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RESUMEN
SEGURO SOCIAL UNIVERSITARIO

En la mayor parte de los paises del mundo, la enfermedad del c&ncer esta afectando a su
poblacion de acuerdo a informaciones de organismos internacionales. De la misma forma,
en Bolivia esta enfermedad se ha incrementado bastante, como es el caso del Seguro Social
Universitario que depende de la Universidad Mayor de San Andrés.

En el Hospital del Seguro Social Universitario, los gastos por tratamientos y medicamentos
para los pacientes con cancer se han incrementado significativamente y pueden afectar su
situacion econdmica-financiera en el corto plazo.

Por estos antecedentes, se propone implementar un Curso de Posgrado, dirigido a sus
ejecutivos y a su personal, en Administracion Financiera que les permita administrar mejor
los recursos financieros y, al mismo tiempo, dar mejor atencion a los pacientes con cancer
que son atendidos en el Seguro Social Universitario La Paz.

PALABRAS CLAVE

Administracion financiera

Los conceptos de administracion financiera han crecido de tal manera, que son aplicables
en el terreno profesional y laboral a cualquier tipo de organizacion. Frecuentemente se
piensa que su principal objetivo es maximizar las utilidades, sin embargo, factores como el
crecimiento y la sostenibilidad restan importancia a la utilidad, dejando trascender al
objetivo financiero para: buscar, ubicar y administrar los recursos econémicos que necesita
la Entidad (Riquelme, 2019)

Seguro Social

Es la proteccion social que brinda la sociedad y el Estado a favor del trabajador y su
familia, de acuerdo a la Constitucidn Politica del Estado cubre la atencion por enfermedad,
maternidad y riesgos profesionales laborales (Instituto Nacional de Estadistica, 2020).

Oncologia

Rama de la medicina especializada en el diagnostico y tratamiento del cancer. Incluye la
oncologia médica (uso de quimioterapia, terapia con hormonas y otros medicamentos), la
radioncologia (uso de radioterapia) y la oncologia quirdrgica (uso de cirugia y otros
procedimientos) (www.cancer.gov, 2020)

Educacién Superior

La educacién superior contempla la Gltima fase del proceso de aprendizaje académico es
decir, aquella que viene luego de la etapa secundaria. Es impartida en las universidades,
institutos superiores o academias de formacion técnica. La ensefianza que ofrece
la educacion superior es a nivel profesional (www.conceptodefinicion.de, 2019).



http://www.cancer.gov/
http://www.conceptodefinicion.de/
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ABSTRACT
SEGURO SOCIAL UNIVERSITARIO

In most countries of the world, cancer disease is affecting great number of people,
according to information from International Organizations.

Unfortunately, in Bolivia this disease has grown a lot too, as the Seguro Social
Universitario of the Universidad Mayor de San Andrés, La Paz-Bolivia, says in its reports.

In the Seguro Social Universitario Hospital, medical professionals treat cancer disease, but
the expenses for cancer treatments and medicines are too expensive and has grown too
much, this situation can affect the economic-financial situation of the hospital.

Due to this situation, this project proposes to implement a Postgraduate Course aimed to
executives and their staff in financial management that allows personnel to improve the
management of financial resources and thus provide a better care to patients whit cancer,
who are served in the Seguro Social Universitario Hospital.

Keywords
Financial Administration

The concepts of financial administration have grown in such a way that they are applicable
in the professional and labor field to any type of organization. It is often thought that its
main objective is to maximize profits, however, factors such as growth and sustainability
downplay the utility, leaving the financial objective to transcend: search, locate and manage
the economic resources needed by the Entity (Riquelme, 2019).

Social Security

It is the social protection provided by society and the State in favor of the worker and his
family, according to the Political Constitution of the State covers care for illness, maternity
and occupational occupational hazards (Instituto Nacional de Estadistica, 2020).

Oncology

Branch of medicine specialized in the diagnosis and treatment of cancer. It includes
medical oncology (use of chemotherapy, hormone therapy and other medications),
radioncology (use of radiotherapy) and surgical oncology (use of surgery and other
procedures) (www.cancer.gov, 2020)

Higher education

Higher education contemplates the last phase of the academic learning process, that is, the
one that comes after the secondary stage. It is taught in universities, higher institutes or
technical training academies. The education offered by higher education is professional.

(www.cancer.gov, 2019).
vi
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CAPITULO |

1. MARCO INTRODUCTORIO

1.1.  Historia de la seguridad social

La seguridad social nace en el siglo pasado. Sin embargo, muchas de sus instituciones
tienen su origen histérico en épocas anteriores, como por ejemplo en Roma, donde existian
las “collegia” que reunian a personas que ejercian un mismo oficio, y que fueron
verdaderas sociedades de socorros mutuos, cubriendo contingencias como las derivadas de
las enfermedades o muerte de sus miembros. Posteriormente, en la Edad Media, se

constituyeron las guildas, cuyo objetivo es la ayuda mutua.

En el siglo XIX, el canciller aleméan Otto Bismarck con su programa social entre 1833 y
1839 crea en Alemania los primeros seguros sociales de caracter obligatorio como fueron
las leyes de seguro de enfermedad, de accidente del trabajo y sobre seguro de invalidez y

vejez.

Durante el afio 1941, el gobierno britanico preocupado por el tema del desempleo solicito a
una comision presidida por Lord W. Beveridge un estudio para una reforma del sistema de
seguros sociales vigente a esa fecha. El informe se conocio con el nombre del Informe
Beveridge, y dio nacimiento a leyes de subsidios familiares, ley sobre accidente del trabajo,
ley sobre seguros sociales, etc. (Nugent Ricardo, Estudios de derecho del trabajo y de la

seguridad social. Ed. Universidad de San Martin de Porres, 2006)

1.2. Laseguridad social en Bolivia

La historia moderna de la seguridad social en Bolivia se inicia a fines del siglo XIX. Sin
embargo, no fue sino hasta 1956 que se promulgé un codigo amplio que, para ese tiempo,
constituyd una norma moderna en cuanto a la incorporaciéon de principios, conceptos,
beneficios y técnicas actuariales. Dicha norma instituy6 una distincion premeditada entre
hombres y mujeres que prescribia para éstas la jubilacién a los 50 afios de edad y para los
hombres a los 55 afios. Tal diferencia beneficiaba aparentemente a la mujer al permitirle

una jubilacion anticipada.
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No obstante, no tomaba en cuenta el nimero de afios de su participacion laboral, ni sus
salarios en promedio menores que los del hombre, que son los factores que dan lugar a
diferencias de género en un sistema de reparto como el establecido por el Cddigo de
Seguridad Social de Bolivia. En este caso, la mayor esperanza de vida de la mujer no
actuaba en su perjuicio, pues los beneficios no se calculaban sobre la base de la expectativa

de vida de los afiliados.

Por otra parte, cabe sefialar que en Bolivia existen sistemas tradicionales de cuidado y
proteccion social heredados de las culturas ancestrales que habitaron el actual territorio

nacional.

En la sociedad boliviana perduran formas tradicionales de produccion y difundidas
expresiones de solidaridad social, en cuyo marco el miembro desempleado, invalido o
anciano es reabsorbido en la familia. Aun persiste un considerable porcentaje de familias
extendidas, en las que los ancianos que ya no pueden realizar algun tipo de trabajo reciben
su sustento de los miembros que si estan en condiciones de hacerlo y generan un ingreso

que es compartido familiarmente.

El cuidado de los miembros de la familia en edad avanzada esta mayoritariamente a cargo
de las mujeres de distintas edades. Esta organizacion se ha visto drasticamente modificada
en los dltimos 30 afios y, para la gran mayoria afectada, no ha sido reemplazada por otro
sistema equivalente, que se sustente en politicas sociales definidas y constituya una forma
de seguridad social. Segun un estudio de Irma Arriagada (2001), en 1994, en las principales
urbes de Bolivia, 15.7% de las familias respondian a la clasificacion de extendidas,

proporcidn que se habria reducido levemente a 15.4% en 1999.

En el contexto latinoamericano, estos datos sitian a la sociedad urbana boliviana en un
rango medio entre los extremos de 12% de familias extendidas en Argentina y 32% en
Venezuela, en consecuencia, dadas las caracteristicas de la urbanizacién boliviana y las
arraigadas costumbres de las comunidades indigenas, es posible poner en duda el

porcentaje indicado para Bolivia.
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Es altamente probable que las encuestas de hogares no consideren los profundos vinculos
que se mantienen entre la familia que permanece en el campo y la que migra a la ciudad, lo
que permite que subsista la proteccion familiar tradicional ya mencionada. Esta migracién

incluso puede tener un carécter temporal, lo que en estas encuestas no se indaga.

Se parte del juicio de que los regimenes de pensiones de la moderna seguridad social,

tratese del anterior SRBD o del actual SCICD, son sistemas socialmente excluyentes.

Con diferencias de grado, no han sido disefiados para los méas pobres, ni se han hecho claras
y necesarias distinciones entre las condiciones de trabajo de ambos géneros, no por una
supuesta neutralidad, sino como resultado de enraizadas concepciones sociales que juzgan
la exclusion de grupos, ya sea por su condicion 0 su sexo, como expresiones inevitables y
determinadas por la naturaleza. Tomando estos aspectos como telon de fondo, se estudian
las diferencias entre el tratamiento que ambos sistemas dispensan a la mujer y los efectos
que de ellas se desprenden. (Maceira Daniel, Organizacion y funcionamiento de las Cajas
de Salud en Bolivia, Publicacién del BID, 2002.)

1.3. Antecedentes

Actualmente, uno de los objetivos mas importantes dentro de las organizaciones, es lograr
un funcionamiento coherente entre las actividades administrativas y operativas, que permita

alcanzar sus metas estratégicas dentro de un sector especifico.

En el caso de las entidades de salud, la organizacion de sus partes es mucho mas compleja,
ya que debe organizar tanto el area de salud como tal, asi como el area administrativa
financiera. Se habla de una organizacion de servicios que enfrenta problemas especificos
por las peculiaridades de su actividad. Es importante recalcar que una entidad de salud, a
diferencia de las empresas comerciales o de servicios, no busca generar ganancias, sino

llegar al punto de equilibrio; es decir solo cubrir sus costos.

Dentro de este sector, se encuentran los Seguros Sociales de Salud que tienen encomendada
la prestacion de servicios de salud a los asegurados de diferentes entidades. La organizacion

y administracion de estos centros médicos depende financieramente de los aportes de las
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entidades aseguradas y, al igual que las entidades de salud, su administracion es diferente al

de cualquier servicio comercial.

Para lograr que los Seguros Sociales de Salud se administren adecuadamente, se debe
trabajar en la capacidad de gestionar, dirigir y financiar sus recursos humanos, materiales y
financieros que les permitird manejar de forma Optima sus instituciones, con el Unico

objetivo de contribuir a la sociedad sin animo de lucro.

Debido a que los Seguros Sociales de Salud enfrentan la atencion de diferentes patologias,
la administracion de estos centros médicos es mas compleja por la cantidad de pacientes
que se reciben y por la calidad del servicio que se debe ofrecer, que definitivamente lograr

la eficiencia es un reto de toda administracion.

Una de las areas que mas complejidades puede presentar en un Seguro Social de Salud es el
area oncoldgica, que es la encargada de tratar a pacientes con cancer, una enfermedad que
segun la Organizacion Mundial de la Salud es una de las primeras causas de muerte a nivel
mundial en los ultimos afios, con 8,2 millones de muertes (OMS, 2012). ElI 70% de todas
las muertes por cancer en 2012 se produjeron en Africa, Asia, América Central y
Sudamérica, y se prevé que la enfermedad aumente de 14 millones en 2012 a 22 millones

en las proximas dos décadas, segun se detalla en la pagina oficial de la OMS.

En Bolivia, los casos de cancer se incrementan con el pasar de los afios. Segun el
Ministerio de Salud, se registran en promedio 18,600 nuevos pacientes cada afio, lo cual
convierte a esta enfermedad en uno de los problemas prioritarios de la salud publica del
pais. De acuerdo al Registro Nacional de Cancer, en Bolivia se diagnostican cada afio a
7,276 mujeres y 3,918 varones con esta patologia, siendo cuatro los tipos de cancer mas

recurrentes.

En la ciudad de La Paz, existen diferentes centros médicos que se especializan en tratar esta
enfermedad. Uno de ellos es el Seguro Social Universitario, cuya atencion se hace
exclusivamente a pacientes afiliados a esta institucién, que son docentes y administrativos
de la UMSA.



Programa pos gradual de Diplomado sobre Lineamientos de administracién financiera para
seguros sociales universitarios respecto al drea oncolégica

El Seguro Social Universitario La Paz atiende actualmente todas las especialidades de
atencion médica, incluyendo el &rea de oncologia. Sin embargo, el costo de atencion de esta
especialidad es el mas alto con relacion a las demas especialidades, afectando de esta

manera la situacion financiera de la institucion.

Por ello, es imprescindible que, en el caso del Seguro Social Universitario La Paz, se
desarrolle una politica que permita capacitar al personal administrativo del area financiera
para que pueda gestionar y dar soporte al &rea médica y, de esta forma, optimizar el servicio

médico que se brinda en el area oncoldgica de la institucion.
1.4, Formulacion del problema
1.4.1. Problematizacion

El Seguro Social Universitario de la UMSA, esta atravesando una delicada situacion
econdmica debido al incremento de pacientes con cancer durante los ultimos afos, este
hecho ha generado un impacto econdmico adverso que repercutié en el incremento de los
gastos emergentes de las atenciones de la mencionada patologia, y debido a que la edad
etaria de los docentes y administrativos de la UMSA, que actualmente estan afiliados a este

seguro, ha sobrepasado el promedio de los 40 afos.

Como bien se conoce, los precios de los medicamentos para el tratamiento de los pacientes
con cancer son muy elevados, en especial los de ultima generacion. A pesar de los altos
costos, el seguro social universitario, al presente, realiza la adquisicion de los
medicamentos mas caros para atender a todos los pacientes con cancer, que se encuentran

afiliados al mencionado seguro.

De 13.000 afiliados al Seguro Social Universitario, se atiende a 79 pacientes con cancer y
el costo de los medicamentos de Ultima generacion para su tratamiento alcanza a la suma
aproximada de Bs. 6.643.500, cuyo monto representa el 43% del total de medicamentos que
adquiere el seguro para todos los afiliados, cuyo costo total anual es de Bs. 15.450.000. O
sea, se presenta la paradoja que los gastos en medicamentos para solo 79 pacientes, alcanza

al 43% del total (Anuario Bioestadistico Seguro Social Universitario, 2016).
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Por este hecho, en un corto o mediano plazo se prevé que pueden presentarse problemas de
liquidez que van a afectar de manera considerable a la situacion econdmica de este Seguro,

haciéndola inviable.
1.4.2. Identificacion del problema

Los lineamientos de administracion financiera se encuentran en la Estrategia de Gestion de
las Finanzas de la Institucién que se asocian a las partidas componentes de Activos y
Pasivos, documento que tiene como finalidad mejorar la estrategia para controlar la deuda y
el ahorro en el corto y largo plazo, contribuyendo asi a asegurar la sostenibilidad y el
cumplimiento de las metas por mejorar la gestion del sistema de seguros sociales

universitarios.

Para el adecuado manejo de activos y pasivos financieros de la entidad, cuyas operaciones
se encuentran interrelacionadas y tienen contrapartes comunes, su financiacion es compleja
y los egresos para el cumplimiento de obligaciones, en el caso de seguros universitarios,
con relacion al area oncoldgica trae muchas dificultades por los descalces entre los ingresos

y los gastos por el tratamiento de pacientes con cancer.

Las instituciones que tienen competencias sobre la administracion de seguros sociales
universitarios no incluyen como parte de los procesos de gestion, la formacion de recursos
humanos orientados hacia la administracion financiera de instituciones de seguridad social,
sobre todo del &mbito universitario, por lo cual no existe una oferta de formacién pos
gradual, ya sea a nivel de Diplomados, Especialidades, Maestrias 0 Doctorados en el area

de administracion financiera de seguros sociales universitarios.

Por lo tanto, se advierte que existe la necesidad de disefiar y planificar la implementacion
de programas de postgrado que permitan satisfacer la necesidad de una adecuada
administracion financiera de centros de salud, entre ellos los seguros sociales universitarios
que permitan apropiarse de los conocimientos avanzados y de vanguardia, con el fin de
establecer politicas que permitan la autosuficiencia financiera y operativa de los centros de

salud mencionados.
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1.4.2. Planteamiento del problema

¢De qué manera se pueden desarrollar lineamientos y conocimientos de administracion
financiera posgradual para Seguros Sociales Universitarios en prevision de su
sostenibilidad ante la aplicacion de recursos en el tratamiento de pacientes con cancer?

1.5 Justificacion
1.5.1. Justificacion Econdmica

Con el desarrollo de un curso postgradual en Lineamientos de Administracion Financiera
para el Seguro Social Universitario La Paz, se logrard que el personal administrativo del
area financiera de la institucion optimice la utilizacion de los recursos financieros del

Seguro y, de esta forma, se mejoren los indicadores de gestion.

El disefio del curriculo implica un planteamiento sobre necesidades de la poblacion para el
desarrollo de politicas que permitan la viabilidad de instituciones en el largo plazo, que a su
vez implica la adecuada administracion de recursos mediante la adquisicion de
conocimiento en el proceso de ensefianza - aprendizaje de disciplinas que estan encargadas

de la adecuada gestion de entidades entre ellas los seguros sociales universitarios.

La educacion como un proceso de desarrollo humano e integral, tiene la obligacion de
formar personas de la sociedad, en el caso del seguro social universitario de la UMSA que,
adoptando los lineamientos de administracion financiera, tiene el encargo de viabilizar
iniciativas que beneficien a la poblacion asegurada de tal manera que el disefio del curriculo
del programa posgradual de Diplomado permita el desarrollo de conocimientos para una

eficiente asignacion de recursos.

Los pacientes de cancer son los mas sensibles entre todas las patologias, muchos de los
tratamientos médicos en su mayoria no surten efectos y la persona llega a fallecer, mas adn
cuando no existen los medios para atender a estos pacientes, por este motivo es que desde
la perspectiva econdmica es pertinente generar lineamientos de administracién financiera y
disefio curricular para seguros sociales universitarios respecto al area oncoldgica en

educacion superior.
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1.5.2. Justificacién Social

A través de la implementacion del programa postgradual en Lineamientos de
Administracion Financiera, el Seguro Social Universitario perteneciente a la UMSA de la
ciudad de La Paz, serd capaz de mejorar los aspectos de atencion a los pacientes porque, al
optimizar el uso de los recursos financieros, la institucién podrd destinar una mayor
proporcion de los mismos a la dotacion de medicamentos, asi como la optimizacion de

costos de personal médico, administrativo y otros.

El disefio del curriculo sobre administracién financiera de seguros universitarios, busca
contribuir en la formacion de estudiantes con competencias y bases solidas, en beneficio de
la sociedad en general y de los funcionarios del sistema universitario en particular, y su
desemperfio en los procesos de atencidon de pacientes sobre todo los afectados de cancer
tendran en el mencionado profesional garantizado de cierta manera la permanencia de la

institucion por la adecuada gestion que sera viable en el largo plazo.

La UMSA, es una institucion educativa de formacion superior, los profesionales que tienen
la oportunidad de cursar tanto el grado, como los programas de postgrado, poseen
conocimientos que permite disefiar Politicas para generar en el largo plazo instituciones
solventes tanto en lo financiero como en lo operativo, razon por la cual los lineamientos de
administracion financiera y el disefio curricular para seguros sociales universitarios
respecto al area oncologica en educacion superior constituye un aporte para la salud

financiera de los seguros de corto plazo entre ellos los del sistema universitario nacional.

La propuesta constituye un aporte desde la academia hacia la sociedad, por cuanto quienes
se benefician con la permanencia en el largo plazo de entidades como los seguros de salud,
son la poblacién que esta vinculada a los sistemas de ensefianza superior entre ellos la
UMSA, es asi que la adecuada administracion de los recursos del sistema de seguros
sociales universitarios contribuye al mejoramiento de la salud de una gran cantidad de

poblacién.
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1.6. Objetivos
1.6.1. Objetivo general

Disefiar un programa posgradual de Diplomado sobre lineamientos y conocimientos de
administracién financiera para seguros sociales universitarios, en prevision de su

sostenibilidad ante la aplicacion de recursos en tratamiento de pacientes con cancer.

1.6.2. Objetivos especificos

- Identificar las caracteristicas internas y externas del Seguro Social Universitario La

Paz, en lo que respecta al area administrativa financiera.

- Fundamentar los elementos tedrico conceptuales acerca del disefio curricular y la
administracion financiera de instituciones de seguridad social universitaria en el ambito de

la oncologia

- Determinar los indicadores de eficiencia econémica de seguros universitarios de

corto plazo a partir del analisis financiero del seguro social universitario de la UMSA.

