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RESUMEN

Desde el afio 2007 el Perd, viene implementando el Presupuesto por Resultados con la
finalidad de asegurar la calidad de gasto en las entidades del Estado y que la poblacién reciba
los bienes y servicios oportunamente, a fin de contribuir a la mejora de su calidad de vida.

El presupuesto por resultados se define como una estrategia de gestion publica que vincula
la asignacion de recursos financieros a los programas presupuestales, que se rige por la Ley N°
28411, Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto, especificamente en el Capitulo 1V
“Presupuesto por Resultados” en el Titulo III, “Normas Complementarias para la Gestion
Presupuestaria”. El presupuesto por resultados es una metodologia diferente de realizar el
proceso presupuestario, por el cual, el trabajo de investigacion dio respuesta al Problema de la
Investigacion; (Coémo influye la gestion del presupuesto por resultados en la calidad de gasto
en el Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015? , y se logré alcanzar el siguiente objetivo;
Determinar como influye la gestion del presupuesto por resultados en la calidad de gasto, en el
Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015.

Para conseguir el objetivo, se utilizé el método descriptivo explicativo, la hipdtesis general
formulada fue: La implementacion de la gestion del presupuesto por resultados influye
significativamente en la mejora de la calidad del gasto en el Hospital Domingo Olavegoya en
el afio 2015, el cual fue rechazado.

En conclusion, la gestion del presupuesto por resultados no influye significativamente en la
mejora de la calidad de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya, por consiguiente, significa
que se aplicé la metodologia del presupuesto por resultados de manera deficiente. Por lo que,
no se obtuvo una mejora en la calidad de gastos dentro del hospital en el periodo 2015.

Por ello se recomienda promover la aplicacion del presupuesto por resultados en la
programacion y formulacion de presupuesto. Asimismo, complementar mecanismos que

incentiven un mejor desempefio de los trabajadores, como, capacitaciones, bonos de
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productividad a través de premios y reconocimientos que no necesariamente estén vinculados
a un valor monetario (por ejemplo: capacitacion especializada, otorgamiento de diplomas o
distinciones, reconocimiento al trabajador del mes, entre otros) o premiarles mediante una
pasantia al Ministerio de Economia y Finanzas.

Para este trabajo de investigacion, se utilizé fundamentalmente el instrumento de la encuesta
y el andlisis documentario para determinar la relacion entre las variables de estudio que son:
presupuesto por resultados y calidad de gasto. Concluyendo, que no existe una relacion
significativa entre el presupuesto por resultados y la calidad de gasto dentro de la entidad en el

periodo 2015.

Xl



ABSTRACT

Since 2007, Peru has been implementing the Budget for Results in order to ensure the quality
of expenditure in State entities and that the population receives the goods and services in a
timely manner, in order to contribute to the improvement of their quality of life. .

The budget for results is defined as a public management strategy that links the allocation

of financial resources to budget programs, which is governed by Law No. 28411, General Law
of the National Budget System, specifically in Chapter IV "Budget by Results "in Title 111,"
Complementary Norms for Budgetary Management ". The budget for results is a different
methodology to carry out the budget process, by which the research work responded to the
Research Problem; how does the management of the budget by results influence the quality of
expenditure in the Domingo Olavegoya Hospital in 20157 , and the following objective was
achieved; determine how the management of the budget by results influences the quality of
expenditure, at the Domingo Olavegoya Hospital in 2015.
To achieve the objective, the explanatory descriptive method was used, the general hypothesis
formulated was: The implementation of budget management by results significantly influences
the improvement of the quality of spending in the Hospital Domingo Olavegoya in 2015, which
was rejected.

In conclusion, the management of the budget by results does not significantly influence the
improvement of the quality of expenditure in the Domingo Olavegoya Hospital, therefore, it
means that the methodology of the budget for results was applied poorly. Therefore, there was
no improvement in the quality of expenses within the hospital in the 2015 period.

Therefore, it is recommended to promote the application of the budget for results in the
programming and formulation of the budget. Also, complement mechanisms that encourage

better performance of workers, how, training, productivity bonuses through awards and
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recognitions that are not necessarily linked to a monetary value (for example: specialized
training, awarding of diplomas or distinctions, recognition of worker of the month, among
others) or award them through an internship to the Ministry of Economy and Finance.

