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INTRODUCCION

A partir de la ejecucién de las actividades contenidas en
el Convenio de Cooperacién Té&cnica no Reembolsable, ATN/TF-
1458-GU, entre el BID y el Gobierno Nacional, el Ministerio
de Salud PGblica y Asistencia Social ha realizado un esfuer-
zo sistemidtico encaminado a mejorar la capacidad operativa
de los servicios de salud. De esta forma se ha dado res-
puesta también a uno de los requisitos y metas del Convenio,
sefialado en su Anexo B, en términos de "Desarrollar la fun-
cibn de Organizaci6én y Mé&todos".

Este documento ofrece un resumen de los objetivos, enfoques,
d4mbito de accibn, ubicacién orgdnica y recursos de la uni-
dad de Desarrollo Administrativo, gue constituye el recurso
técnico creado por el Ministerio para garantizar la conti-
nuidad de las acciones que se han realizado hasta la fecha.
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I ANTECEDENTES

El esfuerzo realizado por el pais a través de los afios,
se ha manifestado en importantes avances de la salud
plblica guatemalteca, éen beneficio directo de la pobla-
cién. Un pequefio y reciente ejemplo de esta situacién
lo constituye el hecho de que entre el perfodo compren-
dido entre 1974 y 1977 se incrementaron los egresos
hospitalarios en un 20%, con s8lo un 0.04 de incremento
en el nfmero de camas disponibles. En ese mismo perfodo
se incrementaron las consultas en un 23.9%%.

Sin embargo a pesar de esos avances, las estadisticas
también revelan la persistencia de un problema social de
salud de considerables proporciones, €n parte porque

1as necesidades de la poblacién crecen a un ritmo mucho
m&s acelerado que los recursos para atender esas necesi-
dades. Esta circunstancia hace que el Gobierno de
Guatemala, al igual que lo han hecho otros paises de

la Regién y del Mundo, haya procedido a revisar las ba-
ses, tanto conceptuales como operativas, en que se ha
sustentado nuestro sistema tradicional de salud.

En consecuencia, el Gobierno ha asumido un compromiso de
transformacién del sistema de servicios, a partir de la
redefinicién de la politica nacional de salud, la con-
formacién de un Plan Nacional de Salud con proyeccibén a
corto, mediano y largo plazo, y el disefio ¥ aplicacién de
instrumentos operativos cuyo eje central es la programa-
cibn local. Ello implica a su vez que tanto la organiza-
cién como los procesos administrativos en general deben
ser objeto de revisibn, como principio para encontrar
formas mis eficientes y eficaces de empleo de los esca-
sos recursos de salud.

L ]
Para lograr estas transformaciones, el Ministerio de
Salud PGblica y Asistencia Social ha promovido la cons-
titucién de un programa de Desarrollo Administrativo,
como instrumento para superar las restricciones orgéni-
cas y operativas que dificultan la consecucibén del Plan
Nacional de Salud.
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El Programa de Desarrollo Administrativo se conforméd

a partir del compromiso adquirido por el Gobierno con
1a firma del Convenio de Cooperacién Técnica no Reem-
bolsable ATN/TF-1458-GU, el cual entr8 en vigencia el
23 de noviembre de 1977. Con la cooperacién técnica
provista por la OPS/OMS con financiamiento BID se ha
podido avanzar en forma significativa en el cumplimien-
to de las actividades gue se mencionan m&s adelante.

OBJETIVOS, ENFOQUES Y ACTIVIDADES GENERALES

1.

2‘

Objetivos

El programa persigue desarrollar la capacidad ope-
rativa del MSPAS en todos sus niveles, mediante el
mejoramiento de la organizacibn del sistema de ser-
vicios y de los subsistemas administrativos, en fun-
cién de la polftica nacional de extensibn de cober-
tura y de las demandas especificas que surjan de
la programacién de servicios de salud; crear las
condiciones necesarias para el andlisis y solucibn
de la problem&tica administrativa sobre bases perma-
nentes y fortalecer el trabajo en equipo multidisci-
plinario mediante el aporte de recurso y tecnologia
administrativa en los programas de salud.