- Plantear la curricula del posgrado en Administracion Financiera de Seguros Sociales

Universitarios orientado al area oncolégica en Educacion Superior.
1.5. Delimitacién y alcances de la investigacion

La delimitacién temporal corresponde a los periodos 2009 al 2013, donde se tiene la
informacion financiera a partir de los estados financieros en los cuales son registrados tanto
los ingresos como los gastos que realiza el seguro social universitario de la UMSA, la
mencionada informacion genera indicadores a partir del analisis horizontal y vertical de los

estados financieros.

Espacialmente la investigacion esta centrada en las caracteristicas que tiene los seguros
sociales universitarios, con énfasis en el Seguro Social Universitario de La Paz,
correspondiente a la UMSA, por tanto, el analisis se realiza sobre los indicadores

correspondientes a la mencionada institucion.
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1.6.  Hipotesis

El disefio curricular de un programa postgradual de Diplomado sobre lineamientos de

administracion financiera, dirigido a seguros sociales universitarios respecto al area

oncoldgica, contribuye significativamente al manejo eficiente de esas instituciones.

1.7. Variables

DEFINICION CONCEPTUAL DE VARIABLES

VARIABLE

CONCEPTO

V.1. El disefio curricular de un programa
posgradual de diplomado sobre lineamientos
de administracion financiera, dirigido a
seguros sociales universitarios respecto al
area oncologica

Planificacion de las etapas sucesivas para
implementar un proceso de formacion
posgradual en administracion financiera de
seguros sociales universitarios respecto al
area oncologica

V.D. Manejo eficiente de los recursos

Utilizacion de recursos en los términos
presupuestarios establecidos, con estricto
cumplimiento de las metas pre-establecidas

Fuente: Elaboracion propia en base a datos de la presente Tesis

1.7.1. OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

VARIABLE DIMENSIONES INDICADOR | INSTRUMENTO
V.1. El disefio curricular | -Diagndstico (Estudio de | -Pertinencia
de un programa contexto) -Adecuacion - Entrevista
posgradual de diplomado | -Perfil posgradual - - Analisis
sobre lineamientos de -Plan de estudios modular | Correspondencia Documental
administracion financiera, | -Contenidos Modulares con el perfil
dirigido a seguros -Carga horaria profesional
sociales universitarios -Indicaciones de caracter | -Suficiencia
respecto al area administrativo -Cumplimiento
oncoldgica -Existencia
V.D Manejo eficiente de | Aplicabilidad de recursos | Indicadores de Matrices
los recursos Cumplimiento de metas | eficiencia comparativas

Fuente: Elaboracion propia.
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CAPITULO II

METODOLOGIA DE INVESTIGACION Y PROCEDIMIENTOS

2.1 Enfoque de investigacion

El enfoque de la presente investigacion es mixto, debido a que se ha identificado una
problematica que permitird guiar la investigacion, a través de observacién para dar soporte
a la hipétesis planteada, el enfoque cuantitativo, consiste en: “(...) utiliza la recoleccién de
datos para probar hipétesis con base en la medicion numérica y el analisis estadistico, con
el fin de establecer pautas de comportamiento y probar teorias” (Herndndez Sampieri,
Fernandez Caollado, & Baptista Lucio, 2014, pag. 4).

Las investigaciones cuantitativas tienen la caracteristica de ser probatorias y secuenciales,
donde cada etapa precede a la siguiente y no podemos “brincar” o eludir pasos, es un
proceso sistematico y permanente de evaluacion de los datos con el objeto de establecer

postulados y demostrar hipdtesis fundamentales que hacen al objeto de estudio.

“El orden es riguroso, aunque desde luego, podemos redefinir alguna fase. Parte de una
idea que va acotandose y, una vez delimitada, se derivan objetivos y preguntas de
investigacion, se revisa la literatura y se construye un marco o una perspectiva teérica. De
las preguntas se establecen hipotesis y determinan variables; se traza un plan para probarlas
(disefio); se miden las variables en un determinado contexto; se analizan las mediciones
obtenidas utilizando métodos estadisticos, y se extrae una serie de conclusiones respecto de

la o las hipdtesis” (Hernandez S., Fernandez C., & Baptista L., 2014, pag. 4).

En los enfoques de investigacidn cuantitativa, existe una etapa preliminar que determina las
condiciones necesaria y suficiente, donde el investigador decide sobre el objeto de estudio y
el sujeto es tratado como objeto pasivo, donde el producto es la informacion y el marco
tedrico se construye al planificar la investigacion, de la misma manera las variables son
definidas con anterioridad, ademas de ser un estudio prospectivo en la medida en que los

datos se registran a medida que ocurre.

La orientacion cualitativa de la Tesis ha permitido la revision en detalle de los documentos

relacionados con el area oncoldgica del Seguro Social Universitario.
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2.2 Método de investigacion

La investigacion denominada “Lineamientos de administracion financiera y disefio
curricular para seguros sociales universitarios respecto al area oncoldgica en educacion
superior” se realiza mediante el empleo del método deductivo el cual consiste, en partir de
ideas generales que son aceptadas como satisfactorias y a partir de ellas se deducen una
serie de suposiciones que luego se contrastan con los datos concretos de la realidad, que
incorpora el analisis de los fendmenos objeto de estudio.

La particularizacion de los datos sensoriales, permiten separar lo accesorio y superficial,
para llegar a la esencia del fenémeno, mediante el proceso de abstraccion que parte de lo
concreto sensorial a lo concreto abstracto, se considera al método deductivo de analisis,
porque parte de las generalizaciones u observaciones anteriores que son validas y, por lo
tanto, de ellas se pueden sacar conclusiones nuevas consideradas como verdaderas para

arribar a una explicacion de los hechos.

“Un método es un procedimiento para tratar un conjunto de problemas. Cada clase de
problemas requiere un conjunto de métodos o técnicas especiales. Los problemas del
conocimiento, a diferencia de los del lenguaje o los de la accion, requieren la invencién o
aplicacion de procedimientos especiales adecuados para los varios estadios del tratamiento
de los problemas, desde el mero enunciado de estos hasta el control de las soluciones

propuestas” (Bunge, 2011, pag. 7).

Al emplear criterios de investigacion y analisis en la interpretacion de resultados para el
disefio del curso postgradual en “Lineamientos de administracion financiera y disefio
curricular para seguros sociales universitarios respecto al area oncoldgica en educacion
superior” tiene por objetivo mostrar la importancia en las diferentes areas en especial en la
formacion de futuros profesionales con competencias de administracion de entidades de

salud.

“En la deduccién, las inferencias establecen conclusiones necesarias a partir de
determinadas premisas por razones puramente formales. En la induccion, se parte de los
hechos observados para formular conclusiones mas generales. La relacion entre premisa y

conclusiones no es necesaria sino probable” (Alvarez, 1997, pag. 24).
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2.3 Tipo de Investigacion

El tipo de investigacion realizada en la presente investigacion es descriptiva, porque se han
seleccionado las caracteristicas fundamentales del objeto de estudio y se han descrito sus
partes, “La investigacion descriptiva consiste en la caracterizacion de un hecho, fenémeno,
individuo o grupo, con el fin de establecer su estructura o comportamiento” (Arias O.,
2006, pag. 24),

Lo que se pretende es analizar la situacion del area oncoldgica del Seguro Social
Universitario La Paz para encontrar oportunidades de mejora, de manera de plantear
soluciones para un manejo y un desempefio mas eficiente del servicio que ofrece. Partir de
la descripcion de sus componentes organizacionales, los ingresos que genera, los gastos en

los que incurre y la poblacion beneficiaria.

El objeto de estudio es el Seguro Social Universitario que se pretende fortalecer a partir de
la descripcion de las caracteristicas de funcionamiento, identificando las areas de mayor
riesgos, para lo cual se realiza el disefio curricular de “Lineamientos de administracion
financiera y disefio curricular para seguros sociales universitarios respecto al area

oncologica en educacion superior”.

La investigacion al ser de caracter descriptivo, que consiste en realizar la cuantificacion de
las caracteristicas de los estados financieros y también realizar evaluaciones de caracter
operativo que permitira diagnosticar las particularidades del Seguro Social Universitario de
La Paz, con el fin de identificar las areas criticas y fortalecer mediante la innovacion
curricular del Diplomado sobre Lineamientos de administracion financiera y disefio
curricular para seguros sociales universitarios respecto al area oncoldgica en Educacion

Superior”.
2.4 Disefio de la Investigacion

El disefio de investigacion empleado es el no-experimental, debido a que se ha obtenido
informacion del objeto de estudio en un momento dado y se describi6 las relaciones entre
las variables que se plantean, es no experimental y a la vez tiene la intencion de relevar

datos en un solo momento y en un tiempo Unico, caracteristica que se basa en el siguiente
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enunciado: “Investigaciones que recopilan datos en un momento unico” (Hernandez

Sampieri, Fernandez Caollado, & Baptista Lucio, 2014, pag. 154).

Como se menciond anteriormente, en la presente investigacion se relevara datos con el
instrumento seleccionado en un momento dado, del comportamiento del Seguro Social
universitario, y de esta forma conocer la importancia del Diplomado en Lineamientos de
administracion financiera y disefio curricular para seguros sociales universitarios respecto

al area oncoldgica en Educacion Superior”

Asimismo, es no experimental puesto que no se manipularan las variables, se determina a
partir de realizar el corte metodico en algin momento especifico del tiempo, que permite a
su vez, obtener informacion con relacion al periodo de tiempo estudiado, asi mismo la
presente investigacion, es de caracter transeccional, es decir que no permite espacios

lineales de tiempo para la cosecha de datos.

El objeto de estudio es el Disefio curricular de los lineamientos de administracion
financiera y disefio curricular para seguros sociales universitarios respecto al area
oncologica en educacion superior, se considera que corresponde a un alcance descriptivo
porque a partir del estudio de sus caracteristicas de los seguros universitarios, el estudio
pretende realizar un aporte teorico para el control financiero de las Operaciones de las

mencionadas Instituciones.

En este sentido como los estudios descriptivos en si mismo pretenden establecer las causas
y el porqué de los sucesos de determinados fendmenos que se estudian, donde una eficiente
formacion acerca de las operaciones de los seguros sociales universitarios desarrolla

mecanismos en la eficiente asignacion y gestion de recursos.
2.5 Técnicas de investigacion

Las técnicas de investigacion a utilizar en la presente investigacién, son fundamentalmente
el analisis documental también denominado revision y analisis de los Estados Financieros
del Seguro Social Universitario perteneciente a la UMSA, los datos obtenidos son
organizados de acuerdo a series estadisticas que permiten una adecuada inferencia sobre las

caracteristicas y sus particularidades.
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“De manera general la técnica hace referencia a los procedimientos o formas de realizar las
distintas actividades, uso de instrumentos, maquinas. Y desde la perspectiva metodoldgica,
la técnica se entiende como el conjunto de reglas y procedimientos que le permiten al
investigador establecer la relacion con el objeto o sujeto de la investigacion para generar
informacion que dara lugar a los resultados de la investigacion. La técnica se constituye en
el medio para recoger datos, los que luego se procesan y analizan para alcanzar los

objetivos fijados en la investigacion” (Soria Ch., 2013, pag. 190).

La técnica de investigacion anteriormente mencionada se utilizara para relevar datos de la
importancia de disefiar los lineamientos de administracion financiera y disefio curricular
para seguros sociales universitarios respecto al area oncolégica en educacion superior, para
de esta manera mediante el conocimiento de las caracteristicas particulares de los seguros
universitarios, los profesionales tendran las competencias de dirigir los mencionados

centros.

La técnica de investigacion refiere a la forma de realizar la investigacion, es decir como se
obtienen los datos y su forma de organizacion, para el estudio que incorpora los
lineamientos de administracion financiera y disefio curricular para seguros sociales
universitarios respecto al area oncoldgica en educacion superior, se realiza el anélisis de los
datos mediante el estudio de los estados financieros, de periodos anteriores, de esta forma
obtener informacién financiera de los movimientos realizados en los diferentes periodos y

conocer sus particularidades.

En cuanto a las fuentes primarias, se utilizaran las siguientes técnicas:

1. Entrevistas: que estaran dirigidas a los gerentes y ejecutivos del seguro social
universitario de La Paz, con el objetivo de obtener datos cualitativos sobre el tema.
Asi como entrevistas a profesionales médicos del area y pacientes con tratamiento
de oncologia.

2. Analisis Documental: Revisidén de documentos que permitiran tener las bases de
informacion para inferir los resultados de las actividades del hospital del seguro
social universitario respecto al area oncoldgica

3. Matrices comparativas: Analisis e interpretacion.
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En cuanto a las fuentes secundarias, se utilizaran las siguientes técnicas:

e Informacion general: que se obtendra de documentos institucionales, tales como
informes financieros, Balances Generales y Estado de Resultados, y otros relativos

al tema.

e Informacion especializada: se revisard documentos referentes al disefio de un

programa posgradual, asi como de los lineamientos de analisis financiero.
2.6 Instrumentos de investigacion

Toda investigacion cientifica, tiene la obligacion de realizar mediciones de sus variables
involucradas en su estudio, con el objeto de determinar sus magnitudes y la capacidad de
prediccion mediante el desarrollo de un instrumento de investigacion, por lo que, un
instrumento de medicion en una investigacion, constituye un recurso que se utiliza para que
el investigador pueda registrar datos y luego de procesarlos transformarlos en informacién

acerca de las variables de un objeto de estudio o fendmeno de la realidad.

En términos cuantitativos: capturo verdaderamente la “realidad” que deseo capturar.
Bostwick y Kyte (2005) en (Hernandez S., Fernandez C., & Baptista L., 2014, pag. 199) lo
sefialan de la siguiente forma: la funcion de la medicidn es establecer una correspondencia
entre el “mundo real” y el “mundo conceptual”. El primero provee evidencia empirica, el
segundo proporciona modelos tedricos para encontrar sentido a ese segmento del mundo

real que estamos tratando de describir.

En este sentido se puede indicar que el instrumento es el medio concreto para recoger la
informacion y apoyar a la técnica adoptada. Los instrumentos estan formados por los

legajos de documentos y registro de archivos que emite el seguro social universitario.

Entre los instrumentos utilizados para acompafiar a las técnicas, se mencionan:

- Elaboracion del cuestionario de preguntas para efectuar las entrevistas
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- Anadlisis e interpretacion de los Estados Financieros historicos del Seguro Social

Universitario.
- Preparacion y estructuracion de la Matriz correspondiente a las entrevistas.
2.7 Fuentes de recoleccion de informacion

Las fuentes de informacion que se utilizaron en esta investigacion y en la definicion de los

sujetos a investigar, son de dos tipos: primarias y secundarias.

Se tomaron las fuentes primarias porque brindan informacion “de primera mano”, es decir,
informacion directa o donde se origina la informacion. Por otro lado, las fuentes
secundarias permiten recopilar informacion de “segunda mano”, es decir, fuentes que

ofrecen informacion sobre el tema pero que no son la fuente original de los hechos.
2.8 Determinacion del Universo de Estudio y de la Muestra
2.8.1 Poblacion de Estudio

Para la presente investigacion, la poblacion esta conformada por los funcionarios del

Seguro Social Universitario La Paz y pacientes del area oncologica de esta institucion.

Actualmente este seguro tiene 342 funcionarios de los cuales 121 son del area
administrativa, lo que representa, que este personal alcanza al 35.53% del total de

empleados.

Los pacientes que son atendidos en el area oncoldgica del Seguro Social Universitario La
Paz ascienden a un total de 79 personas, la mayor parte, de la tercera edad. (Anuario

Bioestadistico Seguro Social Universitario, 2016).
2.8.2 Determinacion del tamarfio de la muestra de las entrevistas

Dada la cantidad del universo de estudio, la seleccion de la muestra se ha realizado por

criterio no probabilistico.

Los criterios de seleccion son los siguientes:
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o) Personal Ejecutivo
Tres Gerentes
o Médicos Especialistas del area
Un médico especialista de planta en el &rea de oncologia
Un médico especialista a contrato en el area oncoldgica
Una regente farmacéutica con especialidad en Bioquimica
o Personal Técnico
Jefe del Departamento Financiero
Tesorero
o Pacientes
Una dama de la tercera edad
Un varoén de la tercera edad

Un varén joven

Por razones de ética profesional no se pueden mencionar los nombres de los pacientes, que

actualmente estan en tratamiento oncologico del Hospital.
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CAPITULO III:
TEORIZACION

3.1  Marco tedrico
3.1.1 Administracion de Empresas

De acuerdo a Koontz la “Administracion es el proceso mediante el cual se disefia y
mantiene un ambiente en el que individuos que trabajan en grupos cumplen metas
especificas de manera eficaz” (Koontz, Weihrich & Cannice, Administracion una

perspectiva global y empresarial, 2008)

Koontz también escribe que la Administracion es la direccion de un organismo social y su
efectividad en alcanzar sus objetivos, fundada en la habilidad de conducir a sus integrantes

que permitira a la empresa seguir con sus metas a largo plazo.

Segun la American Management Association, la Administracion es la actividad por la cual

se obtienen determinados resultados a través del esfuerzo y la cooperacion de otros.
Koontz desglosa la definicion de Administracion en cinco funciones gerenciales:

1. Planear, que es la funcion que consiste en seleccionar misiones y objetivos, y

decidir sobre las acciones necesarias para lograrlos (Koontz, 2008)
2. Organizar, es la estructura formal de funciones o puestos dentro de una
organizacion.

3. Integrar personal, se refiere a cubrir y mantener cubiertos los cargos en la
estructura de la organizacion, es decir, reclutar, seleccionar y evaluar al personal

que va a cubrir las necesidades de trabajo de una organizacion.

4. Dirigir, es el proceso de influir en las personas para que contribuyan a las metas

organizacionales y de grupo (Koontz, 2008)

5. Controlar, se refiere a la medicion y correccion del desempefio de las funciones
y los empleados para garantizar el cumplimiento de los objetivos y planes de la

empresa.
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Peter Drucker, plantea la teoria de las funciones de la administracion, donde argumenta que

los directivos y gerentes de empresas son responsables de cinco actividades clave:
a) Establecer los objetivos de la empresa y el equipo.
b) Proporcionar y organizar los recursos necesarios para alcanzar los objetivos.
c) Motivar a los empleados para conseguir alcanzar los objetivos.

d) Controlar el rendimiento de los empleados con respecto a los objetivos

marcados.

e) Mejorar el rendimiento desarrollandose continuamente y desarrollando también

a los empleados

Actualmente la administracion es asociada a ambitos econdémicos, financieros y
gubernamentales, pero en si la administracion es la gestion de todo recurso material o

humano, en cualquier campo o &mbito de la sociedad.
3.1.2 Tipos de Administracion

La administracion puede clasificarse de varias formas, segun se trate del ambito privado,
publico, o sea mixta, segun el enfoque con el cual se ejerza, el rubro en el cual se
desenvuelvan, econdémico-mercantil del tipo empresarial, o por el campo en el cual se
ocupe (administracion de los recursos econdmicos, materiales y humanos por ejemplo de
un hospital, de una empresa textil, la administracion de las labores en un hotel, o en

ambitos financieros, fabriles, fiscales, u otros campos dentro de una empresa’.
a) Administracion Publica

La Administracion Publica es aquella que se identifica con el dominio politico-
gubernamental e institucional, en la direccion de las actividades y procesos de
planificacién, ordenamiento, clasificacion y designacion de los recursos (materiales y
humanos), que se realizan dentro del ambito de las instituciones de caracter publico, ya
sean estas entidades o dependencias gubernamentales o instituciones de caracter publico, en
niveles locales, regionales o nacionales, cuya funcion es la de encaminar los recursos a su

aprovechamiento eficaz, mediante la gestion ejercida por organismos o entes publicos con

1 https://10tipos.com/tipos-de-administracion
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personalidad juridica.

En ella son los funcionarios publicos los que se encargan de emplear y distribuir los
recursos pertenecientes al estado (bienes econdmicos, bienes muebles, recursos naturales,
recursos humanos y demas recursos), encausandolos hacia la satisfaccion de las
necesidades colectivas, ya sea mediante proveer servicios publicos tales como el
mantenimiento de entidades médicas, de provision de agua u otros servicios a la poblacién,
la construccion y/o mantenimiento de infraestructuras que brinden un servicio o uso

publico, etc.
b) Administracion Privada

La Administracion Privada es aquella que se encarga de la planeacion, distribucion y el
gestionamiento de los distintos recursos dentro de todas aquellas instituciones y
organizaciones ajenas al estado, es decir, nos referimos a aquella administracion propia de

negocios, empresas, fabricas, comercios y otras organizaciones de caracter privado.
C) Administracion Mixta

La Administracion Mixta es aquella que se realiza en instituciones u organismos
descentralizados, 0 autbnomos, pero que cuentan con participacion estatal, a pesar de que
su autonomia les permite ejercerse de manera similar a las organizaciones privadas. Es el
caso de algunas dependencias descentralizadas, que si bien por ejemplo pueden recibir
recursos estatales, la administracion de los recursos y su cauce a los ramos que esta
organizacion considera apropiados, no se ven interpelados por parte de la entidad estatal,
contando con autonomia para ejercer la gestion y distribucion de los recursos segun sus
propios criterios, pero en donde si existe una fuerte influencia del estado en algunos
aspectos particulares, en donde se siguen algunos lineamientos y directrices del estado (que

funge como entidad “rectora”).