For this research work, the instrument of the survey and documentary analysis was used to
determine the relationship between the study variables that are: budgets by results and quality
of expenditure. Concluding, that there is no significant relationship between the budget for

results and the quality of expenditure within the entity in 2015.
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INTRODUCCION

El presupuesto por resultados es una herramienta de gestion publica, que se viene
implementando en diferentes Paises, el Per( no es ajeno a ello desde el afio 2008, se viene
implementando en los tres niveles de gobierno. Sin embargo en los Gltimos afios se ha notado
que el Hospital Domingo Olavegoya, no esta priorizando los objetivos Nacionales que se
encuentran en el Plan Bicentenario 2021, el cual recae principalmente en dos programas
presupuestales que son : 001 Programa Articulado Nutricional donde se ejecuta el objetivo 3
que es la radicacion desnutricion crénica infantil y la 002 Programa Articulado Nutricional
donde se encuentran los objetivos 1y 2 reducir la mortalidad materna e infantil ,por lo que se
esté revirtiendo dinero a tesoro publico sin cumplir con sus metas fisica y financieras dentro de
los programas presupuestales . Por lo tanto, no se cumplié con los objetivos Nacionales en el
periodo 2015. Ya que, todas las entidades pertenecientes al sector Salud deben cumplir de
manera conjunta con dichas prioridades.

Para el trabajo de investigacion se desarrollo la técnica de recoleccion de datos de la
encuesta el cual se realizé a todos los jefes de cada centro de salud y oficinas administrativas
segun la muestra. Asimismo, se realizo el analisis documentario en el area de presupuesto del
Hospital Domingo Olavegoya a efectos de verificar la aplicacion de la metodologia del
presupuesto por resultados.

Se demostrd que el Hospital Domingo Olavegoya implementé de manera inadecuada el
presupuesto por resultados, al no haber realizado la programaciéon y formulacion de
presupuesto en base a resultados segun el Plan Operativo Institucional (POIl). Por ello no hubo
mejora en la calidad de gasto dentro de la entidad.

En el Capitulo I, se desarrolld planteamiento, sistematizaciéon y formulacion del

problema, donde se formuld el problema de investigacion, los objetivos y la justificacion.
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El Capitulo 11, trata sobre el marco tedrico, comenzando por los antecedentes, las bases
tedricas y la definicion de conceptos.

En el Capitulo 111, se desarrollé la hipdtesis, las variables y la operacionalizacién de las
variables.

En el Capitulo 1V, se considera el marco metodoldgico, el método, tipo, nivel, disefio
de la investigacion, la poblacion y muestra, asi como las técnicas e instrumentos de recoleccion
de datos, procedimiento de recoleccién de datos y técnicas de procesamiento y anélisis de
datos.

En el Capitulo V, se muestran los resultados de la investigacion, la prueba de hipotesis

y la discusion de los resultados de la investigacion.

Finalmente, se presentan las conclusiones y recomendaciones.
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CAPITULO |

1. PLANTEAMIENTO, SISTEMATIZACION Y FORMULACION DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion del Problema

El presupuesto por resultados es una metodologia que se usa en diversos paises
para mejorar la calidad de gasto. Se utiliza en paises como México, Brasil, Chile,
Colombia y Peru; El presupuesto por resultados es la aplicacion del cambio
metodologico en una coyuntura de crecimiento economico y de incremento de los
recursos fiscales.

Ental sentido, el Presupuesto por Resultados se implement6 poco a poco como
una solucion ante la inadecuada calidad de gasto en dichos paises. El Per( también
ha ido implementando, mediante normativa del presupuesto por resultados, para los
tres niveles de gobierno, con una vision de mejorar la calidad de gasto en las
instituciones del Estado con el fin de cumplir con los objetivos del Plan Bicentenario

2021y llegar a la poblacién oportunamente.