Enfogques

E1l programa de Desarrollo Administrativo, como recur-
so asesor del MSPAS, tendrd la funcibén de promover

la capacidad operativa del sistema de servicios en
todos sus niveles, a través de una accién sistemitica
de desarrollo de instrumentos administrativos que in-
cluiré:

- Labor permanente de andlisis de la situacién de la
organi%acién y sistemas operativos de los servicios
de salud y proposicién de alternativas de solucibn
a la problemitica identificada.

- Apoyo técnico y adiestramiento continuado en todos
jos niveles del MSPAS para la implementacifén de los
sistemas adoptados. '



- An&lisis de los resultados obtenidos en la opera-
cibn de los sistemas adoptados y ajuste de los
mismos, seglin la experiencia de su aplicacién.

Las prioridades del programa surgir&n del proceso
mismo de extensidn de cobertura y, especificamente,
del proceso de programacién local como eje instru-
mental del Plan Nacional de Salud.

Los puntos centrales de la estrategia del programa
de Desarrollo Administrativo serén:

- Desarrollo de sistemas por etapas. sucesivas enfa-
tizando aquellos componentes que revisten mayor
importancia dentro del proceso de extensibn de
servicios de salud.

- Orientacién hacia el desarrollo integral del pro-
grama en su conjunto y de los sistemas que lo con-
forman, a partir de las experiencias logradas en
la aplicacién de sus componentes en particular.

- Los sistemas disefiados tendr&n su sustento en la
utilizacién de una tecnologfa eficaz pero simple,
que sea viable en virtud de los recursos de que
dispone o estén accesibles al MSPAS,

- Las metas especfficas del programa se establecerédn
en forma realista, sus resultados deber&n concre-
tarse en plazos breves y su ejecucibn deberd de
seguir un ritmo convergente con el de la programa-
cifn local.

Actividades

Las &4reas de actividad del programa de Desarrollo
Administrfativo comprenden los siguientes grandes
campos :

- Organizacién del sistema de servicios, siguiendo
los lineamientos especificos que vayan surgiendo
de la programacién local y del desarrollo de las
&reas programiticas establecidas.
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- Sistemas de administracibén de recursos humanos,
fi{sicos y financieros.

- Otros sistemas administrativos de apoyo a pro-
gramas especificos.

- Servicios administrativos para el sistema hos-
pitalario nacional.

- Gestién administrativa, referida especialmente
al proceso de operacibén de la organizacibn y sis-
temas, de informacibén para la administracibén de
recursos y de auditorfa de gestibn.

Organizacién

La organizacién del MSPAS se ha venido conformando

a través de distintas fases de reforma y atendiendo
mis a las exigencias del momento que a un desarrollo
sostenido y planificado de los servicios de salud.
Si bien en este proceso se ha dado solucidn oporluna
a problemas cuya atencién revestfan car8cter priori-
tario, persisten muchas deficiencias orgédnicas que
limitan, en los niveles de decisién politica,técnico-
normativo, regional y local, la capacidad operativa
para lograr las metas del Plan Nacional de Salud.
Por otra parte, Guatemala, al igual que lo han he-
cho muchos pafses del mundo, se ha enfrentado a un
proceso de andlisis de los conceptos que sustentan
la organizacién de los servicios de salud, a la luz
de las nuevas polfticas de extensibn de cobertura y
de las estrategias de atencién primaria y partici-
pacién de la comunidad. '

En consecuencia, el MSPAS requiere emprender un de-
sarrollo gradual y sistemdtico de la organizacién del
sistema de servicios de salud, orientado por los si-
guientes principios:

- Las caracterfsticas fundamentales de la organizacién
surgen de los requerimientos espec{ficos de la coor-
dinacién y planificacién sectorial, y de la progra-
macién local como eje de integracidén de los servicios
de salud del MSPAS.
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- Incorporacién de la polftica de descentralizacidn
administrativa, en sus dos manifestaciones prin-
cipales: 1) establecimiento de un marco uni forme
de subsistemas y normas, sin el cual la descentra-
lizacién se convertirfa en una fuente de dispersibn
de esfuerzos y falta de coherencia entre los dis-
tintos componentes del MSPAS y 2) programacibn,
ejecucién y control de actividades en el ambito’re-
gional y local, dentro del marco de una amplia in-
dependencia operativa.