Es el caso por ejemplo de algunas empresas de participacion mixta (privada-estatal), en
donde ambos (el estado y los inversionistas privados), manejan capitales y recursos para la
realizacion de un mismo proyecto. Otro caso seria el de instituciones de caracter publico
(como una universidad), que, si bien recibiere recursos publicos, estos se manejaran con

autonomia en la gestion de los mismos.
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3.1.3 Administracién de Salud

La administracion en salud o administracién sanitaria es la ciencia social y técnica
relacionada con la planificacion, organizacion, direccion, integracion de personal y control
de las empresas publicas y privadas del sector salud, mediante la optimizacion de recursos

financieros, tecnoldgicos y humanos.

La administracién en salud es la administracién de empresas aplicada a las empresas
proveedoras de bienes y servicios de salud, que resulten en la recuperacién o mejora en la
salud de las personas usuarias, a quienes -dentro del establecimiento de salud- se les

denominan pacientes.

A la administracion en salud también se la conoce con los nombres de gerencia en salud,
gestion sanitaria, gestion clinica, administracion de empresas de salud, administracion de
servicios de salud y gerencia de servicios de salud, siendo estas de caracter enunciativo y

no limitativo.

Es la capacidad de gestionar, administrar y financiar las empresas e instituciones de salud,
adecuarlas a las exigencias dadas por los nuevos sistemas de prestacion de servicios,
actualizar su infraestructura y dotacién donde se requiera, ajustarse a los procesos de
descentralizacion y modernizacién de los servicios publicos, mejorar la prevencion,
promocion, diagnostico y atencién en salud, aplicar los mecanismos tendientes a mejorar la

calidad, eficiencia y coberturas de los servicios en todos los niveles.

La administracién de servicios de salud es una de las disciplinas de la salud publica. Su
funcién es la integracion eficiente y efectiva de los recursos humanos, fisicos y econdmicos
para lograr una atencion optima de servicios de salud al paciente. El/la administrador/a
procura que los recursos disponibles para la promocion, proteccion y restauracion de la
salud sean aplicados tomando en consideracién el conocimiento cientifico vigente sobre la

salud y la enfermedad.

El desarrollo de las actividades en los servicios de Salud es un proceso de alta complejidad,
ya que no se relaciona Unicamente con alcanzar los resultados esperados en la planificacion,

sino que tiene que ver con todos los elementos, visibles y no visibles, que deben darse para
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lograr dichos resultados. Superados los primeros momentos de la gestién en los servicios
(definir objetivos generales, proyectos, asignar recursos y personal) es indispensable
garantizar el cumplimiento de lo resuelto, momento en el que surge una serie de
complicaciones y obstaculos de caracter logistico y de naturaleza humana que a veces
Ilegan hasta a neutralizar la accion en las unidades operativas.

La Administracion de la salud necesita de profesionales que cuenten ademéas de los
conocimientos gerenciales modernos, herramientas, involucrados con la salud, el garantizar
que las instituciones, organizaciones comprometidas con este servicio ofrezcan calidad

gracias a una buena productividad.

Se requiere de profesionales comprometidos con la gerencia de la salud que cuenten como
sefialan algunas universidades, escuelas relacionadas con la Administracion de la salud con

el poder:

- Desarrollar la capacidad de gestion, administrativa y financiera de las empresas e
instituciones de salud, adecuarlas a las exigencias dadas por los nuevos sistemas de
prestacion de servicios, actualizar su infraestructura y dotacién donde se requiera,
ajustarse a los procesos de descentralizacion y modernizacion de los servicios
publicos, mejorar la prevencion, promocion, diagndstico y atencion en salud, aplicar
los mecanismos tendientes a mejorar la calidad, eficiencia y coberturas de los

servicios en todos los niveles.

- El dominio de un marco conceptual y metodologico para identificar y comprender
los elementos, tanto externos como internos, que influyen en el desempefio,
productividad y calidad de los sistemas locales de salud. La capacidad de analisis y

evaluacion de los problemas locales de salud de la poblacion.

- El dominio de métodos y técnicas necesarias para organizar y dirigir sistemas
locales de salud, manteniendo un liderazgo que fomente la interaccién disciplinaria,
la optimizacién de recursos, la identificacion de necesidades y problemas, asi como

la realizacion de propuestas que garanticen:
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- La capacidad de analisis y evaluacion de los problemas locales de salud de la

poblacion, garantizando soluciones, aportando respuestas.

- El manejo de los componentes epidemioldgicos, socio-sanitarios, econdmicos,
financieros, contables y de desarrollo institucional, por medio de las herramientas
gerenciales y teorico-practicas de salud publica aplicadas a instituciones del sector
salud y de los entes territoriales.

El cuidado de la salud es una actividad humanitaria y social, necesita una buena
administracion para funcionar sin inconvenientes. Los administradores de servicios
médicos y de salud, también Ilamados ejecutivos de la salud o administradores de atencion
de la salud, planifican, dirigen, coordinan y supervisan los servicios de cuidado de la salud.
Estos trabajadores son especialistas a cargo de un departamento clinico especifico o

generalistas que administran la totalidad de las instalaciones o un sistema.

A partir de la segunda mitad del siglo XX las ciencias de la salud se han beneficiado, tal
vez mas que cualquier otra area del conocimiento, de permanentes avances tecnologicos.
Son innumerables los avances en diferentes frentes: el desarrollo de nuevas y cada vez mas
complejas moléculas para el tratamiento de diferentes patologias; el desarrollo de técnicas
quirdrgicas cada vez mas sofisticadas y menos invasivas; la aparicion de técnicas de
diagnostico (laboratorio e imagenes) con mayor sensibilidad y especificidad; el progresivo
entendimiento de los mecanismos de la enfermedad y, por consiguiente, de las mejores

estrategias de prevencion.

La administracion de los servicios de salud no ha sido ajena a estos avances. Cada vez se
aplican técnicas y estrategias gerenciales mas sofisticadas en todas las organizaciones con
el fin de manejar mas eficientemente los recursos financieros, retener y motivar al mejor
talento humano disponible, mejorar los niveles de seguridad de los procesos de atencion al
paciente, mantener una cultura de servicio con altos estandares de calidad, entre otros

desafios.

La mayor revolucién tecnoldgica de los servicios de salud al inicio de este nuevo siglo
ocurrira en las tecnologias de manejo de la informacion. Cada vez mas, las organizaciones

de salud son concebidas como grandes y complejas redes de informacion, no solamente
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clinica, sino demografica, epidemioldgica, financiera. La informacion seguird vy
acompanara al paciente antes, durante y después de los procesos de prestacion de servicios,
a los profesionales de la salud durante la atencion, y a los funcionarios administrativos
durante los procesos de apoyo, servicio y seguimiento permanente de los indicadores clave

de la organizacion.

Hoy en dia, se habla de redes integradas de prestacion de servicios: desde la atencion
primaria en salud hasta el escenario de mas alta complejidad, los sistemas basados en una
Unica Historia Clinica Digital o Electronica apoyan el continuum de los procesos de
atencion, que se benefician de informacion disponible en linea, en tiempo real, para la toma
de decisiones clinicas y administrativas. El software de aseguramiento en salud permite
administrar la informacion de grandes poblaciones. Las soluciones de software meédico
basadas en Historia Clinica Electronica acomparian los procesos de decision clinica en

todos los escenarios de atencion (Morales, 2013)
3.1.4 Componentes de un sistema de salud

Se pueden distinguir tres componentes de un servicio de salud: politico, economico y
técnico. Cada uno de ellos involucra un conjunto de definiciones particulares, a cuestiones
especificas. De esta manera se puede definir a los servicios de salud como al conjunto de
combinaciones que admite la interseccion de tres conjuntos: a) uno politico, al que se
denomina Modelo de gestién, b) uno econdémico, al que se denomina Modelo de

financiacion, ¢) uno técnico, al que se denomina Modelo de atencion o Modelo Asistencial.
a) Modelo de Gestion

La problematica del modelo de gestion consiste en la definicion de las prioridades del
servicio, en cuales son las decisiones que deben ser tomadas desde la conduccion, qué

valores las guian, quién las tomay como las toma.

La dimension politica del sistema de salud, consiste en definir qué tipo de informaciones
deben ser suministradas a la poblacion, qué servicios debe proveer directamente el Estado,
cuéles y como debe comprar el Estado al sector privado y, por ultimo, como se debe regular

a las empresas de salud.
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Definir un Modelo de Gestién involucra definir el Ser, el Hacer y el Estar de la
organizacion, o, dicho de otra forma, definir el esquema de conversion que aspira
desarrollar la organizacion. Se denomina conversion al proceso por el cual los recursos son

transformados en objetivos.
b) Modelo de Financiacion

La problemética del financiamiento involucra un conjunto de definiciones econdmicas.
Estas pueden ser sintetizadas a través de tres grandes preguntas: a) ¢Cuanto se debe gastar

en salud?, b) ¢De donde deben provenir los recursos?, c) (Cémo asignar los recursos?
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¢ Cuanto se debe gastar en salud?

Esta cuestion se centra en el sistema de salud de un pais, es decir, si el nivel de gasto resulta

adecuado para un pais.

Entre los hallazgos de los economistas se ha verificado que aunque el gasto siempre tiende
a subir, aumentar el gasto en salud no siempre significa mejorar la salud de la gente. Por
otro lado, el nivel de gasto en salud de los paises depende del rol del Estado en el sector:
para un mismo nivel de resultados sanitarios, los paises en donde el peso del gasto publico
sobre el gasto total es mayor consiguen un gasto total en salud inferior.

Otro factor es definir cuanto debe costar el paquete basico de prestaciones cubierto por la
seguridad social, cuanto se debe gastar en prevencion y cuanto en curacion, cuanto en el
primer nivel de atencion y cuanto en hospitales, cuanto en atender a los ancianos, a los
nifios o a los discapacitados. Todos estos estudios se han constituido en herramientas de
gestion que cada dia resultan mas importantes para los gerentes de las organizaciones de

salud.
¢De donde deben provenir los recursos?

Los cambios en la economia y, en especial, en las bases tributarias de los paises, llevan a la

redefinicion permanente de las fuentes de recursos para financiar las acciones de salud.

En el caso de los servicios de salud, se registra una tendencia hacia incorporar el cobro
directo a los usuarios, como forma de financiar total o parcialmente la provision de

servicios, fundamentalmente en los hospitales.
¢ Como asignar los recursos?

La problematica de la asignacion de los recursos es también muy amplia y particular en

cada pais.
c) Modelo de Atencion

La problemética de los modelos de atencion es estrictamente médico-sanitaria. Es la
dimension técnica mas especifica del sector. Las cuestiones que involucra son aquellas
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vinculadas con la forma en la que debe ser dividido y organizado el trabajo médico para dar

la respuesta adecuada a las demandas y necesidades de la poblacion (Tobar, 2002)
3.1.5 Elcéncer

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud, el cancer es un proceso de crecimiento
y diseminacion incontrolados de células. Puede aparecer practicamente en cualquier lugar
del cuerpo. EI tumor suele invadir el tejido circundante y puede provocar metastasis en
puntos distantes del organismo. Muchos tipos de cancer se podrian prevenir evitando la
exposicion a factores de riesgo comunes como el humo de tabaco. Ademas, un porcentaje
importante de canceres pueden curarse mediante cirugia, radioterapia o quimioterapia,

especialmente si se detectan en una fase temprana. (OMS, 2001)

El Dr. Javier Puente V., dice “El término cancer engloba un grupo numeroso de
enfermedades que se caracterizan por el desarrollo de células anormales, que se dividen,

crecen y se diseminan sin control en cualquier parte del cuerpo.

Las células normales se dividen y mueren durante un periodo de tiempo programado. Sin
embargo, la célula cancerosa o tumoral “pierde” la capacidad para morir y se divide casi sin
limite. Tal multiplicacién en el nimero de células llega a formar unas masas, denominadas
“tumores” o “neoplasias”, que en su expansion pueden destruir y sustituir a los tejidos

normales”. (Puente Javier, Instituto de Oncologia del Hospital Clinico San Carlos, 2008)
a) Tipos de cancer

El tipo de cancer se define entre otras cosas por el tejido u 6rgano en el que se ha originado.
Asi, por ejemplo, un cancer de colon que dio lugar a metastasis hepaticas sigue

denominandose cancer de colon, y no cancer hepatico.

Desde una perspectiva estricta pueden definirse tantos tipos de canceres como enfermos,
cada uno con sus alteraciones moleculares y celulares especificas, pero de forma sintética

se agrupan por el tejido que los dio origen:

- Carcinomas. Se trata de canceres que se originan a partir de células epiteliales.

Estas son células que tapizan la superficie de dérganos, glandulas o estructuras
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corporales. Representan méas del 80% de la totalidad de los canceres, incluyendo
las variedades mas comunes de cancer de pulmdn, mama, colon, prostata, pancreas

y estdbmago, entre otros.

- Sarcomas. Son cénceres que se forman a partir del Ilamado tejido conectivo o
conjuntivo, del que derivan los musculos, los huesos, los cartilagos o el tejido

graso. Los mas frecuentes son los sarcomas seos.

- Leucemias. Son canceres que se originan en la médula 6sea, que es el tejido
encargado de mantener la produccion de glébulos rojos, blancos y plaguetas. Las
alteraciones en estas células pueden producir, respectivamente, anemia,

infecciones y alteraciones de la coagulacion (sangrados o trombosis).

- Linfomas. Se desarrollan a partir del tejido linfatico, como el existente en ganglios

y 6rganos linfaticos?.
b) Pacientes con cancer

De acuerdo a la Organizacion Mundial de la Salud, el cancer es una enfermedad que se

puede desarrollar en cualquier persona, pero que existen factores de riesgo, como son:

- El consumo de tabaco y de alcohol, la mala alimentacion y la inactividad fisica son
los principales factores de riesgo de cancer en el mundo, y lo son también de otras

enfermedades no transmisibles.

- Algunas infecciones cronicas particularmente frecuentes en los paises de ingresos
medios y bajos son también factores de riesgo de contraer un cancer. Cerca del
15% de los casos de cancer diagnosticados en 2012 se atribuyeron a infecciones,
especialmente las causadas por Helicobacter pylori, los papilomavirus humanos,

los virus de la hepatitis B y de la hepatitis C y el virus de Epstein-Barr3.

- Los virus de la hepatitis B y de la hepatitis C y algunos tipos de papilomavirus

humanos aumentan el riesgo de contraer cancer de higado y cancer de cuello

2 https://www.seom.org
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uterino, Asimismo, la infeccion por el VIH aumenta considerablemente el riesgo

de contraer determinados tipos de cancer, como el cervicouterino.
C) Tratamiento a pacientes con cancer

Segun el Instituto Nacional del Cancer de Estados Unidos, hay muchos tipos de tratamiento
para el cancer. El tratamiento depende del tipo de céncer y de qué tan avanzado esta.
Algunas personas con cancer solo recibiran un tipo de tratamiento. Sin embargo, la mayoria
de las personas reciben una combinacion de tratamientos, como cirugia con quimioterapia o
radioterapia. Existen otros tratamientos como la inmunoterapia, terapia dirigida o terapia

con hormonas.

Los estudios clinicos también pueden ser una opcion. Los estudios clinicos son estudios de

investigacion con personas (Instituto Nacional del Cancer, 2015).
Entre los tratamientos para el cancer estan:
- Cirugia

La cirugia es un tratamiento comun para muchos tipos de cancer. Durante la operacion, el
cirujano extrae una masa de células cancerigenas (tumor) y algo de los tejidos circundantes.
En ocasiones, la cirugia se lleva a cabo para aliviar los efectos secundarios causados por un

tumor.
Quimioterapia

La quimioterapia se refiere a farmacos que se utilizan para eliminar las células
cancerigenas. Los farmacos se pueden administrar de forma oral, como una inyeccién o
directamente en un vaso sanguineo (via intravenosa). Se pueden administrar distintos tipos

de farmacos junto al mismo tiempo o uno luego de otro.
- Radioterapia

La radioterapia utiliza radiografias, particulas o semillas radiactivas para eliminar las
células cancerigenas. Las células de este tipo crecen y se dividen mas rapido que las células
normales del cuerpo. Debido a que la radiacion es mas perjudicial para las células que
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crecen rapidamente, la radioterapia dafia las células cancerigenas mas que las células
normales. Esto evita que las células cancerigenas crezcan y se dividan, lo que lleva a la

muerte celular.
Los dos principales tipos de radioterapia son:

Radioterapia externa. Esta es la forma més comdn. En ella, se dirigen rayos X o particulas

al tumor desde afuera del cuerpo.

Radioterapia interna. Esta forma proporciona radiacion dentro de su cuerpo. Se puede
aplicar a través de semillas radiactivas que se colocan dentro o cerca del tumor; un liquido

0 una pastilla que usted ingiere; o a través de una vena (intravenosa o 1V).

Terapias dirigidas. La terapia dirigida utiliza farmacos para evitar que el cancer crezcay se
propague. Este proposito se consigue causando menos dafo a las células normales que en

otros tratamientos.

La quimioterapia estandar trabaja al eliminar las células cancerigenas y algunas células
normales. El tratamiento dirigido se concentra en objetivos (moléculas) especificos en las
células cancerigenas. Estos objetivos juegan un papel en la forma en la que las células
cancerigenas crecen y sobreviven. Utilizando estos objetivos, el medicamento incapacita a
las células cancerigenas de manera que no pueden propagarse. Los medicamentos de

terapia dirigida funcionan en unas cuantas formas distintas. Pueden:

o Apagar el proceso en las células cancerigenas que provoca que crezcan y se

propaguen
o Provocar que las células cancerigenas mueran por si solas
o Eliminar las células cancerigenas directamente

Las terapias dirigidas se administran como una pastilla o por via intravenosa.

- Inmunoterapia
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La inmunoterapia es un tipo de tratamiento para el cancer que depende de la capacidad del
cuerpo para combatir infecciones (sistema inmunitario). Esta terapia utiliza sustancias
producidas por el cuerpo o en un laboratorio para ayudar al sistema inmunitario a trabajar
méas duro o de manera méas enfocada para combatir el cancer. Esto ayuda a su cuerpo a

deshacerse de las células cancerigenas.

La inmunoterapia funciona al:

o Detener o frenar el crecimiento de las células cancerigenas
o Evitar que el cancer se propague a otras partes del cuerpo
o) Impulsar la capacidad del sistema inmunitario de eliminar las células cancerigenas

Estos farmacos se disefiaron para buscar y atacar ciertas partes de una celula cancerigena.
Algunos tienen toxinas o sustancias radiactivas unidas a ellos. La inmunoterapia se

administra a través de una inyeccion o por via intravenosa.
- Terapia hormonal

La terapia hormonal se utiliza para tratar canceres que son alimentados por hormonas,
como el cancer de mama, el cancer de prostata o el cancer de ovario. Esta terapia utiliza
medicamentos para detener o bloquear las hormonas naturales del cuerpo. Esto ayuda a
frenar el crecimiento de las células cancerigenas. La cirugia involucra extraer 6rganos que
producen hormonas: los ovarios o los testiculos. Los medicamentos se administran por via

intravenosa o como pastillas.
- Hipertermia

La hipertermia utiliza calor para dafiar y eliminar las células cancerigenas sin dafiar las

celulas normales.
Se puede utilizar para:
o Una pequefia zona de células, como un tumor

o Partes del cuerpo, como un érgano o una extremidad
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o El cuerpo entero

El calor se aplica a través de una maquina fuera del cuerpo o a través de una aguja 0 una

sonda que se coloca en el tumor.
- Terapia laser
La terapia laser utiliza un haz de luz muy estrecho y enfocado para destruir las células
cancerigenas. La terapia laser se puede utilizar para:
o Destruir tumores y neoplasias precancerigenas
o Encoger tumores que estan bloqueando el estbmago, el colon o el eséfago
o  Ayudar a tratar los sintomas del cancer, como el sangrado
o  Sellar las terminaciones nerviosas luego de una cirugia para reducir el dolor
o  Sellar los vasos linfaticos luego de una cirugia para reducir la hinchazon y

evitar que las células del tumor se propaguen

La terapia laser a menudo se aplica a traves de un tubo delgado e iluminado que se coloca
dentro del cuerpo. Fibras delgadas en el extremo del tubo dirigen la luz a las células

cancerigenas. Los laseres también se utilizan sobre la piel.

En la mayoria de los casos, los laseres se utilizan junto con otros tipos de tratamientos para

el cancer como la radioterapia y la quimioterapia.
- Terapia fotodinamica

En la terapia fotodinamica, una persona recibe una inyeccion de un medicamento que es
sensible a un tipo especial de luz. ElI medicamento permanece en las células cancerigenas
mas tiempo del que permanece en las células saludables. Posteriormente, un médico dirige
la luz de un laser u otra fuente a las células cancerigenas. La luz convierte al medicamento

en una sustancia que elimina células cancerigenas.