Desde el afio 2007 en el Peru, se viene implementando la Reforma en el Sistema
Nacional de Presupuesto y a la vez el Presupuesto por Resultados con la finalidad de
asegurar la calidad de gasto y que la poblacién reciba los bienes y servicios que
requieran de acuerdo a las politicas del Estado, en las condiciones deseadas a fin de

contribuir a la mejora de su calidad de vida.

En este contexto, el Presupuesto por Resultados se define como una estrategia de
gestion publica que vincula la asignacién de recursos financieros a los programas
presupuestales. EIl cual se rige por la Ley N° 28411, Ley General del Sistema
Nacional de Presupuesto, especificamente en el Capitulo IV “Presupuesto por
Resultados” en el Titulo III, “Normas Complementarias para la Gestion
Presupuestaria”. El presupuesto por resultados es una metodologia diferente de
realizar el proceso de programacion, formulacion, aprobacion, ejecucion y
evaluacion del Presupuesto Publico porque implica superar la forma tradicional de
realizar dichos procesos en los programas presupuestales, en lineas de gasto en el

ciudadano y los resultados que éstos requieren.

En las Unidades Ejecutoras de Salud del Gobierno Regional Junin, se
implemento el presupuesto por resultados en el afio 2008, dando énfasis a los
programas presupuestales que estan priorizando en el Plan Bicentenario 2021 que
son:

e 001 Programa Articulado Nutricional; donde se encuentra el objetivo N° 3
radicar la desnutricion cronica infantil.
e (002 Programa Materno Neonatal; donde se haya los objetivos N° 1y 2 que

se refiere a la reduccion de la mortalidad materna e infantil.



Tabla N° 01 Ejecucion de Gasto de las Unidades Ejecutoras de Salud- 2015.

. . : Avance
Unidad Ejecutora Girado Saldo %

823: REGION JUNIN- DIRECCION

REGIONAL DE SALUD JUNIN 25,253,269 42,765,546 35,276,187 7,489,359 82.5

824: REGION JUNIN-SALUD DANIEL

ALCIDES CARRION 27,776,495 38,683,284 37,248,001 1,435,283 96.3

825: REGION JUNIN-SALUD EL CARMEN 24,518,632 40,534,631 38,414,417 2,120,214 94.8

826: REGION JUNIN-HOSPITAL DOMINGO

OLAVEGOYA 32,237,764 39,075,830 37,128,534 1,947,296 95.1

827: REGION JUNIN-SALUD TARMA 27,515,987 34,695,675 33,745,777 949,898 97.3

828: REGION JUNIN-SALUD

CHANCHAMAYO 28,122,414 36,090,568 35,309,801 780,767 97.8

829: REGION JUNIN-SALUD SATIPO 24,036,135 36,189,806 34,285,850 1,903,956 94.8

830: REGION JUNIN- SALUD JUNIN 9,569,476 12,756,645 12,278,391 478,254 96.3

1224: REGION JUNIN - RED DE SALUD

DEL VALLE DEL MANTARO 37,144,784 52,562,833 51,339,330 1,223,503 97.7

1612 REG. DE JUNIN - RED DE SALUD

PICHANAKI 0 4,364,448 3,372,429 992,019 77.3

1613 DE JUNIN - RED DE SALUD SAN

MARTIN DE PANGOA 0 5,261,944 4,580,756 681,188 87.1

TOTAL 236,174,956 342,981,210 322,979,473 20,001,737 94

Fuente: Consulta Amigable - MEF

El Gobierno Central, mediante el Gobierno Regional transfirié durante el afio 2015
la suma de S/ 236'174,956.00 (doscientos treinta y seis millones, ciento setenta y
cuatro mil, novecientos cincuenta y seis y 00/100 soles) las cuales fueron destinadas
para cada una de las Unidades Ejecutoras y estd, a su vez a los programas
presupuestales de acuerdo a la programacion estratégica de cada Unidad Ejecutora,
también se observa en la tabla N° 01 que varia los montos del Presupuesto
Institucional de Apertura (PIA) con el Presupuesto Institucional Modificado (PIM) ,
la diferencia se da por las transferencias que el Seguro Integral de Salud (SIS)
transfiere a cada Unidad Ejecutora segun su poblacion asegurada.