- Integracién de servicios, como principio de armoni-
zacién de componentes programiticos e instituciones
que tienen una marcada tendencia a actuar aislada-
mente del contexto general de los servicios de sa-
lud.

- Concepto de regionalizacibn operativa, mediante la
delimitacibén de niveles intermedios de direccibn
y ejecucién de programas en &mbitos geogrédficos
determinados.

- Como condicionantes especificos que emanan del sis-
tema de programacién local: 1) niveles de compleji-
dad institucional que tipifican funciones y recursos
de las unidades de oferta de servicios; 2) niveles
de atencibén y sistema de referencia como elemento
integrador del sistema de servicios y condicionante
de las funciones de supervisién, apoyo técnico, in-
formacién, etc. y 3) formas posibles de participa-
cién comunitaria como determinante de nuevas fun-
ciones del sistema formal en la promocibén de la
organizacién comunitaria para la salud.

Las actividades especificas de este proceso, a ser eje-
cutadas durante un perfodo de tiempo suficientemente
extenso como para madurar conceptos y probar el valor
prdctico de la organizacién que se adopte, incluye:

a) El marco org8nico del sistema nacional de servi-
cios de salud.
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b) Organizacién del nivel de decisifn politica.

c) Organizacién del nivel técnico-normativo.

d) Disefio de modelos de organizacién regional
y aplicacién de los mismos adecu&ndolos a las
caracterfsticas propias de cada regibn, zona
o &rea.

e) Disefio de modelos normativos para el nivel
local y su aplicacién segln caracterf{sticas
particulares de cada institucién:
~ Puestos
- Centros
- Hospitales

f) Disefio del marco jurfdico que demande la orga-
nizacién del sistema de servicios finalmente

adoptada.

3.2 Sistemas Administrativos

3.2.1 Administracibn financiera

Las actividades, cuya realizacibn ha empren-
dido el Ministerio y que habrédn de continuar
en los préximos afios, comprende el disefio y
aplicacibén de los siguientes sistemas opera-
tivos:

a) Produccibn, rendimientos y costos: este
instrumento analftico, persigue integrar
informacién sobre produccibén de servicios,
recursos utilizados y costos de los mismos,
a fin de cumplir con los siguientes objeti-
vos bésicos:

- Identificar los recursos y su costo, uti-
lizados en un determinado esfuerzo produc-
tivo.

- Identificar &reas potenciales de incre-
mento de rendimientos (recursos ociosos).



- Aportar pardmetros que facilitan el
disefio de normas t&cnico-normativas.

- Facilitar la cuantififacién econfSmica
de las metas programiticas para efectos
de presupuestacién.

- Proveer informacién para facilitar las
decisiones pertinentes al proceso de
gestibn administrativa.

b) Administracién presupuestal: estableci-
miento de un sistema presupuestal mds
coherente internamente, articulado a la
‘programacién local, consistente con los
niveles de decisién y la organizacién del
MSPAS y cuyos registros faciliten el con-
trol de los recursos asignados por niveles
institucionales.

¢) Mejoramiento de los sistemas contables
en funcién de los dos instrumentos ante-
riores y de la necesidad de contar con
sistemas mi&s eficaces de control del pa-
trimonio y fondos del MSPAS.

Sistema de Administracibén del Recurso Humano

El desarrollo de los sistemas de administracién
de personal, persigue garantizar la seleccién
de recurso humano calificado en funcién de las
demandas del sistema de servicios; incrementar
su praductividad corrigiendo inconsistencias
entre requisitos del funcionario y las carac-
terfsticas del puesto, inadecuada ubicaciébn,
d%ficultad de control. etc.

Por otra parte se disefiardn los mecanismos que
produzcan informacién sobre las caracterf{sticas,
cantidades, ubicacién, niveles de educacién,
experiencia, etc. del personal, para efectos

de administracién general y especfficamente,
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para una mejor planificacién de programas de
formacién y desarrollo del recurso humano.

El desarrollo del sistema de administracién
de personal contempla el desarrollo de los
siguientes aspectos:

a)

b)

c)

d)

e)

Un sistema de informacién que permita el
conocimiento permanente del recurso humano:
culntos son; qué niveles educativos y expe-
cia tienen; a qué cargo estédn asignados;
qué funciones desempefian; a qué programas
estin asignados; cudles son sus requeri-
mientos de desarrollo; cull su potencial,

‘etce.

