- 
cusión y el encaminamiento de las alternativas de solución. 

Momento de la gerencia. Este momento se refiere a los diversos niveles e 
instancias que componen la red funcional y el propio SlLOS. En cada uno de ellos, 
la gerencia adopta formas y contenidos apropiados a su misión particular. 

La gerencia será estratégica en la medida en que el gerente 0 
los gerentes tengan la capacidad necesaria para optimar el cumplimiento de los 
objetivos, aun en circunstancias cambiantes e imprevisibles. Esa capacidad gerencial 
estratégica, que se contrapone al pensamiento prescriptivo característico de las bu- 
rocracias cristalizadas, es un requisito necesario para llevar a cabo este momento. 

Por otra parte, la gerencia estratégica aborda problemas y ope- 
raciones, pues el impacto interesa más que la rutina. Para que esto sea posible en 
las presuntas condiciones de desarrollo de los SILOS, es preciso crear el ambiente 
que permita el mayor numero posible de grados de libertad (audeterminación). Si 
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embargo, esta libertad ha de ser compatible con las restricciones que implican los 
objetivos trazados para orientar la acción de cada uno de sus componentes. 

A continuación se destacan los elementos instrumentales que 
caracterizan la gerencia estratégica. 

0 Formulación de programas operativos de corto plazo para cada 
una de las unidades productivas (en este caso, unidades que tienen una sola función 
productiva). 

0 Homogeneización de normas y rutinas. 
El Asignación clara de responsabilidades a cada uno de los ele- 

mentos que constituyen los subsistemas operativos. 
0 Diseño de instrumentos de acompañamiento transparentes, so- 

cializados y oportunos. 
0 Participación comprometida tanto del personal de salud y los 

conjuntos sociales, como de las instituciones de nivel superior que se ocupan de los 
problemas nacionales, regionales o de otras dimensiones más extensas que la del 
SILOS. 

0 Capacidad de concertación y de negociación para mediar acuer- 
dos que permitan integrar los diversos sectores y orientarlos hacia el logro de los 
objetivos específicos de salud. 

Cl Creación de las infkaesttucturas técnica y administrativa nece- 
sanas para apoyar y facilitar la toma de decisiones oportuna y eficiente. En este 
sentido, es necesario que las unidades operativas, los subsistemas y el propio SILOS 
cuenten con sistemas de informacióndecisión-acción; de gerencia y administración 
de recursos humanos, financieros y materiales; de mantenimiento, y de suministro 
de medicamentos. 

0 Investigaciones operacionales en los servicios. Estas representan 
un componente indispensable de la gerencia estratégica, ya que aportan información 
esencial para la toma de decisiones y fomentan la reflexión &ica que debe orientar 
permanentemente la oferta de servicios de salud. cl 
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