Como se puede observar en el Tabla N° 01, La Direccion Regional de Salud Junin,
la Red de Salud Pichanaki y San Martin de Pangoa no pasaron el 90% de su ejecucion
de gasto, siendo el porcentaje minimo para que se considere que tuvo una calidad

de gasto en dicho periodo.



La mayoria de las Unidades Ejecutoras pasaron el monto minimo de la ejecucion
de gasto, lo cual significa que cumplen con la calidad de gasto en su ejecucion, sin
embargo no se sabe especificamente como y en qué se gastd dicho presupuesto.

Siendo Unidad Ejecutora el Hospital Domingo Olavegoya se implementd el
presupuesto por resultados en el afio 2008 con la Ley N° 28411, Ley General del
Sistema Nacional de Presupuesto desde aquella fecha se sigue trabajando con la
misma metodologia de datos histéricos.

En la tabla N° 01 ejecucion de gasto de las Unidades Ejecutoras de salud 2015,
se ha notado que el Hospital Domingo Olavegoya cumple con el porcentaje minimo
de ejecucion de gasto. Por lo que, se considera que tuvo calidad de gasto en el
periodo 2015. Sin embargo, hubo un saldo de S/ 1°947,296.00 (un millon
novecientos cuarenta y siete mil doscientos noventa y seis y 00/100 soles) que se
revirtio a tesoro publico al término del periodo 2015.

Se ha notado que la entidad a revirtiendo presupuesto a tesoro publico en un monto
mayor en los Programas Presupuestales que son de prioridad para el Estrado donde
se cumplen los objetivos del Plan Bicentenario 2021, en consecuencia, la entidad no
estd atendiendo a la poblacion de manera oportuna segun sus politicas del sector
Salud .Asimismo, se realizO mayores gastos dentro de la genérica 2.1 Personal y
obligaciones (gastos corrientes) donde se encuentran las remuneraciones de los
profesionales asistenciales y administrativos y no en la genérica 2.6 Adquisicion de
Equipos no Financieros ( gastos de capital), donde se encuentran los gastos de
equipamiento e infraestructura de los programas presupuestales.

Se considera que las causas del problema se originaron por la inadecuada
priorizacion de gasto, ya que, estd es una herramienta fundamental para la

programacion estratégica y la planificacion estratégica dado que la priorizacién de
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gasto debe basarse a un andlisis de resultados y no con los datos histéricos de cada
afio.

El Hospital Domingo Olavegoya realiz6 de manera inadecuada la asignacion de
recursos financieros a los Programas Presupuestales, debido a que realizaron la
priorizacion de gasto de manera tradicional, no ejecutando en los programas
presupuestales principales segun el Plan Bicentenario 2021. En consecuencia, se
revirti6 presupuesto a tesoro publico, Asimismo, al no llegar a la poblacion
oportunamente, obliga a la poblacion a que se atiendan en consultorios particulares.
Ademas, se estd incumpliendo las condiciones de calidad de gasto, ya que esté
prioriza a la poblacion y no a la entidad.

De manera que el Hospital Domingo Olavegoya debi6 realizar la priorizacion
de gasto, la programacion estratégica y la planificacion estratégica de acuerdo a las
necesidades de cada Centro de Salud y oficinas administrativas en base al
Presupuesto por Resultados, para una buena asignacion de recursos financieros ,
mejorando la ejecucion de gasto, todo esto contribuye en la mejora de la calidad de
gasto en la Entidad y beneficia a la poblacién , Asimismo se cumple con las politicas
de salud manifestado en el Plan Bicentenario 2021.

Esta tesis ayudara a que los Jefes de cada Centro de Salud y oficinas
administrativas como son: Recursos Humanos, Planeamiento Estratégico, Logistica
y Economia del Hospital Domingo Olavegoya conozcan y apliquen una adecuada
programacion y formulacién de presupuesto con un analisis profundo de la
priorizacion de gasto basado al presupuesto por resultados. Asimismo, las compras
se deben realizar oportunamente, ya que la calidad de gasto da énfasis a la entrega

oportuna de los bienes y servicios a la poblacion.



1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1 Problema General

¢Como influye la gestion del presupuesto por resultados en la

calidad de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015?