Establecimiento gradual de un sistema de
reclutamiento, nombramiento y seleccién
que permita mayor participacién de los
distintos niveles de decisién del MSPAS

y que incluya los procedimientos t&cnicos
que garanticen la competencia del personal
de los servicios de salud.

Establecimiento gradual de un sistema de
clasificacién de puestos que haga posible

la adecuacibén de funciones como un proceso
permanente seglin lo requieran los servicios
de salud y, especfficamente, los cambios gue
surjan de la programacién local.

Mejoramiento de los procedimientos y forma-
tos utilizados para agilizar y hacer menos
engorrosa la tramitacién de acciones de per-
sonal.

Disefio gradual del marco reglamentario y
procedimental para la administracibén de per-
sonal.

Sistemas de Administracién de Suministros

La problemdtica de administracién de bienes
fungibles y no fungibles reviste un carélcter
erftico dado su impacto directo en la prestacibn
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de servicios de salud y en el costo de los
mismos. La provisién de los suministros de
caracterf{sticas especificas, en las cantida-
des y oportunidad requerida por las unidades
operativas, no se cumple a satisfaccibn por
las numerosas deficiencias en todas las fases
y componentes del sistema.

El MSPAS no cuenta con un conjunto de normas
que establezcan los tipos y caracterfsticas

de los recursos fisicos gque demandan las fun-
ciones asignadas a cada nivel o unidad del
sistema de servicios. Esta situacién unida

a la carencia de un sistema de programacibn
con los elementos necesarios para cuantificar
objetivamente las necesidades, condiciona el
resto del proceso: adquisicién de bienes que
pueden no ser esenciales y la exclusién o com-
pra de cantidades insuficientes de artfculos
gue sf{ lo son; distribucién en forma irregular
e inadecuada de bienes que nc responden & 1as
necesidades de los programas de salud; presién
constante de las unidades operativas para gue
les suplan los artfculos que por deficiencias
de programacién no fueron provistos; obsoles-
cencia y pérdidas por deterioro de artfculos
gque caen en desuso, etc.

El MSPAS ha dirigido sus esfuerzos a atacar
esta problem&tica en dos amplias &dreas de ac-
tividad, estrechamente vinculadas entre sf{:

a) Normatizacién de suministros: el instru-
mento fundamental de normatizacién es el
catflogo de Suministros, desagregado por
grupos homogéneos de artfculos, o "clases",

+ por niveles institucionales y especialida-
des cuando el tipo de suministros lo per-
mita.

El disefio y aplicacién del catdlogo de Su-
ministros constituye un esfuerzo de consi-
derables proporciones que abarca, como



- 1O =

dreas de actividad con caracteristicas
t&cnicas especializadas propias pero ar-
monizadas con una metodologfa uniforme,
entre otras las siguientes "Clases":

s o Productos farmac&uticos, indicando
los que corresponde a cada nivel
segfin agente que presta servicios
y recursos adicionales que determi-
nan la complejidad de la atencién
ofrecida por cada tipo de unidad
de oferta de servicios. El1 MSPAS
ha cumplido la fase.de disefio de la
Clase 1l: Productos Farmacé&uticos,
que ha sido publicado bajo el titulo
de "Formulario Terapéutico Nacional'.

ii. MéE&dico-quirfirgico, identificando los
equipos, instrumental, accesorios y
materiales utilizados por especiali-
dad y por niveles institucionales.

iii. Laboratorio, que incluye equipo, cris-
talerfa, materiales, etc. utilizados
en este tipo de servicio.

iv. Odontologfa, que incluye equipo, ins-
trumental y materiales para la atencién
de la salud oral.

V. Saneamiento ambiental, gue incluye
cierto tipo de materiales utilizados
especialmente en ingenierfa sanitaria,
control de alimentos y otros progra-
mas relacionados.

vie Mantenimiento, que abarca los elemen-
tos especificos requeridos para el
cumplimiento de esta funcién.

vii. Cocina y diet&tica, gue incluye los
utencilios e insumos utilizados por
este servicio.
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viii. Oficina, que incluye los materiales
y equipos utilizados en los progra-
mas administrativos.