- Crioterapia
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También llamada criocirugia, este tipo de terapia utiliza gas extremadamente frio para
congelar y eliminar las células cancerigenas. En ocasiones se utiliza para tratar las células
que podrian convertirse en cancer (llamadas células precancerosas) en la piel o el cuello
uterino, por ejemplo. Los médicos también pueden utilizar un instrumento especial para
aplicar la crioterapia a tumores dentro del cuerpo, como tumores en el higado o la préstata.

(American Cancer Society, 2017).
3.1.6 Administracion a pacientes oncoldgicos

Actualmente en el Seguro Social Universitario se atiende con tratamientos de quimioterapia
que demanda la compra de medicamentos especiales de Ultima generacion puesto que se
requieren en promedio seis sesiones de quimioterapia por cada paciente. Y en muchos casos

intervenciones quirurgicas para la extirpacion de los tumores malignos.
a) Costo de los servicios de salud

Los recursos financieros y economicos que los paises destinan a cubrir los costos de las
atenciones a la salud de su poblacion, enfrentan la restriccion normal de recursos limitados

contra necesidades ilimitadas.
En este sentido, los problemas de eleccion se dan en dos momentos:

- En relacion con otros usos alternativos distintos a bienes y servicios de salud, por
ejemplo, educacion, infraestructura publica, vivienda, subsidios a personas de escasos
recursos, entre otros, los cuales, en ciertas condiciones pueden mejorar el estado de

salud de los habitantes, tanto 0 mas, que los gastos incurridos en servicios de salud; vy,

- La decision a lo interno del sistema de salud, respecto a cuales intervenciones

favorecer de manera prioritaria.
b) Conjunto universal de atencion a la salud

En un numero significativo de los sistemas de salud de América Latina, estos paquetes han

sido disefiados y puestos en practica. Han tenido multiples propdsitos:
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Ampliar la cobertura prioritaria a los estratos de mas bajos ingresos y de alto

riesgo social (paquetes materno-infantiles o para adultos mayores);

Definir de manera precisa el compromiso de las aseguradoras privadas en

sistemas como el de Chile o Colombia; o,

Ampliar la cobertura en atencion primaria a traveés de proveedores externos (el
uso de cooperativas en Costa Rica u ONG’s por el Ministerio de Salud en

Nicaragua).

De manera complementaria, se han introducido mecanismos de control de costos como

copagos 0 pago de usuarios, y el financiamiento en algunos paises de Unicamente

medicamentos genéricos.

c)

Componentes de costo

En términos sencillos, el costo global de la cobertura sanitaria de la poblacion debe incluir

al menos cinco componentes:

Las prestaciones médicas o atenciones a la salud provistas a los asegurados y

beneficiarios del seguro.

Las prestaciones econdmicas, fundamentalmente, los subsidios por incapacidad
temporal por enfermedad comun, licencias por maternidad, y subsidios para

gastos de funeral;

Los gastos de administracion (unidades y dependencias de administracion

superior, no aquellas propias de los centros de atencién); y,

Los recursos dirigidos a la formacion de reservas técnicas, tales como,
mejoramiento de infraestructura y equipo o fondos para enfrentar las

consecuencias en salud de desastres naturales.

Prestaciones farmacéuticas
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d) Costo de las atenciones

Los costos de las atenciones por lo general se fijan con el ingreso reportado por el afectado
del riesgo, por esto la informacion sobre ingreso reportado, relacionada con el nivel
esperado de dias otorgados por cada riesgo resulta la mas importante para la estimacion.

v Costos fijos o la mayor apertura de los gastos que la informacién contable permita

alcanzar es sin duda el mejor punto de partida.

o Revisién historica de niveles de gastos que por su naturaleza se esperarian que

fuesen fijos.

o  Comprobacion de que su comportamiento no esta ligado al nivel de atenciones

(confirmar que son gastos fijos).

o Busqueda de relaciones de estos gastos con algunos parametros de la economia,

que puedan facilitar su proyeccion en conjunto con los datos historicos.
v' Costos variables

o Revision historica de niveles de gastos que por su naturaleza se esperarian que

fuesen variables.
o  Comprobacion de que su comportamiento si esta ligado al nivel de atenciones.

o) Busqueda de relaciones de estos gastos con algunos parametros de la economia,
que puedan complementar a las proyecciones sobre niveles de atenciones para

generar el pronostico.
3.1.7 Lineamientos de Administracion y analisis financiero
a) Indicadores Financieros

En el andlisis del Balance General y del Estado de Resultados, se presentan varios

indicadores financieros que se sefialan a continuacion:
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i.  Determinacion del capital de trabajo. Como primer indicador que relaciona los

activos corrientes respecto a los pasivos corrientes.

ii. Indices o razones de liquidez de primer, segundo y tercer grado. Estos indices se
establecen mediante la relacion o razon de los pasivos corrientes respecto a los

activos corrientes.
iii.  Indices de endeudamiento con relacion a:
e Al activo total
e Al capital social, y
e Al patrimonio

Estos indicadores tienen el propdsito de establecer la solvencia de la institucion en el corto

plazo, para saber si pueden hacer frente a sus deudas inmediatas.

iv. Indicadores de rentabilidad. Para establecer si la institucion es rentable se utilizan

estos indicadores:
e Porcentaje de utilidad bruta
e Porcentaje de utilidad neta
e Porcentaje de utilidad respecto al patrimonio

v. Indicadores respecto al flujo de efectivo, para establecer si la entidad tiene los
suficientes recursos financieros que le permitan comparar los ingresos de efectivo y
los desembolsos de efectivo, determinando si existe un superavit o déficit en los

recursos financieros de la gestion.
3.1.8 Planificacion curricular

La planificacién curricular constituye el proceso de previsién de acciones que deberan

realizar las instituciones educativas con la finalidad de orientar los esfuerzos para
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estructurar los componentes del proceso educativo, entre los que se encuentra el disefio de

la curricula.
3.1.9 Concepto de curriculo

El concepto de curriculo se determina a partir de la “Concrecion especifica de una teoria
pedagogica para volverla efectiva y asegurar el aprendizaje y el desarrollo de un grupo
particular de alumnos para la cultura, época y comunidad de la que hacen parte. Es la
manera practica de aplicar una teoria pedagogica al aula, a la ensefianza, es el plan de
accion especifico que desarrolla el profesor con sus alumnos en el aula. Flérez Ochoa

Rafael, “Portafolios de aprendizaje”, Maestros que dejan huella.

El curriculum: “Es el método de organizacion de las actividades educativas y de
aprendizaje en funcioén de los contenidos, de los métodos y de las técnicas didacticas”

(Hispavista, 2017, pag. 5), (En Fernandez E., 2018, pag. 45)
Otras definiciones de diferentes estudiosos y organizaciones internacionales son:

“CURRICULUM es aquella serie de cosas que los nifios y jovenes deben hacer y
experimentar, a fin de desarrollar sus habilidades que los capaciten para decidir asuntos de
la vida adulta” (Dibello, 1998) (En Fernandez E., 2018, pag. 45)

“CURRICULUM son todas las experiencias, actividades, materiales, métodos de ensefianza
y otros medios empleados por el profesor o tenidos en cuenta por él en el sentido de
alcanzar los fines de la educacion. “CURRICULUM. Definiciones, Elementos, Niveles.

Disefo Curricular. Enfoques.” (En Fernandez E., 2018, pag. 45)

“CURRICULUM debe ser un documento escrito, el principal aspecto del plan es un
esquema de las materias que deben ser ensenadas...la materia es el nucleo sustantivo del

curriculum. “Seminario-Taller Planificacion y Desarrollo Curricular”. (Caliva, 2000, pag.

1), (En Fernandez E., 2018, pag. 45)
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3.1.10 Fundamentacion teérica del curriculo

Para el disefio de una curricula es importante la epata de la fundamentacion de la carrera
profesional, que se plasmara en un documento guia, que contendré una filosofia, una teoria

y una metodologia para su implementacion.

“La educacion en su doble faceta individual y social responde a una serie de planteamiento
socio-politicos y culturales, que le permiten adquirir pertenencia en relacion con las
expectativas individuales y grupales. La educacion siempre responde a una politica de
Estado en términos del tipo de hombre y de sociedad que desea alcanzar.

La educacion es el medio que un pueblo utiliza para salvaguardar, mejorar y transmitir su

cultura sistematizada y cotidiana.

Algunas disciplinas como la filosofia, la psicologia, la sociologia y la antropologia han
contribuido a la sistematizacion de los aportes de las fuentes curriculares por lo que se
conocen con fundamentos del curriculum” (Bolafios & Molina, 2007, pag. 82), (En
Fernandez E., 2018, pag. 46)

a) Disefio del curriculo

El disefio del curriculo es el plan de estudios se refiere a la estructuracién y organizacion de
una serie de elementos orientados a la solucién de problemas detectados previamente:
donde es preciso considerar el conjunto de fases o etapas que se deben integrar en el

proceso conducente a la conformacidn de un proyecto o propuesta curricular particular

Una caracteristica principal es que el disefio curricular se realiza a diferentes niveles, como
ser a nivel macro, meso y micro disefio, de esta manera el Comité Ejecutivo de la
Universidad Boliviana en su modelo académico define los lineamientos generales que
contempla:

“Todo curriculo debe contener minimamente los siguientes elementos:

A. Estudio de contexto y referentes

B. Fundamentos
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C. Perfil profesional

D. Estructura curricular- plan de estudios — malla curricular

E. Programa de formacién Profesional (Ensefianza y aprendizaje)
F. Lineamientos para complementacién

G. Lineamientos para la evaluacion curricular

H. Validacion” (Comite Ejecutivo de la Universidad Boliviana, 2015-2016):

De la misma manera la importancia del Disefio Curricular se enmarca en:

“La necesidad de favorecer a través de la educacion, la apropiacion de los codigos de la
tradicion cultural y la modernidad, la inaplazable urgencia de constituirse en actor valido
dentro de la sociedad del conocimiento, el compromiso de achicar la brecha que distancia
a Bolivia de los paises lideres de la produccion cientifico-tecnolégica, la urgencia de
favorecer miradas universales con capacidad de leer, resignificar y actuar en la culturay en
las condiciones materiales de existencia concretas de lo local, el compromiso de armonizar
la teoria y la practica comprensiva y transformadora en aras del desarrollo del pais que
atraviesa una serie de agudas y generalizadas crisis y por ultimo la legislacion educativa
No. 070, plantean a la educacion, a la pedagogia y especificamente al curriculo, grandes
retos; que van desde las acciones y cambios mas basicos a la innovacién e implementacion
de disefios curriculares contextualizados, diversificados y sobretodo regionalizados, para
atender de mejor manera a la poblacion estudiantil en Bolivia” (Copa Mamani & Copa,
2013, pag. 18)

b) Estructura curricular

El redisefio curricular esta definido se debe realizar en tres niveles de concrecion, los cuales
son macro, micro y meso disefio, ademas considerando el denominado encargo social con
el objeto de desarrollar nuevos conocimientos de acuerdo al avance de la ciencia y
tecnologia para enfrentar el crecimiento y desarrollo de la economia de cada pais. En
consecuencia, el redisefio tomara en cuenta el nuevo contexto de la Universidad y de esa

manera formar profesionales en el Sistema Universitario Boliviano.
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De esta manera se considera que el:

“Plan de estudios, es el constructo sistémico de saberes secuencialmente organizados para
la formacion académica de los profesionales” (Comite Ejecutivo de la Universidad
Boliviana, 2015-2016)

La trasferencia cultural, que se realiza mediante el disefio de la curricula, es considerado a
partir del plan de estudios donde se establece de manera especifica las Areas de formacion
adecuadamente ordenados en forma vertical horizontal, mediante la agrupacion de

disciplinas, que se interrelacionan entre si y la otras ciencias.
C) Malla curricular

La malla curricular constituye la representacion grafica en dos dimensiones es decir
bidimensional, donde contempla tanto lo horizontal como lo vertical del plan de estudios,
tiene la facultad de mostrar el orden de avance de las asignaturas y/o médulos en areas de
formacion que se ejecutan en algun periodo de tiempo, se caracteriza, porque el Plan de

estudios, considera tipicamente una gestion académica que puede ser anual o semestral.

La malla curricular en la dimension vertical incluye la organizacién de asignaturas y
modulos de manera secuencial y jerarquica, en ciclos y Areas de formacion, de acuerdo al
régimen de estudios establecidos en cada carrera y/o programa y la modalidad de atencion
que esta adopta que puede ser (presencial, a distancia y otros). Asi mismo contempla las
asignaturas de formacion complementaria conocidas como las asignaturas electivas u

optativas.

La organizacion horizontal corresponde al avance en funcion del tiempo y el novel de
dificultad que adopta el conocimiento, asi las asignaturas de primeros afios no tendran el
mismo grado de dificultad que los que se encuentran en los Ultimos afios 0 semestres, en
consecuencia la organizacion horizontal corresponde al avance de la ciencia en su

profundidad.

De esta manera se puede realizar el registro de las asignaturas, los mismos gque constituyen
un mecanismo de registro a través de cddigos, siglas, carga horaria, pre requisitos, y grados

académicos.
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d) Lineamientos del disefio curricular en administracion financiera

Considerando que el disefio curricular es la transferencia cultural organizada, que permite
estructurar el programa de profesionalizacion mediante la aplicacién de una malla que se
encuentra organizada en las dimensiones vertical y horizontal, se explica a partir de la
dimension vertical, como el agrupamiento de asignaturas en funcion de encontrar las

fundamentales inherentes a la disciplina que incluye las de apoyo o complementarias.

La dimension horizontal, de la malla curricular se explica a partir de la incorporacion de un
elemento fundamental que hacen al caracter cientifico de la ciencia y que radica en el nivel
de complejidad y dificultad, en consecuencia, el disefio de la curricula a partir de la malla
horizontal incrementara el nivel de dificultad en funcion del tiempo como variable

fundamental.

El disefio curricular a partir de una innovacion tiene el objetivo de desarrollar nuevos
conocimientos y competencias sobre la base del avance de la ciencia y tecnologia que
coadyuvan de mejor manera al desarrollo del pais, toma en cuenta el nuevo contexto de la
Universidad y la sociedad, asi como el Estado, de esa manera formar profesionales en el
Sistema Universitario Boliviano que responda a los desafios que imponen los cambios

experimentales por la sociedad boliviana y mundial de los Gltimos afos.

Las nuevas competencias dotaran al profesional de un 6ptimo desarrollo de sus capacidades
cognitivas, psicomotrices y afectivas para una mejor comprension de su entorno social y

productivo. (Comite Ejecutivo de la Universidad Boliviana, 2015-2016)
e) Componentes del curriculo

Asi mismo el desarrollo del curriculo se realiza en funcion a las necesidades del entorno,
desde la dptica social se podria decir que esta en conformidad del encargo social, es decir
que fundamentalmente la sociedad tiene expectativas sobre los profesionales quienes deben
ser los encargados de resolver los problemas que enfrenta una determinada sociedad,
implica realizar un diagnostico de la demanda por profesionistas y mediado por el

equilibrio entre la oferta académica situada en otros centros de ensefianza.

Por tanto, los componentes para el disefio de la curricula son los siguientes:
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“Competencias: capacidades complejas que integran actitudes y capacidades intelectuales

y procedimentales y permiten una actuacion eficiente en la vida diaria y en el trabajo.

Contenidos: bienes culturales sistematizados que han sido seleccionados como insumos
para la educacion de un grupo humano concreto. En el curriculo de Formacion Docente,
estan organizados por AREAS interdisciplinares y por una tematica de orden que
constituye la TRANSVERSALIDAD.

Metodologia: Recoge el aporte de las actuales corrientes constructivistas, especialmente en
lo siguiente: énfasis en el aprender mas que en el ensefiar, construccion del propio
aprendizaje significativo al relacionar lo nuevo con lo que ya se posee, el estudio y trabajo
en grupo potencian el aprendizaje, el error y el conflicto deben utilizarse como fuentes de

nuevos aprendizajes.

Organizacion del tiempo y del espacio: Distribuye el tiempo en unidades o periodos no
menores de dos horas pedagdgicas seguidas, que aseguren la posibilidad de realizar
estudios mas articulados y profundos. Utiliza el tiempo libre para tareas complementarias,
tanto en biblioteca como en campo, en laboratorio y similares. Aprovecha los diversos
espacios disponibles, siendo el aula el lugar por excelencia para el trabajo de planificacion
y reflexion en comun, para lo cual debe ubicar a maestros y estudiantes de modo que se
comuniquen permanentemente entre si. A medida que los Institutos adquieran medios
informatizados en cantidad suficiente, el tiempo y el espacio deben replantearse en funcién
de su optimo aprovechamiento” (Palomino W., 1968, pag. 16), (En Fernandez E., 2018,
pag. 59)

3.1.11 Concepto de Diplomado, objetivos y contenidos

La palabra diplomado viene del latin “Diploma”, los diplomados son cursos cortos de
menor duracion y por ende de menor profundidad, es considerado como el mas bajo de
todos los programas de postgrado, segun el REGLAMENTO GENERAL DE ESTUDIOS
DE POSGRADO DEL SISTEMA DE LA UNIVERSIDAD BOLIVIANA en el
CAPITULO Il acerca DE LA MODALIDAD Y CLASIFICACION DE LOS CURSOS Y
PROGRAMAS DE POSGRADOQO, se tiene el Articulo 4. Que indica que “El desarrollo de
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los estudios y programas de Posgrado, es competencia exclusiva de las Universidades y se

clasifican en:

a. LOS QUE NO OTORGAN GRADO ACADEMICO:
1) Diplomado
2) Actualizacion
3) Cursos de Formacién Continua
4) Extension
b. LOS QUE OTORGAN GRADO ACADEMICO:
1) Especialidad Técnica (E.T.)
2) Especialidad Superior (E.S.)
3) Especialidad Clinico Quirurgica (E.C.Q.)
4) Maestria
5) Doctorado

6) Posdoctorado.

De la misma manera el “Articulo 5. (Los estudios que no otorgan Grado Académico).
Tienen como finalidad actualizar y perfeccionar al profesional en un determinado campo.
Los objetivos y carga horaria seran determinados de acuerdo a necesidad de cada curso y el
presente reglamento, por el Vicerrectorado, Direccion y/o Centro de Posgrado e

Investigacion correspondiente” (CEUB, 2011, pag. 512).

Ademas, la presente investigacion se sustenta en el (XII CONGRESO NACIONAL DE
UNIVERSIDADES, 2014) donde indica los Lineamientos para el Desarrollo Curricular del
Sistema de la Universidad Boliviana, que es necesario establecer el Desarrollo Curricular
en la Universidad Boliviana, que s6lo sera posible si a partir de interrelacionar tres fases
tedrico metodoldgicas: Disefio Curricular, Implementacion Curricular y la Evaluacion
Curricular. El resultado de esta interrelacion permitira una innovacion planificada que
luego daré lugar a cambios espontaneos de los procesos y que tendran su mejor expresion
en mallas curriculares pertinentes al contexto, siempre que la estructura de administracién
académica se reorganice en funcion de las caracteristicas del curriculo de cada instituciéon.
Como se observa la fase inicial de la Reestructuracion Académica en la Universidad
Boliviana, pasa por emprender la tarea del Disefio Curricular, entendido como el proceso de
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estructuraciéon y organizacion de los distintos elementos del curriculo encaminadas a la
solucién de problemas reales. El disefio curricular debe ser flexible, adaptable y generado
por los actores principales del proceso educativo: la sociedad, los docentes y los

estudiantes.

Es necesario establecer que el Desarrollo Curricular en la Universidad Boliviana, s6lo serd
posible si a partir de hoy, se interrelacionan tres fases tedrico metodolégicas: Disefio
Curricular, Implementacion Curricular y la Evaluacién Curricular. El resultado de esta
interrelacion permitird una innovacion planificada que luego dara lugar a cambios
espontaneos de los procesos y que tendrdn su mejor expresion en mallas curriculares
pertinentes al contexto, siempre que la estructura de administracion academica se

reorganice en funcion de las caracteristicas del curriculo de cada institucion.
3.1.12. Innovacion Curricular

- Definicion La innovacién curricular es un proceso de transformacion del Curriculo, que
comprende los niveles de Redisefio, Ajuste 0 Complementacion curricular, modifica de
fondo y/o de forma el curriculo de un Programa o Carrera Académica vigente, con la
premisa de mejorar sustantivamente las condiciones presentes del mismo, para el
cumplimiento mas eficiente de los objetivos y optimizando la pertinencia de su perfil

profesional.

- Marco de Referencia. La innovacion curricular, es un proceso que se desarrolla en
concordancia con la mision, principios, fines y objetivos establecidos en el Estatuto
Orgéanico del Sistema de la Universidad Boliviana, el Modelo Académico y el Plan

Nacional de Desarrollo Universitario.

Metodologicamente parte de los Gltimos y pertinentes avances en ciencias de la educacion,
del Modelo Académico del Sistema de la Universidad Boliviana, del Modelo Académico de
su Universidad, de su Facultad, ademas de la experiencia y aportes de su propia unidad

académica.