1.2.2 Problemas Especificos

¢De queé manera la asignacion de recursos financieros mejora la
calidad de gasto y su influencia en los beneficiarios del Hospital

Domingo Olavegoya en el afio 2015?

¢Como la programacion estratégica influye en la calidad de gasto en

el Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015?

¢De qué manera la planificacion estratégica influye en la calidad de

gasto en el Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015?

1.3  OBJETIVOS DE LA INVESTIGACION

1.3.1 Objetivo General

Determinar como influye la gestion del presupuesto por resultados
en la calidad de gasto, en el Hospital Domingo Olavegoya en el afio
2015.

1.3.2 Objetivos Especificos



1.4

Analizar de qué manera la asignacién de recursos financieros mejora
la calidad de gasto y su influencia en los beneficiarios del Hospital
Domingo Olavegoya en el afio 2015.

La aplicacion de la programacion estratégica influye en la calidad
de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015.

La aplicacion de la planificacion estratégica influye en la calidad de
gasto en el Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015.

JUSTIFICACION DE LA INVESTIGACION:

El presente trabajo de investigacion se justifica por su importancia, toda vez
que ayudara a los jefes de cada centro de salud y oficinas administrativas a
realizar la Programacion Estratégica basada en las pautas del Presupuesto por

Resultados para mejorar la calidad de gasto en la Entidad.

1.4.1 Justificacion Teobrica:

La tesis ayudara a que los Jefes de cada Centro de Salud y oficinas
administrativas del Hospital Domingo Olavegoya ,conozcan la
importancia del Presupuesto por Resultados y su aplicacion en el
presupuesto publico, la informacion recopilada y procesada sirvio
como sustento para ésta y otras investigaciones similares que se
desarrollen, enrigqueciendo el marco tedrico con temas como

presupuesto por resultados , calidad de gasto, asignacion de recursos,
programacion estratégica, planificacion estratégica , programacion de
gasto y ejecucion de gasto , todos los temas relacionados al presupuesto

por resultados y a la mejora de la calidad de gasto ..



1.4.2

1.4.3

Justificacion Metodoldgica:

La metodologia empleada en esta investigacion servira para orientar el
desarrollo de otros estudios similares sobre el Presupuesto por
Resultados. Asimismo, el analisis de los efectos que se puedan
producir.

Justificacion Practica:

El trabajo de investigacion ayudara a que las Jefaturas de cada Centro
de Salud y oficinas administrativas como son: Recursos Humanos,
Planeamiento Estratégico, Logistica y Economia del Hospital
Domingo Olavegoya, apliquen el presupuesto por resultados en la
elaboracion de la priorizacion de gasto, planificacion estratégica y la

programacion estratégica.

1.4.3. Justificacion Social:

1.4.4

La tesis ayudara a que el Hospital Domingo Olavegoya realice su
priorizacion de gasto, planificaciobn de gasto y su programacion
estratégica en base al Presupuesto por Resultados, logrando calidad de
gasto en la Entidad y beneficiando oportunamente a la poblacion.
Justificacion de convivencia:

El presente trabajo de investigacion ayudara a la entidad ha darse
cuenta de la importancia de cumplir con los objetivos que estan
plasmados en el plan bicentenario 2021, el cual mejorara su calidad de
vida de los beneficiarios y la vez mejorara los datos estadisticos de la
Regidn. Asimismo, disminuira la migracion a consultorios particulares

como también a otras Provincias.



1.5

DELIMITACION DE LA INVESTIGACION:

151

1.5.2

1.5.3

Delimitacion Espacial:

La tesis se realizd en los 18 Centros de Salud y en las oficinas
administrativas como son: Recursos Humanos, Planeamiento
Estratégico, Logistica y Economia del Hospital Domingo Olavegoya
segun la muestra.

Delimitacion Temporal:

El periodo de la investigacion comprendio6 en el afio 2015.
Delimitacion Conceptual o Tematica:

El presente estudio comprende temas fundamentales como:
presupuesto por resultados y su relacion en la calidad de gasto del
Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015.