El desarrollo de esta actividad estd aso-
ciada a la conformacién de un sistema in-
tegrado de informacifn gque abarque no sélo
los procesos administrativos, sino también
lo que tradicionalmente se ha identificado
como estadfsticas de salud.

b) Organizacibn y sistemas operativos: incluye
la forma como se organicen los distintos
. componentes del sistema de suministros: pro-
gramacién, adquisiciones, distribucibn, uti-
lizacién y control, y el establecimiento de
los procedimientos que hagan posible su opera-
cibn en forma eficiente.

3.2.4 Las anteriores acciones prioritarias no excluyen
la necesidad de abarcar en forma progresiva, se-
gin prioridades y recursos, otros sistemas admi-
nistrativos como comunicaciones y transportes,
administracién de oficinas, etc.

Otros servicios administrativos de apoyo a programas
especificos

Los requerimientos de algunos programas especificos, es-
pecialmente los que tienen caracterfsticas verticales

y que eventualmente podrfan ser incorporados a la es-
tructura normal del MSPAS, se ir&n reduciendo en la me-
dida de que el sistema de servicios en su conjunto vaya
mejorando su organizacién e instrumentos operativos.

El progrgma desarrollar& y ejecutard, en funcidén de
apoyo té&cnico, actividades encaminadas a mejorar los
métodos administrativos, o a garantizar su compatibi-
lidad con los planteamientos mds globalizantes del
MSPAS, en relacibén con programas de saneamiento ambien-
tal, epidemiologfa, control de vectores, maternoinfan-
til, nutricibén, etc.
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Servicios administrativos para el sistema hospita-
lario nacional

Las actividades de apoyo a la organizacibén interna
de las instituciones hospitalarias, incluyen, entre
otras, las siguientes:

a) Servicios de alimentacién y dietética.

b) Servicios de lavanderfa y roperia.

c) Servicios de limpieza.

d) Servicios generales.

Gestidn administrativa

La aplicacién de la polftica de extensién de cober-
tura, a través del Plan Nacional de Salud, implica
una responsabilidad de trabajo en equipo multidisci-
plinario y un vigoroso proceso de comunicaciones para
lograr un claro entendimiento de los conceptos e ins-
trumentos gue la sustentan y un comportamiento admi-
nistrativo que los traduzca en acciones concretas.

El punto central de este proceso es la orientacibn
de los recursos de salud en la direccién que imponen
los objetivos implfcitos y explfcitos, a través del
proceso de gestibn administrativa.

El Programa de Desarrollo Administrativo contribuiré
al desarrollo del proceso de gestibén administrativa,
a través de las siguientes acciones:

a) Adiestramiento comtinuo para lograr la capacidad
de operacibn de la organizacién y sistemas adop-
tados, con énfasis en los niveles directivos y
técnico-administrativos intermedios.

b) 1Introduciendo en la organizacibén y sistemas que
se disefien y adopten un proceso descentralizado
de toma de decisiones.

c) Desarrollando un sub-sistema de informacién para
* la administracién de recursos que, integrado
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gradualmente al sistema de informacién y esta-
dfsticas de salud, alimente la toma de decisio-
nes en todos los niveles.

d) Colaborando en el disenioc de sistemas de super-
visién para seguimiento, control y evaluacién
del proceso administrativo.

e) Colaborando en el disefio de un sistema de audi-
torfa de gestibn, en la cual se puedan armonizar
los mecanismos de control relativos a los proce-
sos de operacibn interna del sistema de servicios
y los relativos a los servicios de atencibén de
necesidades individuales y colectivas de la po-
blacién.

IITI UBICACION ORGANICA

Por decisibn de las autoridades superiores del Ministerio,
la responsabilidad formal de direccibn del proceso de de-
sarrollo administrativo ha sido asignada a la Direccién
General de Servicios de Salud, a través del Subdirector
General.

Aparte de la relacibén formal de tipo jerdrquico, el pro-
grama mantendrd una relacién de interdependencia con las
siguientes unidades:

- Divisibn de Programacién: Constituye el vinculo ope-
rativo mds importante porgque de ella toma algunos de
los par@metros mds importantes para la ejecucién del
programa de Desarrollo Administrativo y porque éste
constituye elemento esencial para generar los instru-
mentos operativos de la programacién local.