En lo disciplinar, incorpora los ultimos y pertinentes aportes en su area de conocimiento,
adecuandolos a su realidad y su contexto, proponiendo un curriculo efectivo, eficiente,

flexible y de rapida adaptabilidad a las demandas de desarrollo de su region.
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3.1.13. Marco Referencial
Seguro Social Universitario La Paz

El Seguro Social Universitario La Paz, fue creado por el Consejo Supremo Revolucionario
de la UMSA, mediante Resolucion N° 28/207/110/70 de fecha 4 de junio de 1970, mismo
que aprueba el Estatuto Organico como Caja de Seguro Social Universitario contemplando
las prestaciones de seguros de corto y largo plazo en forma integral. (Fuente: Estatuto
Organico del Seguro Social Universitario, 1976)

La legalizacion de la Resolucion N° 28/207/110/70 fue efectuada en el Gobierno del
General Juan José Torrez G. mediante Decreto Supremo N° 09650 de fecha 31 de marzo de

1971, disposicién con la que queda facultada para funcionar como ente gestor.

El Seguro social Universitario La Paz, es una entidad de derecho publico con personeria
juridica y autonomia de gestion técnica, financiera y administrativa propia, institucion que
funciona bajo la tuicion del Honorable consejo Universitario de la UMSA , teniendo su
campo de aplicacion a los trabajadores de las unidades del departamento de La Paz y otras

instituciones afiliadas.
Mision
La mision del Seguro Social Universitario La Paz, es:

“Somos una entidad de seguridad Social Universitaria que presta servicios de salud,
enmarcados en las prestaciones reconocidas por el Codigo de Seguridad Social de Corto

Plazo para contribuir a mejorar la calidad de vida de nuestros asegurados y beneficiarios”.
Vision
La vision del Seguro Social Universitario La Paz es:

“Constituir una Red acreditada de servicios de salud y nucleo del Sistema de la Seguridad

Social Universitaria Boliviana”.

Fuente: (Informe de Rendicion Publica de Cuentas del Seguro Social Universitario, 2016)
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Objetivos

Los objetivos institucionales del Seguro Social Universitario La Paz son:

>

Realizar actividades de promocion de la salud y prevencion de la enfermedad.

Brindar atencion integral de salud para contribuir al desarrollo de la poblacién

asegurada, en el marco de nuestra normativa de creacion.

Continuar los procesos de modernizacion y organizacion de los servicios que

permitan brindar adecuadamente la atencién en salud.

Contribuir a la recuperacion de la salud y la rehabilitacion de las capacidades de
los pacientes en condiciones de oportunidad, equidad, calidad y plena
accesibilidad, en la atencion ambulatoria, hospitalaria y de emergencia con

prevencion de riesgos y dafos a la salud.

Administrar los recursos humanos, materiales, fisicos y econémicos financieros
para el cumplimiento de la misién y vision, asi como el logro de los objetivos

enmarcados en las normas vigentes.

Apoyar la formacion y especializacion de los recursos humanos, asignando un
campo clinico y el personal para la docencia, a cargo de las universidades e

instituciones educativas mediante los convenios respectivos.

Gestionar en forma estratégica el sistema de informacion en salud, con la
finalidad de lograr el funcionamiento efectivo de los procesos, planes,

proyectos y las actividades sustantivas asignadas.
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Organigrama

El Seguro Social Universitario La Paz responde a una estructura organizacional horizontal,

como se muestra en la Figura 1.

Figura 1. Organigrama del Seguro Social Universitario
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Fuente: Memoria del Sequro Social Universitario, 2017
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CAPITULO IV

4. MARCO PRACTICO

4.1.Anélisis de los Estados Financieros del Seguro Social Universitario
4.1.1. Antecedentes

Como consecuencia de la Convocatoria Publica emitida por el Seguro Social Universitario
(SSU), para cubrir la vacancia de la Gerencia Administrativa Financiera, se realiza la
contratacion del profesional responsable de acuerdo a los requisitos que exigen los
Estatutos y el Reglamento de la Institucion, recayendo la nominacién en el Lic. Antonio
Fernandez, iniciando operaciones en fecha 15 de noviembre de 2013, en calidad de Gerente
Administrativo Financiero y apoderado de la Institucion para el manejo de las
disponibilidades y los recursos financieros, a traves de las cuentas bancarias
correspondientes. (Resolucion de Directorio del Seguro Social Universitario N° 264 de
10/11/2013, Certificado DRR.HH040.2017)

4.1.2. Situacion financiera

A la fecha de cierre de la gestion 2013, la situacion financiera del SSU fue la siguiente:
SEGURO SOCIAL UNIVERSITARIO
Balance General al 31 de diciembre de 2013
Tipo de cambio 6,96 bs. por Dolar

ACTIVOS Bs. Equivalente a $us.
Disponibilidades (efectivo en caja y Bancos) 82.097.176,00 11.795.571,26
Cuentas por cobrar 10.121.799,00 1.454.281,47
Inventarios/Prod. Farmacéuticos y materiales 7.850.688,00 1.127.972,41
Acciones COTEL 61.740,00 8.870,69
Activo Fijo: Edificios y Equipos 102.504.652,00 14.727.679,89
Cuentas de Control: Inmuebles y otros 13.178.558,00 1.893.470,98
TOTAL ACTIVOS 215.814.613,00 31.007.846,70
PASIVOS

Cuentas por pagar - proveedores 4.776.222,00 686.238,79
Documentos por pagar - Comibol - UMSA 2.627.792,00 377.556,32
Aportes por pagar AFP 992.258,00 142.565,80
Acreedores varios a Largo Plazo 36.779.632,00 5.284.429,89
Provision Beneficios Sociales 20.519.819,00 2.948.249,86
Otras cuentas por pagar 31.095,00 4.467,67
TOTAL PASIVO 65.726.818,00 9.443.508,33
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PATRIMONIO
Reservas de Enfermedad y Maternidad 141.162.352,00 20.281.947,13
Otras reservas 8.925.478,00 1.282.396,26
TOTAL PATRIMONIO 150.087.830.00 21.564.34
TOTAL, PASIVO Y PATRIMONIO  215.814.648,00 31.007.851,72

Como se puede observar los indicadores financieros son los siguientes:
Capital de Trabajo = Activo Corriente (AC) — Pasivo Corriente (PC)

Capital de Trabajo = 92.218.975 — 5.800.275 = 86.418.700.-
Razon de Capital de Trabajo:

AC
PCo 92.218.975.00/5.800.275.00 = 15.90 : 1.00

Razon de Liquidez:

Disponibilidades 82.097.176,00

Pasivo Corriente  5.800.275.00 =14.15 : 1.00

La entidad tiene excelentes indicadores de solvencia y liquidez, para hacer frente a sus

pasivos de corto plazo.

Sus cuentas por cobrar corresponden a los servicios prestados a los seguros universitarios
del interior que se estan recuperando y en cuanto a los Aportes por cobrar no existe mora,

porque la entidad que mas aporta es la UMSA.

La mayor parte de sus activos fijos que comprende el edificio se esta depreciando en el

plazo de 40 afios a la tasa del 2.5% anual.

En relacion a los pasivos, los mayores importes corresponden a deudas o pasivos de largo

plazo que podran ser honrados en el transcurso del tiempo.

Existe la cuenta “acreedores varios” por Bs. 36.779.632.-, equivalente a Sus. 5.284.429.-
que corresponde a saldos de los servicios de Obligaciones a largo plazo que no fueron
reclamados y que datan de 17 afios atras. Otra cuenta de pasivo de largo plazo es la cuenta
“Provision para Beneficios Sociales que corresponde a las reservas para cancelar a los

funcionarios que se retiran de la entidad, por concepto de indemnizaciones.

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos contenidos en las Notas a los Estados Financieros del
SSU, 2013.
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4.1.3. Patrimonio

El Patrimonio del Seguro esta compuesto por la cuenta principal “Reservas de Enfermedad
y Maternidad” y el Ajuste de las Reservas patrimoniales que se ajusta cada afio por revaluo

de la cuenta principal de reservas.

El Patrimonio es afectado directamente por el déficit del periodo que en la gestion 2013

alcanzo a Bs. 20.943.709.- que es el resultado neto de los Ingresos y Gastos del afio.

Fuente: Informacion del Balance General en Notas a los Estados Financieros del SSU,
gestion 2013

4.1.4. Situacion Econdémica

En el periodo comprendido de 1° de enero al 31 de diciembre de 2013, la entidad obtuvo
una pérdida como se puede mostrar en el Estado Resumido de Pérdidas y Ganancias que se
presenta a continuacion.

SEGURO SOCIAL UNIVERSITARIO

ESTADO DE RESULTADOS
POR EL PERIODO DE 1° DE ENERO AL 31 DE DICIEMBRE 2013

Tabla N° 1 Estado de Resultados

INGRESOS Bs.

Aportes recibidos 50.309.372
Otros ingresos por Servicios 5.586.372
Programa Medico Estudiantil 6.605.080
TOTAL INGRESOS PERCIBIDOS 62.500.824
Menos: EGRESOS

Egresos por consulta externa 42.073.483
Egresos por hospitalizacion 20.704.067
Prestaciones de Salud 1.650.813
Otros gastos de administracion 3.875.113
Programa Medico Estudiantil 8.007.461
Transferencias INASES/ Min. Salud 2.768.790
Ajustes Por Inflacion y Otros 4.364.884
TOTAL EGRESOS 83.444.611

Fuente: Estados Financieros del SSU, 2013

Como se puede observar los egresos han sido superiores a los ingresos por cuyo motivo se
presento en la gestion un déficit de Bs. 20.943.787.- equivalentes a Sus. 3.009.165.-
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Es necesario mencionar que los mayores ingresos corresponden a los Aportes Patronales de
la UMSA (Docentes, administrativos y jubilados) y de la Universidad Catolica, dado que
Los aportes de la UMSA
representan el 58% del total de aportes; la Universidad Catdlica el 11% y las demés

las otras entidades tienen aportes de menores importes.

entidades representan el 31% del total. Fuente: Informes mensuales de la Unidad de

Prestaciones del SSU.

Por otro lado, los gastos mayores estan referidos a consulta externa que representa el 53%
del total de egresos y los gastos de hospitalizacion alcanzan al 26% del total de egresos y
las demas cuentas alcanzan al 21% del total de los egresos.

4.1.5. Situacion Econdmica de Gestiones Anteriores

Con el propésito de establecer el comportamiento de los ingresos y egresos del SSU, se han
establecido los resultados de las 4 Gltimas gestiones donde se puede mostrar la tendencia de
las cifras obtenidas; a continuacion, se muestra los Ingresos y Egresos comparativos en

forma resumida:

INGRESOS 2009 2010 2011 2012 2013
Aportes y otros 41.721.503 44.032.737 49.143.438 49.974.159 62.500.824
EGRESOS

Consulta Externa 22.745.855 23.060.914 30.772.426  32.726.471  42.073.483
Hospitalizacién 15.930.481 15.889.534 18.700.836 22.176.069  20.704.067
Otros Gastos 6.082.443 5.361.906 6.830.491 6.377.316 8.294.716
PROMES 344.934 1.026.032 2.551.170 2.418.951 8.007.461
Ajustes por

Inflacion 915.375 837.045 24.074.581 6.474.207 4.364.884
TOTAL

EGRESOS 46.019.091 44.501.343 83.199.507 70.173.017 83.444.611
DEFICIT -4.297.588 -468.606 -34.056.069 -20.198.858 -20.943.787

Como se puede observar, en los dltimos tres afios los resultados negativos o pérdidas han
sido recurrentes, de esta forma en las tres Gltimas gestiones se ha perdido la suma de Bs.
75.198.715.- equivalentes a $us. 10.804.413.-. Estos Resultados negativos, han afectado

también negativamente las Reservas Patrimoniales en la misma proporcion, afectando de
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esta forma la situacion financiera del SSU que deberia mantener intacto el Patrimonio o en

lo posible incrementarlo.

Si bien el SSU no tiene fines de lucro, lo mas importante sera mantener el Patrimonio de

gestion a gestion y no disminuirlo tal como sucedio en las tres Gltimas gestiones.

Fuente: Elaboracién propia, Analisis de los importes del Estado de Ingresos y Egresos del SSU,
gestiones 2009-2013.
4.1.6. Anélisis estadistico

a) Ingresos
i. Por aportesy otros
Tabla N° 2 Ingresos

Ingresos: por aportes y otros

2009 2010 2011 2012 2013
41.721.503 44.032.737 49.143.438 |49.974.150 |62.500.824
Tasa de 5,54% 11,6% 1.7% 25.1%
crecimiento

Fuente: Estados Financieros del SSU.
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Fuente: elaboracion propia en base a datos de los EE.FF.

Los ingresos tienen como fuente los aportes y otros, donde su comportamiento en el
periodo de estudio es ascendente, es importante subrayar que los ingresos percibidos

provienen solo de dos fuentes que son: los aportes de los asegurados y otros ingresos, es
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pertinente reflexionar que es necesario diversificar la fuente de ingresos para la

sostenibilidad de la institucion.

Fundamentalmente, los ingresos provenientes de los asegurados, es mediante los aportes

patronales, realizados mensualmente, pero también se aprecia que en la medida que existen

programas nuevos como el Programa Médico Estudiantil -PROMES se ve comprometida

la sostenibilidad del seguro de corto plazo.

b) Egresos

i. Por consulta externa

Tabla N° 3 Egresos

Egresos: Consulta externa

2009 2010 2011 2012 2013
22.745.855 23.060.914 30.772.426  |32.726.471  |42.073.483
Tasa de 1,38% 33,4% 6,3% 28.6%
crecimiento

Fuente: Estados Financieros del SSU.

Egresos: Consulta externa
45.000.000 © 5
(o] .
< o)
40.000.000 N <
< N ]
35.000.000 3 o 2 o
L 8 c—
30.000.000 N S
o~ [a2]
o~ (o]
25.000.000 . S
20.000.000
15.000.000
10.000.000
5.000.000
2009 2010 2011 2012

‘42.073.483

2013

Fuente: Elaboracion propia en base a datos de los EE.FF.

Con relacién a los egresos del Seguro Social Universitario La Paz, mediante el analisis de

la gréfica anterior, inicialmente se advierte que existe una tendencia creciente de los
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egresos los mismos que se reflejan en la gréfica anterior, que para el periodo 2009 al 2010
es de 1.38%, en el periodo 2010 al 2011 incrementa el 33.4%, para el periodo 2011 al 2012
el incremento registra el 6.3%, y para el periodo 2012 al 2013 se observa que el incremento
es de 28.% , en consecuencia los egresos por consulta externa tiene un comportamiento a

elevarse de manera sistematica en cada periodo.
ii.  Por hospitalizacién

Tabla N° 4 Egresos por hospitalizacion

Egresos: Hospitalizacion

2009 2010 2011 2012 2013
15.930.481 15.889.534 18.700.836 22.176.069 20.704.067
Tasa de
crecimiento -0,26% 17,7% 18,6% -6,6%

Fuente: Estados Financieros del SSU.
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Fuente: Elaboracidn propia en base a datos de los EE.FF.

Los egresos por hospitalizacion muestran una tendencia ascendente, sobre todo el ultimo
periodo correspondiente a la gestién 2012, donde el incremento es de 18.6% con relacién al

periodo anterior, se puede explicar que las hospitalizaciones, son una problematica
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permanente y su incidencia en los egreso es muy importante, puesto que significa destinar

mAs recursos para ese rubro, en consecuencia, son gastos que deberd cumplir el seguro.

iii.  Otros gastos

Tabla N° 5 Otros gastos

Egresos: Otros gastos

2009 2010 2011 2012 2013
6.082.443 5.361.906 6.830.491 6.377.316 8.294.716
Tasa de
crecimiento -11,85% 27,4% -6,6% 30,1%

Fuente: Estados Financieros del SSU.
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Fuente: Elaboracién propia en base a datos de los EE.FF.

Con relacion a la cuenta de otros egresos, que registra el Seguro Social Universitario La

Paz, se observa que existe una tendencia al incremento en los diferentes periodos de

analisis siendo los méas sobresalientes el periodo 2011, que tiene un incremento de 27.4%
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con relacion al periodo anterior, ademas el periodo 2013 también sufre un incremento en
los importes, siendo el aumento del 30.1%, asi mismo los periodos correspondientes a la
gestion 2010 y 2012, tiene comportamiento al alza, pero no en la misma proporcién que los

ya descritos
iv.  Por Programa Médico Estudiantil - PROMES

Tabla N° 6 Egresos PROMES

Egresos: PROMES

2009 2010 2011 2012 2013
344,934 1.026.032 2.551.170 2.418.951 8.007.461
Tasa de
crecimiento 197,46% 148,6% -5,2% 231,0%

Fuente: Estados Financieros del SSU.
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Fuente: Elaboracidn propia en base a datos de los EE.FF.

Con relacion al Programa Medico Estudiantil que la atiende a estudiantes de la
Universidad, es necesario hacer hincapié que tiene un crecimiento exponencial puesto que
los aportes al seguro se ven afectados por la incorporaciéon de los estudiantes donde los
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egresos incrementan de manera importante que para el periodo 2009 al 2010 el aumento fue
de 197.4%, de la misma forma para el periodo 2010 al 2011 el incremento es de 148.6%,
pero para el periodo 2011 al 2012 existe un reduccion de los gastos en el 5.2%, asi mismos
el periodo 2012 al periodo 2013 existe un aumento del 231 % que es considerado muy

importante en la incidencia al Seguro Social Universitario.
v.  Ajustes por inflacion
Tabla N° 7 Ajuste por inflacién

Egresos: Ajuste por inflacion

2009 2010 2011 2012 2013
915.375 837.045 24.074.581 6.474.207 4.364.884
Tasa de
crecimiento -8,56% 2776,1% -73,1% -32,6%

Fuente: Estados Financieros del SSU.
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Fuente: Elaboracién propia en base a datos de los EE.FF.

Con relacién a los ajustes por inflacion y tenencia de bienes, se observa que el periodo
2011 es muy importante el incremento, manteniéndose conservado en los otros periodos,

asi se advierte que la cuenta ajuste por inflacion no implica un movimiento efectivo de caja,
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por lo que los importes registrados, tiene caracter no monetario, sirve para considerar los

efectos que genera la inflacion en los activos de las organizaciones.
vi.  Total Egresos

Tabla N° 8 Total Egresos

Total Egresos

2009 2010 2011 2012 2013
46.019.091 44.501.343 83.199.507 70.173.017 83.444.613
Tasa de
crecimiento -3,30% 87,0% -15,7% 18,9%

Fuente: Estados Financieros del SSU.
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Fuente: Elaboracidn propia en base a datos de los EE.FF.

El comportamiento del total de egresos se observa en la grafica anterior, donde los periodos
2011 y 2013 tienen egresos importantes, donde el crecimiento es muy elevado, sobre todo
el periodo 2011 que registra el 87% de incremento en los egresos, asi mismo el periodo
2013 en términos absolutos es muy similar al periodo 2011 con un importe de bs.
83.444.613, asimismo el periodo 2012 crecié muy fuerte con relacién al periodo 2010 con

es del 57.7% aspecto que deberia preocupar a la direccién financiera.
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4.1.7. Ejecucion Presupuestaria

El Presupuesto de la Institucién tuvo la siguiente ejecucion, durante los ultimos cuatro

afos.
Tabla N° 9 Ejecucién presupuestaria
Ejecucion Presupuestaria (Expresada en bolivianos)
DETALLE 2010 2011 2012 2013
INGRESOS
Programado 134.521.347,00 |128.760.041,00 |144.657.409,00 |143.922.902,00
Ejecutado 44.401.173,00 70.172.406,00 67.675.864,00 74.731.865,00
% de Ejecucion 33,01% 54,50% 46,78% 51,92%
GASTOS
Programado 134.521.347,00 |128.760.041,00 |144.657.409,00 |143.922.902,00
Ejecutado 44.916.961,00 58.569.578,00 68.381.064,00 76.845.019,00
% de Ejecucion 33,39% 45,49% 47,27% 53,39%
Fuente: Presupuestos Ejecutados del SSU.
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Fuente: Elaboracidn propia en base a los Presupuestos ejecutados del SSU.

Con relacion a la ejecucion presupuestaria, se observa que existe una simetria entre

ingresos y egresos, vale decir que estan correlacionados, tanto la generacion de recursos asi

como el gasto realizado con relacién a lo presupuestado.
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4.1.8. Flujo de Efectivo

A continuacion, se muestra el comportamiento del flujo de efectivo por las tres ultimas

gestiones, correspondientes a los ingresos reales y los respectivos egresos reales.

Tabla N° 10 Flujo de efectivo

Flujo de efectivo

DETALLE 2010 2011 2012 2013
INGRESOS
Del periodo 40.019.028 48.270.130 | 49.606.015 | 53.926.590
EGRESOS
Del periodo 36.564.063 49.710.158 | 57.648.015 | 63.558.508
g%‘;fcrﬁ‘”t (0 )| 3454965 (-1.440.028) | (-8.042.000) |(-9.631.918)

Fuente: Flujos de Caja y Bancos del SSU.

En las cuatro Ultimas gestiones los déficits fueron cubiertos por las disponibilidades

existentes en Caja y Bancos.

Flujo de efectivo (Deficit o superavit)

3.454.965

4.000.000 -

2.000.000 -~

2010 2011 2012 2013
-2.000.000 A

-1.440.028
-4.000.000 A

-6.000.000 A

-8.000.000 A

-8.042.000
-10.000.000 -9.631.918

Fuente: Elaboracion propia en Base a los datos del Flujo de Caja del SSU.

Con relacion a la grafica anterior donde se observa el comportamiento del flujo de efectivo,
se deduce que existe un exceso de gastos con relacion a los ingresos, generando para el
periodo 2010 un superavit de 3.454.965 bs., y el resto de los periodos siempre se genera
déficit, segun refleja los datos analizados.
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4.1.9. Numero de Personal

En cuanto a la cantidad de personas que trabajan en el SSU se puede apreciar la siguiente

evolucion.
Tabla N° 11 Personal
Personal
DETALLE 2010 2011 2012 2013
Permanente 100 124 123 149
No Permanente 180 165 159 138
PROMES 30 33 29 32
TOTAL 310 322 311 319
Fuente: Planillas de personal del SSU.
Personal
180 - 165
160 + - 149 138
140 124 123
120 100
100
80 /_
60 /_
20 /_ 30 33 29 32
o 1] | |
0 . .
2010 2011 2012 2013
Permanente No Permanente PROMES

Fuente: Elaboracion propia en base a datos de las planillas de personal del SSU.

Con relacion al personal del Seguro Social Universitario de la UMSA, se observa que en el
item de personal permanente no superan los 150 personas, quienes se encargan de gestionar
la mencionada institucion, es importante considerar el comportamiento del personal no
permanente que cada periodo se reduce, sobre todo es muy probable que en le periodo 2013

existe una asimilacion de algin personal no permanente hacia permanente, de la misma
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manera con el personal de PROMES no existe mayor variacion, manteniendo alrededor de

30 personas.

4.2.Anélisis de los efectos en la situacién econémica financiera del seguro social

universitario.

Con el propdsito de hacer conocer sobre la Situacion Econdmica Financiera del Seguro
Social Universitario, al Honorable Directorio, a continuacién se describe el Informe, que
muestra la situacion del Seguro Social Universitario de los ultimos siete afios, de 2010 a
2016, elaborado en base al Informe del Jefe del Departamento Financiero.

Del desarrollo del Informe se puede establecer que, si bien la situacion financiera actual de
Corto Plazo del Seguro Social Universitario es todavia razonable, existen indicadores que
pueden influir negativamente en los proximos afios haciendo que el Seguro Social
Universitario no sea sostenible, por cuya razon y con caracter de prevision, el informe

destaca las causas de los deficits que se han presentado desde el afio 2010.

Por este motivo, se considera de urgencia hacer conocer al Directorio los alcances del
presente trabajo de investigacion para que puedan tomarse acciones inmediatas que
permitan mejorar la situacion en los préximos afios y el Seguro Social Universitario no

ingrese a una crisis por falta de prevision
4.2.1. Situacion financiera a corto plazo

De acuerdo a los estados financieros presentados a las Autoridades al 31 de diciembre,
2016 la situacion financiera del Seguro Social Universitario presenta los siguientes

indicadores:

Capital de Trabajo

Activo Circulante Bs

Disponibilidades 87.372.496,00
Cuentas por cobrar 15.961.508,00
Total Activo Circulante 103.334.004,00
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Pasivo Circulant Bs
Cuentas por pagar 4.662.011,00
Documentos por Pagar 2.627.792,00
Cuentas de Personal 81.224,00
Total Pasivo Circulante 7.371.027,00
Capital de Trabajo (AC - PC) 95.962.977,00
Razdn Circulante (AC / PC) 14,02 : 1.00

Razo6n Prueba de Acido
(ACR/PC) 11,85 : 1.00

Por los anteriores indicadores, se demuestra que el Seguro Social Universitario-La Paz es
solvente y tiene capacidad de pago en el corto plazo (un afio) para hacer frente a sus

obligaciones o deudas a corto plazo, alcanzando una posicion financiera razonable.
4.2.2. Situacion financiera a largo plazo

Relacién del Activo Circulante al Pasivo Total

Activo Circulante Bs

Disponibilidades 87.372.496,00
Cuentas por cobrar 15.961.508,00
Total Activo Circulante 103.334.004,00

Total Pasivo de Corto Plazo y Largo
Plazo 83.387.412.00

Saldo en Activos Circulantes 19.946.592.00

Del andlisis anterior se establece que el Seguro Social Universitario La Paz puede cumplir
con sus obligaciones de Corto Plazo y Largo Plazo con los recursos de sus activos

circulantes presentando un excedente de Bs. 19.946.592.-
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4.3.Relacion de la Disponibilidades al Pasivo Total

De acuerdo al analisis anterior se puede determinar que el Seguro Social Universitario La
Paz tiene al 31 de diciembre de 2016 los suficientes recursos en disponibilidades (Caja y
Bancos) para cancelar sus obligaciones de Corto Plazo y Largo Plazo quedando un saldo
positivo de solamente Bs. 3.985.084.- los recursos provenientes de las diferentes fuentes
hacen viable la sostenibilidad del seguro. Fuente: Elaboracion propia a partir de datos del

Balance General.

Es importante aclarar que en el pasivo de Largo Plazo se registra la cuenta “Acreedores
Varios” cuyo monto se puede patrimonalizar Por Bs. 38.094.885.- dependiendo de la
decision que pueda tomar el Directorio, en base a los informes técnicos legales respectivos,
lo que permitira que el saldo positivo de 3.985.084.- se pueda incrementar a Bs
42.079.969.- dando una mayor cobertura de recursos financieros, aspecto que ayuda de
manera decidida en la consecucion de los objetivos del seguro. Fuente: Elaboracién propia

a partir de datos del Balance General.
4.4. Déficit en los estados financieros gestiones 2010 a 2016

De acuerdo al estado comparativo de ingresos y gastos que se presenta se demuestra que el
Seguro Social Universitario ha tenido pérdidas contables durante todos estos ultimos siete

afios; solo en los Gltimos tres afios las pérdidas bajaron en alguna medida.

En el mencionado estado comparativo se establece que sumados los déficits de las siete
gestiones, se tendria una pérdida acumulada de Bs. 116.086.593.- que, por supuesto, ha
afectado a las partidas del Patrimonio de la Institucion. Fuente: Elaboracion en base a los

Estados de Ingresos y Egresos del SSU.
4.4.1. Ingresos

Los ingresos que recibe el Seguro Social Universitario corresponden principalmente a los
Aportes de las 17 Instituciones afiliadas, de cuyo monto, la UMSA, aporta el 80% del total
de los aportes recibidos. Fuente: Elaboracion propia en base a los Estados de Ingresos y

Egresos de las gestiones 2010 a 2016.
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El comportamiento de los Ingresos tuvo el siguiente desarrollo:

Tabla N° 12 Ingresos periodo 2010 al 2016

Gestion Ingresos
2010 44.032.737
2011 49.143.438
2012 49.974.159
2013 62.500.824
2014 69.290.837
2015 82.789.334
2016 84.061.784

Fuente: Estados de Ingresos y Egresos del SSU.

& *
Ingresos o ~
~ (0] (Vo)
) ™ <
o0 o <
90.000.000 < % o z
g7 —
80.000.000 - - S o
N n : I
70000000 5 ! > e o
o 3 %
60.000.000 + @& o o
o =y < I
<
50000000 + ¥ T -
S I
20000000 + |
30000000 |
20000000 + |
10000000 1 |
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Fuente: Elaboracion propia en base a datos histdricos de los Estados de Ingresos y

Egresos

Si se compara el afio base 2010 con relacién al periodo 2016, se establece que, los ingresos

tuvieron un crecimiento del 90.9% , ademas se puede advertir que existe una constante en
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la tendencia al crecimiento, en los periodos comprendidos del 2010 al 2016, con
incrementos sostenidos que siempre son mayores al periodo anterior..

4.4.2. Egresos

Los egresos o gastos de la Institucion, desde la gestion 2010, tuvieron el siguiente
comportamiento:
Tabla N° 13 Egresos periodo 2010 al 2016

Gestion Egresos
2010 45.338.388
2011 59.124.925
2012 63.698.810
2013 79.079.729
2014 80.596.328
2015 95.562.444
2016 94.184.165

Fuente: Estados de Ingresos y Egresos del SSU.

<
Egresos 3 @
I <
=) ] 9 3
~ o & 5
100.000.000 g 3 —
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90.000.000 0 P o &
o * — ™
80.000.000 - < 3
0 — o
70.000.000 - o o ©
60.000000 + @ ™
50.000.000 1
40.000.000 V7]
30.000.000 g
20.000.000 4
10.000.000 g
T T T T T T 1
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Fuente: Elaboracion propia en base a datos historicos de los Estados de Ingresos y Egresos del SSU.

Del detalle anterior se puede establecer que los gastos tanto de Consulta Externa como de
Hospitalizacion, mas gastos de administracion y PROMES tuvieron un incremento de mas

del 100% alcanzando un porcentaje de incremento del 107% respecto al afio Base 2010
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4.4.3. Otros egresos contables

A los gastos operativos anteriores se han agregado los ajustes contables, que deben ser
registrados por disposiciones legales y normas contables, entre ellos:

v Mantenimiento de valor, por efecto de las UFV
v Diferencias de cambio
v Ajustes por inflacion y tenencias de Bienes

Los importes por estos conceptos tuvieron el siguiente comportamiento:
Tabla N° 14 Egresos contables

Gestion Egresos contables
2010 837.045
2011 (24.074.581)
2012 (6.474.207)
2013 (4.364.884)
2014 (3.860.678)
2015 343.955
2016 (2.701.565)

Fuente: Estado de Ingresos y Egresos del SSU.

Egresos contabless
>000.000 1 837 045 343.955
— S — S — — _— =
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2(’16 ]
5000000 < 0 -2.701.565
[o0]
DS [o°] 2
Q <t
~10.000.000 3 9 ]
s 5 @
o
-15.000.000 !
-20.000.000
-25.000.000 -24.074.581

Fuente: Elaboracion propia en base a datos histéricos de los Estados de Ingresos y Egresos del SSU.

Como se puede observar en el gréafico anterior, los egresos contables, que no son
operativos, han afectado negativamente a los resultados del Seguro Social Universitario en
la mayor parte de las gestiones analizadas.
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4.4.4. Déficits

De esta forma se establecen los déficits que se presentaron en las gestiones examinadas,

cuyo efecto neto se muestra en el siguiente detalle.

Tabla N° 15 Déficit

Gestion Déficits
2010 (486.605)
2011 (34.056.069)
2012 (20.198.858)
2013 (20.943.789)
2014 (15.166.169)
2015 (12.429.154)
2016 (12.823.946)
Total (116.104.590)

Fuente: Estado de Ingresos y Egresos del SSU.

Déficits
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

(5.000.000,00) T
o

(10.000.000,00) g
(o)

(15.000.000,00) %
©

(20.000.000,00)
(25.000.000,00)

(12.429.154,00)
(12.823.946,00)

(15.166.169,00)

(30.000.000,00)

(20.198.858,00)
(20.943.789,00)

(35.000.000,00)

(34.056.069,00)

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de los Estados de Ingresos y Egresos del SSU.

Con relacion a los resultados de los periodos de estudio, se explica que existe una tendencia
muy fuerte al déficit, es decir que existen mas gastos que ingresos, como se podra observar,
en la gréfica anterior, sobre todo con relacion al periodo 2011 que se tiene un déficit muy

importante que afecta a las finanzas del Seguro Social Universitario La Paz.
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4.4.5. Sueldosy salarios

Durante este periodo de tiempo, desde hace siete afios atras, se puede establecer el aumento
muy significativo en determinados gastos que han afectado a los resultados de la
Institucion. La partida de mayor incremento se muestra en “SUELDOS y SALARIOS”
(SERVICIOS PERSONALES) cuya evolucion es la siguiente:

Tabla N° 16 Evolucion de sueldos y salarios
Evolucion de sueldos y salarios (Servicios personales)

Periodo C;)(?;:Jr:;a Hospitalizacién | Administracion| PROMES Total
2010 11.156.645 5.584.626 1.628.386 758.436 19.128.093
2011 13.816.840 6.912.354 2.811.559 1.389.831 24.930.584
2012 15.252.494 8.045.015 2.094.211 1.458.886 26.850.606
2013 18.440.482 8.366.450 2.867.638 2.517.438 32.192.008
2014 17.977.643 10.541.419 2.817.812 1.790.249 33.127.123
2015 27.852.130 11.892.309 3.852.785 2.710.558 46.307.782
2016 27.304.061 13.707.064 4.038.887 2.014.277 47.064.289

Fuente: Estados de Ingresos y Egresos del SSU.

Evolucion de sueldos y salarios (Servicios personales)
50.000.000
J—
45.000.000
40.000.000 //—7
35.000.000 //
30.000.000
25.000.000 -
20.000.000 2 /
15.000.000 P =
10.000.000
5.000.000
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
= Consulta externa Hospitalizaciéon ~ === Administracion =~ ====PROMES

Fuente: Elaboracién propia en base a los datos de las cuentas de los Estados de Ingresos y Egresos.
De acuerdo al detalle anterior se puede establecer un incremento del 146% en la cuenta de
SERVICIOS PERSONALES desde el afio base 2010 hasta el afio 2016 que se considera

excesivo, ya que se habrian aumentado estos gastos 2,46 veces.
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4.4.6. Medicamentos

También se detalla el incremento que se ha presentado en el rubro de “MEDICAMENTOS

E INSUMOS MEDICOS”, cuyo detalle es el siguiente:

Tabla N° 17 Medicamentos

Medicamentos

Periodo | Consulta externa | Hospitalizacion| PROMES Total
2010 7.317.521 178.973 - 7.496.494
2011 11.057.453 497.947 310.048 11.865.448
2012 11.979.708 602.833 108.704 12.691.245
2013 15.307.721 39.820 242.089 15.589.630
2014 6.402.464 8.035.228 573.757 15.011.449
2015 5.237.447 8.984.572 479.047 14.701.066
2016 6.107.270 9.301.815 132.115 15.541.200

Fuente: Estado de ingresos y egresos del SSU.

Medicamentos
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Consulta externa
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2014

2015 2016

== PROMES

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de las cuentas de los Estados de Ingresos y Egresos

En esta cuenta también existe un incremento del orden del 107% desde el afio base 2010,

hasta el afio 2016, es decir los gastos de medicamentos tuvieron un incremento superior al

100%, habiendo aumentado los mismos 2,7 veces.
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4.4.7. Servicios médicos particulares

Otro rubro que merece ser considerado se refiere a los gastos por “SERVICIOS MEDICOS
PARTICULARES” cuyo desarrollo durante las siete gestiones fue el siguiente:

Servicios medicos particulares

Periodo Consulta Hospitalizacion| PROMES Total
externa
2011 2.167.833 1.085.632 666.101 [3.919.566
2012 2.579.049 1.053.723 435.599 |4.068.371
2013 906.144 496.131 |4.518.844 [5.921.119
2014 2.782.096 1.923.316 |1.971.890 |6.677.302
2015 3.784.572 1.800.852 |2.498.362 |8.083.786
2016 5.334.891 2.372.032 976.543 |[8.683.466
Fuente: Estados de ingresos y egresos del SSU.
Servicios medicos particulares
6.000.000
5.000.000 //
4.000.000 //\\ /
3.000.000 >(
2.000.000
1.000.000 .
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017
Consulta externa Hospitalizacion === PROMES

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de las cuentas de los Estados de Ingresos y Egresos del SSU.

De la misma forma comparada el importe del afio base 2010 al 2016, se establece un
incremento en este rubro del orden del 121% que es muy significativo ya que representa

2,21 veces mas de incremento.
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4.4.8. Transferencias

Se registran en los Estados Financieros la cuenta de “TRANSFERENCIAS” que son los
aportes del Seguro Social Universitario al Ministerio de Salud 5% y al INASES 0,5%
calculados sobre el total de Aportes Patronales recibidos.

Estas transferencias, fueron incrementandose, de acuerdo al detalle siguiente:

Periodo Ministerio de salud INASES Total
2010 2.008.639 200.870 2.209.509
2011 2.186.502 218.649 2.405.151
2012 2.310.514 231.492 2.542.006
2013 2.517.243 251.546 2.768.789
2014 2.841.548 284.159 3.125.707
2015 3.376.433 337.643 3.714.076
2016 3.646.202 364.620 4.010.822

Fuente: Estados de ingresos y egresos del SSU.

4.300.000
4.050.000
3.800.000
3.550.000 ~
3.300.000 ~
3.050.000 /

2.800.000 yd

2.550.000

2.300.000 /

2.050.000 ,/

1.800.000 : : : : : : .

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

= Ministerio de salud INASES

Fuente: Elaboracion propia en base a los datos de las cuentas de los Estados de Ingresos y Egresos del SSU.

Estos aportes se registran como GASTOS, que afectan a los resultados, a pesar de que el
Seguro Social Universitario, no recibe ninguin beneficio ni contra prestacion de servicios,
afectando en el 5,5% que alcanz6 a Bs. 4.010.822.- en la gestién 2016 y un incremento del

orden del 81% respecto al afio base 2010.
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4.4.9. Patrimonio

Las cuentas Patrimoniales del Seguro Social Universitario se registran en las Reservas
Técnicas que comprende las cuentas de “Reservas de Enfermedad y Maternidad” y “Ajuste

de Reservas Patrimoniales”; cuyo desarrollo fue el siguiente:

Periodo Patrimonio
2009 186.587.859
2010 189.392.192
2011 173.964.109
2012 162.106.141
2013 150.087.831
2014 181.967.641
2015 177.279.098
2016 132.586.083

Fuente: Balances Generales del SSU.
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Fuente: Elaboracidn propia en base a los datos de los Balances Generales.

Es conveniente anotar que con el propdsito de mejorar el Patrimonio de la Institucién en el
afio 2014 se patrimonializaron Pasivos de Largo Plazo que correspondian a remanentes de
Reservas de afios anteriores, fue una patrimonializacién sustentada técnica y legalmente,

ademas recomendada por los Auditores Internos. Sin embargo por una denuncia anénima y
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sesgada se tuvo que revertir dicha Patrimonializacion por Bs. 38.094.885.33.-, afectando a

las Reservas del Seguro Social Universitario.

Al presente y considerando que las Reservas Patrimoniales deberdn cubrir los futuros
déficits contables es necesario anotar que si contindan las pérdidas en el Seguro Social
Universitario, en el corto plazo (3 afios a lo sumo) se podria presentar una situacion de
quiebra técnica desde el punto de vista contable, por lo que es necesario reforzar las
Reservas mediante ajustes técnicos oportunos, como el Revalto de Activos Fijos, reduccion
de los porcentajes de Depreciaciones, y otros; ademas de mantener un presupuesto
equilibrado de Ingresos y Gastos.

Cuando se realizan los respectivos ajustes el auditor debe adquirir comprension del sistema
de contabilidad y los controles internos relacionados con la finalidad de definir los
procedimientos de auditoria adecuados al trabajo que ha de efectuarse, lo cual incluye la
comprension del disefio de las politicas, procedimientos y registros establecidos por la

direccion de la institucion.

4.5.  Otros aspectos técnico econdmicos
Con el propésito de tener mayor informacion sobre la situacion Economica Financiera del
Seguro Social Universitario se pone en consideracion los siguientes aspectos

complementarios sobre las tres Ultimas gestiones:

4.5.1. Crecimiento de Poblacion Afiliada Asegurados y Beneficiarios (no incluye

Promes)

Periodo 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

N° de

. 12.318 | 11.652 | 12.679 | 12.260 | 14.171 | 13.501 | 13.554
afiliados

Fuente: Datos extractados de la Informes Bioestadisticos del SSU, .de 2010-2016

Este detalle muestra que no existe una tendencia regular de crecimiento de la poblacion
afiliada, es mas, en tres periodos hay un decrecimiento. La relacion porcentual de
crecimiento de la gestion 2016 respecto a la gestion 2010 es del 10.03%, es decir, un

incremento de 1.236 afiliados.

75



Programa pos gradual de Diplomado sobre Lineamientos de administracion financiera para
seguros sociales universitarios respecto al area oncoldgica

Representacion gréfica del cuadro anterior:
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Fuente: Elaboracion propia en base a datos de Informes Anuales de la Unidad de Prestaciones del SSU.

Si se hubiese presentado un crecimiento regular de los afiliados, se podria establecer si

ameritaba la contratacion de personal en la Institucion, que por el ndmero actual del

personal contratado se puede considerar excesivo.