- Divisifn de Atencibén Mé&dica y de Saneamiento Ambiental:
porque actfia como recurso especializado para apoyar el
logro, en términos de eficiencia y eficacia, de las
metas Gltimas del sistema de servicios.

- Divisi6n de Administracibn: porque esta unidad desem-
pefia una funcibn crftica en la operacibn de los prin-
cipales servicios administrativos.
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—  Dpivisién de Formacién de Recursos Humanos: en la
conformacién de programas de adiestramiento conti-
nuado, como parte del proceso de implantacibén de
los instrumentos adoptados.

Ademis, el programa tendrd que estar estrechamente vincu-
lado a instituciones de la Administracién PGblica, tales
como la Oficina Nacional de Servicio Civil, del Ministerio
de Finanzas, PRODAPS y otras cuya funcifn es la de esta-
blecer un marco para el desarrollo arménico de la Admi-
nistracién PGblica. Internamente también mantendrd una
estrecha relacién con las dreas de salud y con todas las
unidades de prestacién de servicios.

RECURSO HUMANO®

1. Jefe Unidad de Desarrollo Administrativo (Técnico en
Planificacién II)

1.1 Area: Supervisibn del programa
1.2 Naturaleza del trabajo

Funciones de direccién del proceso de desarrollo
de sistemas de administracién de salud, incluyen-
do el disefio de estrategias y metodologias opera-
tivas que favorezcan el proceso de cambio. Re-
quiere considerable inmaginacién e iniciativa en
el disefio de sistemas y en el disefio y/o seleccibn
de instrumentos para el cambio de actitudes y el
desarrollo de nuevas técnicas de trabajo.

1.3 Funciones especificas:

i 8 Anslisis permanente de la problemdtica ad-
ministrativa y de los reguerimientos de
evolucibn de los sistemas de administracién
de salud.

2a Planteamiento de estrategias y programas
conducentes a la solucifn de la problema-
tica administrativa y al desarrollo de los
servicios de salud.
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B Direccién del proceso de desarrollo admi-
nistrativo de los servicios de salud.
Incluye:

- Labor de difusién y promocién del sistema.

- Supervisién de los analistas de sistemas.

- Disefio de metodologfas operativas.

- Participacién en el adiestramiento en el
campo de la administracién, de personal
en todos los niveles.

4. Coordinacién operativa de los proyectos de
cooperacién técnica para el desarrollo de
la capacidad operativa y compatibilizacién
con los programas nacionales.

5. Coordinacién del proceso de desarrollo ad-
ministrativo con otras agencias sectoriales
y extra-sectoriales de la administracién
plblica.

6. Asesorfa y apoyo técnico a todos los nive-
les del MSPAS para el desarrollo de la ca-
pacidad operativa.

Dependencia jerd&rquica: Direccibn General de
Servicios de Salud

Analista de Sistemas (Técnico en Planificacién I)

2.1

2.2

Area: Organizacién
Naturaleza del trabajo

Funcién de disefio y actualizacién de la organi-
zacién mediante una labor de asesorfa y apoyo
técnico a jefaturas de &rea, unidades hospitala-
rias, centros y puestos de salud. Participa en
labores t&cnicas de disefio, implementacién y
actualizacibn en otras dreas de actividades ta-
les como finanzas, personal, suministros y otros
servicios administrativos.
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2.3 Funciones especfficas:

X; Anilisis de la problemitica administrativa
e identificacién de requerimientos de desa-
rrollo de la capacidad operativa en su &rea
de responsabilidad.

> Determinacién de estrategias operativas y
metodologfas de trabajo en los campos espe-
c{ficos de su competencia.

3. Disefio de sistemas operativos en los campos
de trabajo asignados.

4. Brindar asesorfa y apoyo t&cnico a unidades
de todos los niveles (jefatura de dreas,
hospitales, centros y puestos de salud) pa-
ra la implementacién de los sistemas adop-
tados.

L Colaborar en la formulacién y ejecucién de
los programas de adiestramiento asociados
a las acciones de desarrollo administrativo.