4.5.2. Relacion de Ingresos — Numero de Afiliados:

Para realizar este calculo, no se considera los ingresos del PROMES, debido a que en el

Estado de Ingresos y Gastos desde la gestion 2014 se realiza un equilibrio entre los ingresos

y gastos de este programa, por tanto, a efecto de

la relacién Ingresos — Numero de

Afiliados los importes de ingresos captados por el Seguro Social Universitario La Paz,

deben estar destinados exclusivamente a asegurados y beneficiarios.

Periodo Ingresos N° de afiliados Perca pita por | Expresado en
asegurado $us.
2014 64.346.798 14.171 4.540,74 652,40
2015 76.365.803 13.501 5.656,31 812,69
2016 80.511.580 13.554 5.940,06 853,46
PROMEDIO 5.379,04 772,85

Fuente: Estados de Ingresos y Egresos e Informes de la Unidad de Afiliacion
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Fuente: Elaboracion propia, basada en datos del Estado de Ingresos y Egresos y de Informes de la Unidad de

Prestaciones.

Se puede mostrar que el Seguro Social Universitario La Paz ha obtenido en las gestiones
2014, 2015 y 2016, un promedio de ingresos de Bs 5.379.- (equivalente a US$ 773.-) por

asegurado y beneficiario, importe que pudiera estar por encima de la media de los otros

Seguros a nivel nacional.

4.5.3. Relacion de Gastos - Numero de Afiliados (no incluye al PROMES)

Periodo Total Gastos N° de afiliados Perca pita por | Expresado en
asegurado 3us.
2014 75.652.289 14.171 5338,53 767,03
2015 89.138.913 13.501 6602,39 948,62
2016 90.633.913 13.554 6686,88 960,76
PROMEDIO 6209,27 892,14

Fuente: Estado de ingresos y egresos e informes de la Unidad de Afiliacién del SSU.
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Relacion Gastos y N2 de afiliados
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Fuente: Elaboracion propia, basada en datos del Estado de Ingresos y Egresos y de Informes de la Unidad de

Prestaciones.

Para la atencibn médica de asegurados Yy beneficiarios en Consulta Externa,
Hospitalizacion, Servicios auxiliares de diagnostico y tratamiento, Suministro de
medicamentos, Material de curacion y otros, se ha gastado en promedio en las gestiones
2014, 2015, 2016 Bs 6.209.- (equivalente s $us 892.-) por asegurado, importe excesivo, Si

se compara con los ingresos obtenidos por asegurado, que alcanzan a Bs. 5.379.-

4.5.4. Personal del Seguro Social Universitario

Funcionarios S.S.U. PROMES | TOTAL

Meédicos 69 7 76
Odontologos 6 4 10
Bioguimicas farmacéuticas 19 4 23
Trabajadora Social 3 3
Técnico RX, Patdlogos,

Electroencefalografia 8 8
Fisioterapeutas 3 3
Enfermeras 41 1 42
Auxiliares de enfermeria 60 8 68
Circulantes y camilleros 6 6
Psicélogo, Nutricionista 2 1 3
Administrativos 90 7 97

Fuente: Planillas de personal del SSU.
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Fuente: Elaboracion propia en base a datos de las Planillas del personal médico y administrativo

En la gestion 2016 la cantidad de personal del Seguro Social Universitario ascendio a 339
funcionarios, de los cuales los méas representativos son: 76 médicos, 68 Auxiliares de
Enfermeria, 42 Licenciadas en Enfermeria y administrativos 97. Sin tomar en cuenta al
PROMES, se tienen 307 funcionarios para la atencién a 13.554 asegurados y beneficiarios.
Hay mas personal administrativo (97), que personal médico (76); como ejemplo de exceso

de personal, hay mas abogados que médicos pediatras.

El personal de Enfermeras y Auxiliares de Enfermeria asciende a 110, de los cuales el
38,18% son Enfermeras y el 61,81% corresponden al personal de Auxiliares de Enfermeria,
es decir, por cada Enfermera se tiene 1.62 Auxiliares de Enfermeria. Por la caracteristica
arquitectonica de los pisos de internacion del Hospital y el nimero de camas disponibles
por piso (9), con el proposito de optimizar la productividad de los recursos humanos, se
podria tener una Lic. Enfermera para la atencién de dos pisos y cada piso con una Auxiliar

de Enfermeria.
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4.5.5. Relacion de Ingresos con Servicios Personales

_ Servicios % de Servicios
Periodo Total Gastos personales respecto a
personales )
ingresos

2015 82.789.334 46.307.784 55,93%
2016 84.061.784 47.064.291 55,99%

PROMEDIO 55,96%

Fuente: Estados de ingresos y egresos del SSU.
82.789.334 84.061.784
90.000.000 A
80.000.000 A
70.000.000 A
60.000.000 - 46.307.784 47.064.291
50.000.000 A
40.000.000 -+
30.000.000 A
20.000.000 A
10.000.000 A
2015 2016
Total Gastos Servicios personales

Fuente: Elaboracion propia en base a los Estados de Ingresos y Egresos.

En las gestiones 2015 y 2016 se ha utilizado el 56% de los recursos que percibe el Seguro
Social Universitario La Paz por concepto de Ingresos Corrientes en el pago de sueldos y
salarios, valores que confirman el excesivo personal que tiene la Institucion (339 en la
gestion 2016), destinando el saldo de 46% de los recursos captados para gastos de
funcionamiento, quedando el Seguro Social Universitario imposibilitado de generar

excedentes para la adquisicion de equipos médicos, muebles y otros activos.
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4.5.6. Medicamentos y Material de Curaciéon

Periodo Importe
2010 7.496.494
2011 11.865.448
2012 12.691.247
2013 15.589.632
2014 15.011.450
2015 14.701.067
2016 15.541.201

Fuente: Estados de ingresos y egresos del SSU.

Un analisis simple de la gestion 2016 respecto al periodo 2010, se establece que existe un
incremento de Bs 8.044.706.83.- que en términos relativos asciende a 107,32%. Si se
compara la poblacion afiliada en esos mismos periodos, solo existe un aumento de 1.236
asegurados y beneficiarios, por lo que se puede deducir, a priori, que no se esta haciendo un
estudio de la rotacion de inventarios. También se puede establecer la adquisicion de
medicamentos para enfermedades catastroficas como el cancer, siendo muy onerosa su

adquisicion, tomando en cuenta que son farmacos de Gltima generacion.

Medicamento y material de curacién
% 5 o 2 5 S
< N9 -~ S o o
16.000.000 - \n = D g S =
« © n N '¢. n
14.000.000 - = o u — & —
S
12.000.000 1 2 -
< |
10.000.000 + &
8.000.000 -
6.000.000 -
4.000.000 -
2.000.000 -
2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Fuente: Elaboracion propia en base a los Estados de Ingresos y Egresos del SSU.
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El Incremento del gasto es significativo y no va acompafiado de una mejora en la atencion
médica, como sucedia en las gestiones anteriores al afio 2010, donde el Seguro Social
Universitario La Paz, tenia un prestigio ganado en el ambito de los Seguros de Corto Plazo
a nivel nacional. Tampoco existe un aumento considerable en la poblacién afiliada como se

demostr6 anteriormente.

4.5.7. Depreciacion en relacion al Déficit

Periodo Depreciacion Déficit %
2011 8.330.790 9.981.487 83,46%
2012 8.711.281 13.724.650 63,47%
2013 9.846.018 16.578.904 59,39%
2014 10.371.248 11.305.490 91,74%
2015 8.965.430 12.773.110 70,19%
2016 5.578.618 10.122.380 55,11%

Fuente: Estados de ingresos y egresos del SSU.
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W 8.330.790
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2011 2012 2013 2014 2015 2016
Depreciacidon Dédicit

Fuente: Elaboracidn propia en base al cuadro anterior

El detalle muestra el porcentaje que tiene la depreciacion respecto al déficit en cada uno de
los periodos, antes de realizar los ajustes contables por Ajuste por Inflacion y Tenencia de
Bienes, Diferencias de Cambio y Mantenimiento de Valor. Su efecto es alto, siendo uno de

los componentes importantes de los déficits.
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4.5.8. Transferencia de recursos al Ministerio de Salud e INASES

Las transferencias que se realizan al Ministerio de Salud (5%) y a INASES (0.5%) sobre las

cotizaciones efectivamente percibidas, son montos importantes que aumentan los déficits,

no obteniendo el Seguro Social Universitario La Paz, ninguna contra prestacion por parte

del Ministerio de Salud, es una exaccion a los aportes. Se deberia contablemente llevar a

una cuenta por cobrar.

4.6 Entrevistas efectuadas para sustentar la Investigacion

Personas entrevistadas del Seguro Social Universitario

Tres Gerentes

Dos médicos especialistas en el area de oncologia

Una bioquimica farmacéutica

Tres profesionales de administracion del Seguro

Pacientes entrevistados

Dos damas

Dos varones

Un paciente joven

Por razones de ética profesional no se pueden mencionar los nombres de los

pacientes, que actualmente estan en tratamiento oncoldgico del Hospital.

PREGUNTAS NO ESTRUCTURADAS DE LIBRE RESPUESTA

1.

El Seguro Social Universitario ha estado atendiendo con regularidad a los
pacientes que tienen enfermedades oncol6gicas?

Cual es el tratamiento que se le otorga, por cuanto tiempo y si van saliendo de
la enfermedad?

Los medicamentos que se les otorga cumplen con las exigencias de calidad y
actualidad que son solicitadas por los médicos especialistas?

Cuantos pacientes con tratamiento oncoldgico existen actualmente en el
Seguro?

Como afecta a las finanzas del Seguro el costo de los medicamentos del

tratamiento oncoldgico, entendiendo que estos son de ultima generacion?
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6. Se requiere mejorar el control y los costos de dichos medicamentos?
7. Es conveniente capacitar o educar a los funcionarios del Seguro para lograr un
adecuado control y optimizar el uso de los recursos financieros, que permitan

un oportuno tratamiento a los pacientes?
Respuestas Obtenidas
Gerente General

1. Cumpliendo el mandato legal y las normas del Seguro, se atiende con regularidad a todos
los pacientes que solicitan atencion médica y hospitalaria

2. Generalmente por tratamiento de quimioterapia y algunos casos con intervencion

quirdrgica.

3. El Seguro cumple a cabalidad comprando medicamentos de ultima generacion para los

pacientes oncologicos

4. actualmente existen 64 pacientes en tratamientos médicos oncoldgicos

5. Nos afecta bastante de acuerdo a la informacion que tenemos de la Gerencia Financiera.
6. Lo mas importante es obtener el financiamiento para cubrir estos altos gastos.

7. Tenemos la necesidad de mejorar y actualizar a nuestro personal administrativo y médico
para que cooperen en el control y obtencidn de recursos para poder atender a los pacientes

con enfermedades oncoldgicas.
Gerente Medico

1 Si, es evidente que a los pacientes con enfermedades catastréficas como es el cancer el

Seguro atiende con regularidad todos los casos que se presentan solicitando su atencion

2. Los médicos especialistas en todos los casos de pacientes oncoldgicos de inmediato
toman accion para proceder a sus tratamientos, que la mayor parte son a través de sesiones
de quimioterapias.

3. Es evidente, todos los medicamentos para los enfermos de cancer se compran

integramente solo con algun retraso en casos particulares.

4. Los enfermos de cancer alcanzan a 64 de los cuales 63 son mayores de 50 afios y un solo

caso de un paciente joven de menos de 30 afos.
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5. Los medicamentos que se utilizan para los casos de cancer son de ultima generacion y

muy caros, sin embargo se atiende de acuerdo a las indicaciones de cada especialista.

6. Todos los medicamentos que se adquieren son utilizados integramente y no se pueden

almacenar y son aplicados inmediatamente a ser comprados.

7. Considero importante que se pueda capacitar al personal que controla las compras de
estos medicamentos y que puedan proponer las mejoras formas de cubrir esos gastos en los

medicamentos para el cancer.
Gerente Administrativo Financiero

1 Por ser los casos de cancer, tratados como enfermedades catastroficas, se ha efectuado

con regularidad la atencion medica los pacientes que sufren este mal.

2. Si, de acuerdo a solicitudes de los medicos especialistas y con la autorizacion del
Gerente médico, se efectlan las compras de medicamentos para los tratamientos de

quimioterapia.

3. De acuerdo a las informaciones de la Unidad de Bioestadistica y la Gerencia médica

existen 64 pacientes con tratamiento de cancer.

4. los costos de medicamentos para los tratamientos de cancer son muy elevados porque
tienen que ser comprados para cada caso de empresas importadores y son de ultima

generacion.

5. Se requiere que el Seguro pueda financiar los costos de los medicamentos oncologicos
porgue estan afectando a la situacion econémica y pueden producir situaciones de iliquidez

para la atencion oportuna a los pacientes.

6. Mas que el control es necesario poder lograr un tratamiento racional y prudente de los

costos de estos medicamentos

7. Es necesaria la capacitacion permanente del personal para que pueda cooperar en la

solucion de estos problemas que requieren su tratamiento a la brevedad
Meédico especialista 1

1. De acuerdo a las normas internas del Seguro se atiende a todos los pacientes de cancer

que recurren al Seguro para su tratamiento
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2. En la mayor parte de los casos se efectla el tratamiento mediante Quimioterapias y pocas

veces a través de intervenciones quirdrgicas y radioterapia.

3. Todos los medicamentos que se utilizan son por compras de empresas comerciales y son
EXTRALINAME, son de dltima generacion.

4. actualmente atendemos a 64 pacientes mayores, entre 50 y 65 afios entre varones y
mujeres y un solo caso de un joven pacientes. Solamente unos casos salen del tratamiento

para su alta correspondiente.
5. Entiendo que por ser medicamentos importados sus costos son muy elevados.

6. Seré necesario que se puedan comprar todos los medicamentos para su atencion integral

a los pacientes.

7. Si considero necesario actualizar al personal, encargado de sus controles y de las

compras.
Medico especialista 2

1.Todos los médicos especialistas en atender los casos de cancer atendemos con prontitud y

esmero a los pacientes de esta enfermedad catastrofica.

2. Todos los medicamentos que se les otorga son garantizados por las empresas

importadoras porque no hay en el pais medicamentos oncoldgicos de ultima generacion.

3. Cuando se receta al paciente los medicamentos oncoldgicos esos son aplicados de

inmediato, para evitar el avance de la enfermedad.
4. Estamos tratando a 64 pacientes en el Seguro Social Universitario

5. Por la informacion del Gerente Administrativo los costos de estos medicamentos son

muy altos y afectan al Seguro.

6. Es necesario que no falten estos medicamentos y tenerlos de inmediato a las solicitudes

de nosotros los especialistas.

7. Si, por supuesto, es necesario actualizar las capacidades del personal de nuestro Seguro.
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Programa pos gradual de Diplomado sobre Lineamientos de administracién financiera para
seguros sociales universitarios respecto al drea oncolégica

CAPITULO V
5. PROPUESTA CIENTIFICA

De acuerdo a los resultados obtenidos a través del analisis realizado y de las conclusiones
de las entrevistas elaboradas, se propone como solucidon al problema planteado, la
elaboracion de un curso pos gradual en Educacion Superior sobre lineamientos de
administracion financiera para los ejecutivos y funcionarios del Seguro Social Universitario
La Paz, respecto al area oncoldgica.

5.1 Informacion sobre el programa de postgrado

5.1.1 Nombre y version del programa

“Diplomado en ADMINISTRACION FINANCIERA DE SEGUROS SOCIALES
UNIVERSITARIOS” Version |

5.1.2 Unidad operadora y ejecutora

Centro Psicopedagdgico y de Investigacion en Educacion Superior
5.1.3 Unidad académica solicitante

Centro Psicopedagdgico y de Investigacion en Educacion Superior
5.1.4 Universidades nacionales e internacionales participantes
UMSA

5.1.5 Referencias sobre el programa

Ciudad de La Paz

Av. 16 de julio (Prado) Edificio Avenida

Teléfono 2-434262
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5.2  Componentes del curriculo
5.2.1. Fundamentacion tedrica del Programa
a. Antecedentes

El Programa “Diplomado en Administracion Financiera de Seguros Sociales Universitarios
Version 17 fue disefiado dado que el cumplimiento y dominio de los lineamientos de
Administracion Financiera respecto a los Seguros Sociales Universitarios se han convertido
en un tema de prioridad en la toma de eficiente y eficaz de decisiones, para profesionales
que requieren conocer la disciplina de la Administracion Financiera de las instituciones

aseguradoras.

A nivel global existe una fuerte tendencia a la optimizacion de los procesos, que conlleva,
la adecuada organizacion de los recursos, en la constante de la eficiente asignacion de los
mismos, las instituciones de seguridad social de corto plazo estan sufriendo constantes
modificaciones en su estructura organizacional puesto que, los permanentes avances e
innovaciones hacen que exista la necesidad permanente de actualizar los conocimientos

hasta ahora adquiridos.

El Diplomado en Administracién Financiera de Seguros Sociales Universitarios Version |
esta disefiado para atender las necesidades de actualizacion profesional en la administracion
efectiva de Instituciones de Seguro Social de corto plazo, asi mismo, el programa de
postgrado pretende dar a conocer los elementos esenciales de una adecuada administracion
de los mencionados centros, en vista que existen debilidades de formacion especializada

referida a las instituciones de seguro social de corto plazo.

El Diplomado, creado por la UMSA, tiene como propdsito formar especialistas en
Administracion Financiera que tengan competencias gnoseoldgicas adecuadamente
fundamentadas para el ejercicio de la profesion y la toma de decisiones, en la eficiente
asignacion de recursos, y de manera particular de seguros sociales universitarios, habiendo
realizado y culminado satisfactoriamente los estudios de mercado correspondientes

determinando la necesidad de la implementacion del Diplomado.
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b. Justificacion

La crisis en la Educacion Superior Publica se origina fundamentalmente a partir del
componente econdmico financiero cuyas repercusiones impactan en el ambito académico,
constituyéndose en una limitante para el surgimiento de calidad en la formacion de recursos
humanos. La UMSA, en el ultimo quinquenio ha superado muchas deficiencias, sin
embargo, no han tenido un impacto decisivo en los cambios estructurales y la propia
coyuntura, ha demostrado que los cambios contingenciales no son respuesta a las

necesidades presentes y futuras que nos plantea la sociedad.

Algunas autoridades facultativas con mucho acierto han iniciado un proceso de cambio
orientado a mejorar las condiciones actuales a traves de los procesos de evaluacion, hecho
que ha determinado un cambio de cultura en la organizacion universitaria,
consecuentemente un reconocimiento de los problemas existentes. La presente
investigacion demuestra la existencia de un abanico de problemas que no han sido resueltos

y gue se constituyen en amenazas de corto y mediano plazo.

La investigacion realizada en la Facultad de Ciencias Economicas y Financieras contribuye
a un mayor conocimiento de la problematica y busqueda de alternativas de solucion, que
nos permitan en el menor tiempo posible y de manera gradual iniciar un proceso de cambio
y transformacion que beneficie a los futuros profesionales cuyas repercusiones impactan en
el ambito académico, constituyéndose en limitante para el surgimiento de la calidad en la

formacion de recursos humanos.

Algunas autoridades facultativas con mucho acierto han iniciado un proceso de cambio
orientado a mejorar las condiciones actuales a través de los procesos de evaluacion. Este
hecho ha determinado un cambio de cultura en la organizacién universitaria,

consecuentemente un reconocimiento de los problemas existentes.

La problematica curricular desde una perspectiva de investigacion, aplicacién y evaluacion,
ha cobrado mucha importancia en todos los paises de América Latina puesto que permiti
la revision de un campo de accion, asi como el perfil profesional y la propuesta curricular

que implica una transferencia cultural estructurada del conocimiento para el desarrollo.
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C. Diagnostico

Durante los afios 60, los organismos internacionales, a través de numerosos documentos,
sefialaban como inquietud principal asegurar el crecimiento de los sistemas de educacion
superior para hacer viables los planes de desarrollo. En los afios 70 los sistemas
universitarios de los paises industrializados se vieron afectados por movimientos
estudiantiles que reclamaban una nueva cultura para una nueva sociedad, por diversos
caminos muchos creian que las universidades podian cambiar las estructuras politicas,

econdmicas y sociales.

También plantea que es una problematica que proviene de la relacion entre la educacion y
la estructura econdémica, lo cual le da el caracter a los planes de estudio de ser un
documento Politico ideoldgico, que esta orientado a cumplir con la formacion de recursos

humanos de acuerdo al paradigma de produccion, distribucion e intercambio de mercancias.

Los ingresos generados por la adecuada formulacion de los planes operativos anuales
requiere, fundamentalmente, el desarrollo de capacidades que hacen al administrador
financiero, en la busqueda permanente de procesos 0ptimos en la asignacién de recursos, en
el caso particular de instituciones que dedican esfuerzos a la prestacion de servicio de

seguridad social a corto plazo.

En consecuencia, es importante conocer e identificar los puntos criticos inherentes al
desarrollo de los procesos administrativos financieros, elementos que se desarrollaran en la
ejecucion del programa Diplomado en Administracion Financiera de Seguros Sociales
Universitarios Version |, formando profesionales competentes en la administracion de

instituciones de seguridad social a corto plazo.

Por otro lado, se observa la necesidad de realizar el estudio del marco tedrico, es decir, las
posiciones y tendencias existentes en los referentes filoséficos, socioldgicos,
epistemolodgicos, psicoldgicos, pedagdgicos y didacticos que influyen en los fundamentos

de la posible concepcidn curricular, sobre las cuales se va a disefiar el curriculum.
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5.2.2. Elaboracion del perfil profesional

La propuesta estara dirigida, en términos generales a ejecutivos y profesionales que estén

desempefiando 0 se encuentren proximos a asumir cargos en el area de finanzas en el

Seguro Social Universitario La Paz, interesados en conocer enfoques modernos de finanzas,

0 a aquellos profesionales del campo de las finanzas que deseen actualizar sus

conocimientos en esa materia.
a. Perfil de los postulantes

Especificamente, el curso postgradual debe estar dirigido a los siguientes profesionales:

- Gerente General: Planifica, direcciona, coordina y controla las politicas de las

empresas, implementando estrategias que garanticen el cumplimiento de objetivos y

metas.

- Director Administrativo y/o Financiero: Planifica, direcciona, coordina y controla las

politicas financieras de las Entidades, disefiando portafolios de inversion y aplicando

modelos financieros para la toma de decisiones.

- Tesorero: Planifica los ingresos y egresos en efectivo y propone la inversion o

financiamiento de recursos financieros.: Establece politicas de atenciones a crédito y

formulando estrategias para su optimizacion.

- Presupuestos: Encargado de la elaboracion, ejecucion y control de los presupuestos

anuales y mensuales, con el proposito de cumplir con los objetivos trazados en el

Presupuesto de la Institucion.

En el marco del Reglamento General de Estudios de Posgrado de la Universidad Boliviana

(Documentos XII Congreso Nacional de Universidades), el perfil de los postulantes

requiere lo siguiente:
. Profesionales con grado de Licenciatura

. Profesionales con grado de Técnico Superior
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b. Perfil del postgraduado
Competencia genérica

A la culminacion del programa de “Lineamientos de administracion financiera y disefio
curricular para seguros sociales universitarios respecto al area oncoldgica en educacion
superior”, el postgraduado tendra conocimientos sélidos y conciencia sobre las
caracteristicas de gestion en instituciones de seguro social de corto plazo, de manera que
pueda ejercer funciones de asesoria y gestion en este campo.

Competencias especificas

Saber ser (Dimension actitudinal). -El post-graduado tendra como elementos importantes
de conducta: las actitudes, los valores morales y sobre todo ética profesional y ética

personal.

Saber conocer (Dimension cognitiva).-. El post-graduado podra identificar y aplicar los
criterios basados en la normativa y de acuerdo a los principios de contabilidad
generalmente aceptados asi como la gestion de instituciones de seguro de corto plazo

vigente para poder resolver dificultades de gestion que se les presente.

Saber hacer (Dimension procedimental). - El post-graduado adquirira habilidades

gerenciales para la toma de decisiones en el ambito de la gerencia de proyectos de salud.

El Diplomado en Lineamientos de administracion financiera y disefio curricular para
seguros sociales universitarios respecto al area oncologica en educacion superior, esta
dirigido a profesionales personas o funcionarios involucrados en la administracion puablica
y privada gque requieran de una formacion, capacitacion y entrenamiento especializado para
la gestion de instituciones de seguro social de corto plazo. Por otro lado, por el contenido
practico sin dejar de lado los aspectos tedricos necesarios, el curso puede ser asistido por
profesionales de diversas disciplinas que estan involucrados en el proceso de toma de

decisiones en gestion de instituciones de seguridad social.
Los profesionales que tomaran el curso propuesto, al finalizar el mismo, podran:

o Realizar diagnosticos estratégicos para formular planes de mejoramiento en las
organizaciones.

o Evaluar financieramente proyectos de inversion para determinar su viabilidad.
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5.2.3.

Determinar el valor de una empresa utilizando métodos financieros que ayuden a la
toma de decisiones.

Determinar las necesidades de inversion y financiamiento de recursos para
optimizar la gestion administrativa.

Proponer los tipos de cobertura en seguros para minimizar los riesgos
institucionales.

Aplicar modelos financieros para la toma de decisiones.

Organizacion y estructuracion curricular

Plan de estudios, la estructura curricular es la siguiente:

Estructura o malla curricular

Area del Semestre |

conocimiento Primer trimestre Segundo trimestre

Contabilidad, planificacion
financiera y gestion de
recursos humanos aplicada a

i ) ) Introduccion a los
Area financiera  |sistemas de salud y la
economia financiera

hospitales
Area juridica Marco regulatorio en el
sector salud
Area de salud Epidemiologia

Fuente: Elaboracion propia en base a lineamientos del CEPIES.

Cuadro de asignacion de cargas horarias

Carga horaria en horas académicas

Sl Materias Presencial | No presencial | Total Horas A + Créditos
A B B (A +B)/40
Médulo 1 60 140 200 5
Mddulo 2 60 140 200 5
Mddulo 3 60 140 200 5
Madulo 4 60 140 200 5
Total 240 560 800 20
Fuente: Elaboracion propia de acuerdo a las cargas horarias aplicadas por el CEPIES.

5.2.4.

Contenidos minimos y analiticos
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Cuadro N° 1

Contenidos minimos y analiticos

Modulo Nombre Contenidos minimos Obl[li%ato Sel%Ct'V
v Funciones y objetivos de los sistemas de
salud.
v Modelos clasicos de sistemas de salud.
Introducciéna |¥ 'II_'i|ct)_oIog|’a de sistemas de salud de America
. atina.
los sistemas de v" Procesos de Reforma de los Sistemas de Salud
Médulo 1 |saludy !a en América Latina.
economia v' Reforma del Sistema de Salud.
financiera v" Importancia de la economia en los sistemas de
salud.
v’ Caracteristicas de la macroeconomiay de la
microeconomia y su impacto en las finanzas.
v' El valor del dinero en el tiempo y las finanzas
v Concepto de “Salud” y su importancia
juridica.
Marco 4 Anéligis d_e, articulos relacionados de la
. Constitucion.
Mddulo 2 regulatorioen | Principales leyes y reglamentos relativos a
el sector salud salud.
v Organizacion del Sistema de Salud.
v’ Generalidades del régimen publico de salud y
del régimen privado de salud
v Valor del dinero en el tiempo.
Contabilidad, v (SB:ISJ:fn Presupuestaria de las Instituciones de
planificacion | v Fyndamentos de los Presupuestos.
financieray | v Objetivos de los Presupuestos.
gestion de v" Tipos de Presupuestos.
Moédulo 3 recursos v’ Balance.
humanos v Estgdo de resqltados.
aplicada a j Flujo de efectl\{o.
. Razones financieras.
hospitales v Matematicas y analisis financiero.
v Modelos de planeacion financiera a corto y
largo plazo.
v' Desarrollo histdrico de la Epidemiologia, usos
. . y funciones.
Mddulo 4 Epidemiologia | Medidas epidemioldgicas.
v" Indicadores de gestién hospitalaria.
v" Elaboracion de la Monografia
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Fuente: Reglamento de posgrado de Sistema de la Universidad Boliviana

5.2.5. Lineas de investigacion del programa

El Programa de Lineamientos de administracién financiera y disefio curricular para seguros
sociales universitarios respecto al area oncoldgica en Educacion Superior, tendra la bondad
de aportar conocimientos, estrategias, herramientas y desarrollara en los diplomantes
capacidades de temas de administracion financiera, mediante la apropiacion de saberes, del
area financiera y de salud, para una valoracién de los resultados de los estados financieros
con el fin de tomar decisiones adecuadas. Por este motivo se consideraran las siguientes

lineas de investigacion:

v Analisis Econdmico y Financiero Modelos Gestion de enfermedad.

v" Evaluaciones econémicas de intervenciones en salud

v’ Evaluacion de impactos presupuestales en salud

v Desarrollo de médulos de evaluacién econémica para guias de practica clinica.

v' Toma de decisiones con criterios de costo efectividad y costo beneficio, en la
asignacion de recursos en el sector salud.

v’ Evaluacion de proyectos orientados a la gestion de la salud y la enfermedad

v' Gestion de las enfermedades de manera integrada entre instituciones y pacientes,
para hacer mas eficientes y de mayor calidad los procesos.

v’ Prestacion de los servicios en los términos del Sistema de Salud vigente en Bolivia.

v Estudios de Evaluacion econdmica de las intervenciones salud: Para contribuir a la
toma de decisiones con criterios de costo efectividad y costo beneficio, en la
asignacion de recursos en el sector salud.

v Estudios de Impacto de asignaciones presupuestales: Para evaluar el éxito de los

proyectos orientados a la gestion de la salud y la enfermedad.

5.2.6. Modalidad del programa de postgrado

La modalidad del Diplomado en Lineamientos de administracién financiera y disefio
curricular para seguros sociales universitarios respecto al area oncoldgica en educacion

superior, es de formacion PRESENCIAL, en sujecién al Articulo 3, del capitulo 11, De la
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modalidad y clasificacion de los cursos y programas de postgrado del Reglamento General
de Estudios de Postgrado del Sistema de la Universidad Boliviana, XIl Congreso Nacional
de Universidades.

5.2.7. Estrategias metodoldgicas del proceso de ensefianza aprendizaje

La estrategia metodoldgica del proceso de ensefianza y aprendizaje propuestas
metodoldgicas que pueden ser Utiles para el desarrollo de la docencia que se orienta a
mejorar los aprendizajes, se hace perentorio que el docente se encuentre armado de
herramientas metodoldgicas capaces de gestar un genuino aprovechamiento de cada una de
las instancias proclives al desarrollo autonomo del estudiante, tanto en la esfera personal

como colectiva.

En los estudiantes, para lograr mayores y mejores aprendizajes los docentes deben
privilegiar las estrategias metodologicas que revisten las caracteristicas en multiples
dimensiones como un conjunto de procedimientos y recursos cognitivos, afectivos y

psicomotores.

Estrategias de ensefianza aprendizaje utilizadas:
e Diagnostica mediante la indagacion de conocimientos previos
e Del Proceso de desarrollo mediante la organizacion de la informacion a impartir
e De retroinformacidn para generar aprendizajes significativos.

Métodos de ensefianza aprendizaje utilizadas:

Recursos memotécnicos (Mapas conceptuales y mentales).

e Lasredes seménticas.

e Lalluvia de ideas.

e La formulacién de hipotesis.

e Laelaboracion de estrategias de resolucion de problemas.
e La planificacion conjunta del aprendizaje.

e La construccion de graficos, cuadros.

e Los juegos de roles.

e Los juegos de simulacion.

e Las situaciones de resolucion de problemas.
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e Las estrategias meta cognitivas, para aprender a aprender.
e EIl método de proyectos.

5.2.8. Sistemas de evaluacién

La evaluacion del Proceso de Ensefianza — Aprendizaje se realiza mediante la aplicacion de
los tipos de evaluacion, por el momento Inicial, Procesual, Final, por su proposito o
intencionalidad, Diagnostica, Formativa y Sumativa y por agente evaluador, en

autoevaluacion y coevaluacion.

El referente normativo de la evaluacion estd constituido por el Capitulo V, De la
Evaluacion y Capitulo VI, De los Procedimientos de Evaluacion del Reglamento del
Régimen Académico Estudiantil del Sistema de la Universidad Boliviana, Documentos del
XI11 Congreso Nacional de Universidades.

a. Métodos

De acuerdo al anterior grafico se aplicara lo siguiente:

o Aprendizaje Basado en Problemas (ABP)
o Aprendizaje Cooperativo
. Gamificacion
o Aprendizaje Basado en el Pensamiento
b. Técnicas
o Trabajos individuales
o Trabajos grupales
o Presentaciones en Data Display por los diplomantes
o Trabajo de Mddulo

c. Instrumentos
° Observaciones sistematicas

° Situaciones orales
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° Rubricas
5.2.9. Ponderacién de la evaluacion

Los factores de evaluacion

Primer parcial 20,00%
Segundo parcial 20,00%
Trabajos grupales, individuales de proceso 30,00%
Participacion 5,00%
Asistencia 5,00%
Ensayos o trabajos de Mddulo (Monografia) 20,00%
Total 100,00%

5.2.10. Escala de calificacion

Escala de calificaciones

Menor o igual a 65 puntos REPROBADO
66 a 70 puntos APROBADO
71 a 80 puntos BUENO

81 a 90 puntos MUY BUENO
91 a 100 puntos EXCELENTE

5.2.11. Condiciones de admision de los postulantes

o Fotocopia simple de Cédula de Identidad
o Fotocopia simple de Certificado de Nacimiento

o Fotocopia legalizada de Diploma Académico con grado de Técnico Superior 0
Licenciatura.

o Matricula.
o Nota de compromiso de pagos de la colegiatura

o Para estudiantes de ultimo curso o los que hayan finalizado el Plan Curricular
de Formacion de grado, Certificado de su Carrera que acredite su situacion.

o Solicitud de admision al Coordinador (ra) del Postgrado.
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5.2.12. Condiciones de permanencia

e Ser alumno regular
e Cumplir obligatoriamente 80 % de asistencia presencial

e Cumplir de manera puntual con los pagos de colegiatura

5.2.13. Condiciones de promocién
e Obtener como notas de aprobacion en cada Mdédulo, desde 66 a 100 puntos. 80 % de

asistencia.

e Si el alumno reprueba 1, 2 0 més materias podra retomar dichas asignaturas cuando
se implemente la proxima version del Diplomado, retrasando el tiempo de su egreso

y titulacion, respecto a la version donde se inscribi6 inicialmente.

5.2.14. Modalidad y condiciones de graduacion académicas
En cumplimiento del Articulo 12 del Reglamento General de Estudios de Posgrado del
Sistema de la Universidad Boliviana, para la obtencion del Diploma es necesario cumplir

con las siguientes condiciones académicas:

e Aprobar todos los modulos de la estructura curricular

e Presentar un trabajo monogréfico.
5.2.15. Producto

El impacto que caracteriza a los diplomados, se focaliza principalmente por el
perfeccionamiento de dicha gestion generando beneficio tanto al Estado como a las

Entidades y personas, existiendo una justificacion social, académica, tedrica, y politica.
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Al cumplir con los requisitos académicos de aprobacion de los modulos, el participante
obtendra el “Diplomado en ADMINISTRACION FINANCIERA DE SEGUROS
SOCIALES DE CORTO PLAZO” Version | con duracion de 800 horas académicas, en
sujecion a lo establecido por los Lineamientos para el desarrollo curricular del sistema de la
Universidad Boliviana

5.2.16. Trabajo de Monografia para alcanzar el Diploma

De acuerdo al CAPITULO III, Articulo 13, de los Programas que no Otorgan Grado
Académico, del Reglamento General de Estudios de Posgrado del Sistema de la
Universidad Boliviana, XII Congreso Nacional de Universidades,

“Articulo 13.- DE LA OBTENCION DEL DIPLOMA.- Para optar por el respectivo
Certificado, el cursante debera presentar y defender un Trabajo monogréafico establecido
por cada Universidad” (CEUB, 2011, pag. 4).

En consecuencia de acuerdo a lo establecido por el mencionado Articulo 13, se exige a los
cursantes la presentacion de una Monografia como condicion previa a la obtencion del
Diploma del Programa de Diplomado en ADMINISTRACION FINANCIERA DE
SEGUROS SOCIALES DE CORTO PLAZO.

5.2.17. Cronograma de actividades

Gestion académica 2020

Actividades [Ene|Feb|Mar |Abr|May |Jun|Jul|Ago|Sep|Oct|Nov |Dic|Ene|Feb
Aprobacién

HCT

Ejecucion 12

\ersion

Conclusiéon 12

\ersion

Entrega  de

Diplomas 12

\ersion

Fuente: Elaboracion propia como propuesta de inicio del Diplomado.
Horarios: Lunes, Martes, Miércoles y Jueves de 19:00 a 22:00 (cuatro horas académicas por
sesion).
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5.2.18. Recursos administrativos
a. Plantel Docente

La Unidad Académica Solicitante, cuenta con un plantel selecto de profesionales de alto
prestigio académico a nivel de programas de maestria y diplomados, con amplia
experiencia en la docencia en diferentes universidades del pais.

Claustro docente

Moédulo Denominacion Docente

Introduccion a los sistemas de salud y la

Médulo 1 Al g
economia financiera

Madulo 2 Marco regulatorio en el sector salud

Contabilidad, planificacion financiera y
gestion de recursos humanos aplicada a
hospitales

Modulo 3

Mddulo 4 | Epidemiologia

Fuente; Elaboracion en base a las directivas del CEPIES

5.2.19. Infraestructura y equipamiento
a. Numero de aulas

Existen aulas disponibles para el desarrollo del “Diplomado en ADMINISTRACION
FINANCIERA DE SEGUROS SOCIALES DE CORTO PLAZO”, que se encuentran

ubicadas en los ambientes de la Unidad Académica Solicitante.
b. Biblioteca y unidad de documentacion

La Unidad Académica Solicitante, cuenta con el apoyo bibliografico de material disponible
con relacion a las carreras de Administracion de Empresas, Contaduria Publica, Economia,

y Salud donde se dispone de amplia Bibliografia.

C. Numero de equipos y medios didacticos

Se dispone de tres equipos de computacidén portatiles y tres proyectores de reciente

adquisicion, mas banners para cada una de las aulas.
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5.2.20. Presupuesto

Presupuesto de ingresos (en bolivianos)

Matricula .
Derec_:ho g de V_aloreg , Num_e_ro de Total Ingresos
colegiatura Titulacion | participantes
postgrado
4.200,00 30 126.000,00
420,00 30 12.600,00
TOTAL 30 138.600,00

Fuente: Elaboracion propia, en base a valores asignados en el CEPIES

Presupuesto de egresos (en bolivianos)

Pago a docentes | N° de docentes Pago a Egresos
. i . ) coordinador ;
investigadores investigadores . parciales
académico
6.000,00 4 24.000,00
5.000,00 1 5.000,00
TOTAL 29.000,00

Fuente: Elaboracion propia, en base a valores asignados en el CEPIES
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CAPITULO VI
6. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
6.1. Conclusiones

Con relacion al cumplimiento de los objetivos, general y especificos se observa que se
cumplieron de acuerdo a lo establecido:

Con relacién al objetivo general, se ha disefiado el programa pos gradual en Lineamientos
de Administracion Financiera para seguros sociales universitarios respecto al area
oncologica en educacion superior obteniendo como producto el “Diplomado en

ADMINISTRACION FINANCIERA DE SEGUROS SOCIALES DE CORTO PLAZO”
Con referencia a los objetivos especificos se tiene los siguientes resultados:

Se ha identificado las caracteristicas internas y externas del Seguro Social Universitario La
Paz, en lo que respecta al area administrativa financiera, concluyendo que existen
dificultades financieras, sobre todo cuando se realiza un examen pormenorizado de los

Estados Financieros.

Se ha fundamentado de manera adecuada los elementos tedricos conceptuales acerca del
disefio curricular y la administracion financiera de instituciones de seguridad social
universitario en el &mbito de la oncologia, conceptuando los principales problemas teéricos

sobre todo el avance en materia de ratios financieros con relacion a seguros de corto plazo.

Se ha determinado los indicadores de eficiencia economica de seguros universitarios de
corto plazo a partir del analisis financiero del seguro social universitario de la UMSA, a
partir del analisis vertical y horizontal de estados financieros los mismos que hacen notar

que existen deficiencias en la administracion de dicha entidad..

Se plantea la curricula del posgrado en Administracion Financiera de Seguros Sociales
Universitarios orientado al area oncoldgica en Educacion Superior, mediante la creacion del
“Diplomado en ADMINISTRACION FINANCIERA DE SEGUROS SOCIALES DE
CORTO PLAZO”
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6.2. Recomendaciones

La presente investigacion, es un esfuerzo que ofrece la oportunidad de formacion a nivel de
postgrado acerca de la administracion financiera de seguros sociales de corto plazo, méas
especificamente sobre de seguros universitarios, con énfasis en el Seguro Social
Universitario de la UMSA de La Paz.

Los lineamientos de administracion financiera y disefio curricular para seguros sociales
universitarios respecto al area oncoldgica en educacion superior, tiene como objetivo
brindar conocimientos sobre la administracion de centros hospitalarios y que concluyen con
la creacion del “Diplomado en ADMINISTRACION FINANCIERA DE SEGUROS
SOCIALES DE CORTO PLAZO”

Los aspectos mencionados en parrafos anteriores, se recomienda a las unidades de
postgrado que se encuentran en condicion de llevar adelante la puesta en marcha del
Diplomado, que brindara oportunidad de formacién de expertos en administracion de

seguros sociales de corto plazo.

También se recomienda a los profesionales investigadores para que puedan ampliar con
mayores investigaciones sobre disefio curricular que implica trasferencia cultural
organizada, y de esta manera pueda ser enriquecida la presente investigacion, sobre todo

con relacion al estudio de mercado.
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