6. Coordinacién con otras agencias sectoriales
y extra-sectoriales en su campo de trabajo.

2.4 Dependencia Jer&rquica: Jefe Unidad de Desarro-
llo Administrativo.

Analista de Sistemas (Té&cnico en Planificacibén I)
3.1 Area: Administracién Financiera
3.2 Naturaleza del trabajo

Funcién de diseio y actualizacién de sistemas fi-
nancieros (produccién, rendimientos y costos, con-
tabilidad y administracién presupuestal) mediante
una labor de asesorfa y apoyo técnico a Jefaturas
de Area, unidades hospitalarias, centros y puestos
de salud. Participar en labores técnicas de di-
sefio, implementacién y actualizacibén en otras dreas
de actividad tales como organizacién, personal,
suministros y otros servicios administrativos.
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3.3 Funciones especf{ficas:

1. Anilisis de la problemdtica administrativa
e identificacién de reguerimientos de de-
sarrollo de la capacidad operativa en su
4rea de responsabilidad.

. 8 Determinacién de estrategias operativas y
metodologfas de trabajo en los campos €S-
pecfficos de su competencia.

3 Disefio de sistemas operativos en los campos
de trabajo asignados. i

4. Brindar asesorfa y apoyo técnico a unidades
de todos los niveles (jefatura de &reas,
hospitales, centros y puestos de salud)
para la implementacién de los sistemas adop-
tados.

5 Colaborar en la formulacién y ejecucidn de
los programas de adiestramiento asociados a
las acciones de desarrollo administrativo.

6. Coordinacién con otras agencias sectoriales
y extra-sectoriales en su campo de trabajo.

3.4 Dependencia jerdrquica: Jefe Unidad de Desarrollo
Administrativo.

Analista de Sistemas (Técnico en Planificacién I)
4.1 Area: Administraci6bn de Suministros
4.2 Naturaleza del trabajo

Funcién de disefio y actualizacién de sistemas de
administracién de suministros, mediante una labor
de asesorfa y apoyo técnico a jefaturas de &rea,
unidades hospitalarias, centros y puestos de sa-
lud. Participa en labores técnicas de disefio,
implementacibén y actualizacién en otras &reas de
actividad tales como organizacibn, personal, fi-
nanzas y otros servicios administrativos.
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4.3 Funciones especfficas:

1 Andlisis de la problem&tica administrativa
e identificacién de requerimientos de desa-
rrollo de la capacidad operativa en su &rea
de responsabilidad.

5 Determinacién de estrategias operativas y
metodologfas de trabajo en los campos espe-
cfficos de su competencia.

3. Disefio de sistemas operativos en los cam-
pos de trabajo asignados.-

4. Brindar asesorfa y apoyo t&cnico a unidades
de todos los niveles (jefatura de reas,
hospitales, centros y puestos de salud)
para la implementacién de los sistemas adop-
tados.

B Colaborar en la formulacibn y ejecucibn de
los programas de adiestramiento asociados
a las acciones de desarrollo administrativo.

6. Coordinacién con otras agencias sectoriales
y extra-sectoriales en su campo de trabajo.

5. Analista de Sistemas (Técnico en Planificacién I)
5.1 Area: Administracién de Personal
5.2 Naturaleza del trabajo

Funcibén de disefio y actualizacién del sistema de
administracién de personal, mediante una labor de
asesorfa y apoyo técnico a jefaturas de drea, uni-
dades hospitalarias, centros Y puestos de salud.
Participa en labores técnicas de disefio, imple-
mentacibn y actualizacién en otras &reas de acti-
vidad tales como organizacién, finanzas, suminis-
tros y otros servicios administrativos.
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5.3 Funciones especificas:

5.4

l.

Andlisis de la problemdtica administrativa
e identificacién de requerimientos de desa-
rrollo de la capacidad operativa en su
drea de responsabilidad.

Determinacién de estrategias operativas y
metodologfas de trabajo en los campos espe-
cfficos de su competencia.

Disefio de sistemas operativos en los campos
de trabajo asignados.

Brindar asesorfa y apoyo técnico a unidades
de todos los niveles (jefatura de dreas,
hospitales, centros y puestos de salud) para
la implementacién de los sistemas adoptados.

Colaborar en la formulacién y ejecucibén de
los programas de adiestramiento ascciades 2
las acciones de desarrollo administrativo.

Coordinacifn con otras agencias sectoriales
y extra-sectoriales en su campo de trabajo.

Dependencia Jerérquica: Jefe Unidad de Desarro-
llo Administrativo.