Presupuesto por Resultados:

(Alvarez, 2014) ,Es un instrumento de planificacion y de gestion
econdmica asociado a la obtencién de resultados , que integra la
programacion , formulacion, aprobacion, ejecucion y evaluacion del
presupuesto en una vision del logro de resultados de la inversion
realizada a través de los programas presupuestales , asi como la
obtencidn de objetivos estratégicos prioritarios , se considera también
como un nuevo enfoque para elaborar el presupuesto pablico , en que
las interacciones y los programas presupuestales a ser financiados se
disefien ,programen ,ejecuten y evallen en relacién a los cambios que
puedan propiciar a favor de la poblacion objetiva ,podemos
considerarlo como un proceso presupuestal que incorpora la estrategia

a los objetivos especificos de cada entidad.
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Calidad de gasto:

(MEF, 2017) la calidad del gasto publico consiste en el uso 6ptimo de
los recursos financieros, logrando satisfacer las necesidades de la
poblacién , considera que el centro de atencién es al ciudadano y no la
institucién .Asimismo, se considera como un conjunto de erogaciones
que por concepto de gastos corrientes, gastos de capital y servicio de
deuda, qué realizan las entidades con cargo a los créditos
presupuestarios respectivos, para ser orientados a las atenciones de
prestacion de los servicios publicos y acciones desarrolladas de
conformidad con las funciones y objetivos institucionales.

1.5.4  Delimitacion Social
Para el presente trabajo de investigacion se encuesto a los Jefes de cada
Centro de Salud y oficinas administrativas como son: Recursos Humanos,
Logistica, Planeamiento Estratégico y Economia del Hospital Domingo
Olavegoya segun la muestra, a los Jefes porque son ellos quienes inician la
programacion estratégica de cada programa presupuestal de acuerdo a su

necesidad.
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CAPITULO 1
2. MARCO TEORICO.
2.1 ANTECEDENTES DEL ESTUDIO
2.1.1 A Nivel Internacional
(Mora Paz, 2012) de acuerdo a su investigacion realizada, en base al andlisis e
interpretacion de los resultados y la constatacion de sus hipétesis concluye .Que
los responsables de estructurar el presupuesto no utilizan la informacion del
sistema de evaluacion del desempefio y que no se aplica la metodologia de
marco l6gico (MML) o presupuesto por resultados para la asignacion de los
recursos financieros, por lo tanto, existe una errénea planificacién , por ello, es
importante que los responsables de la oficina de presupuesto continden con la
capacitacion en materia de la metodologia del marco légico , se propicie que los
involucrados en la gestidn de los programas presupuestarios manejen el marco

juridico , los conceptos , la metodologia y el proceso técnico para la elaboracion
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de la matriz de indicadores , también la Secretaria de Educacion Publica contara
con un Plan Estratégico para operar el presupuesto basado en resultados ,
entonces el ejercicio de los recursos publicos seria de forma eficaz y eficiente.
En la gran mayoria de paises de América Latina estan preocupados por la
calidad de gasto a nivel de Estado, por lo cual, buscan instrumentos de gestion.
En tal sentido, el Ministerio de Economia y Finanzas estd promoviendo la
implementacion del presupuesto por resultados para que todos los responsables
de presupuesto lo apliquen, utilizando el plan estratégico para mejorar la
eficiencia y eficacia en el logro de objetivos.
2.1.2 A Nivel Nacional
(Luz, 2010) , de acuerdo a su investigacion realizada concluye en lo siguiente :
hasta la fecha no se ha concebido en el Pert una reforma del Estado permanente
e integral , por lo que consideramos que se encuentra en una etapa incipiente,
toda vez que se han logrado algunos avances normativos en el esfuerzo por
mejorar la eficiencia y la eficacia en la calidad de gasto en los programas
presupuestales, acorde a los paradigmas de la nueva Gestion Publica,
apoyandose primordialmente en la modernizacion del marco normativo y en
nuevas practicas y sistemas de Administracién Puablica como : la puesta en uso
, a partir de 1998 del Sistema Integrado de Administracién Financiera — SIAF
la Gestion de los Recursos Humanos a través de la Autoridad Nacional del
Servicio Civil — SERVIR , la Reorganizacion del Consejo Superior de
Contrataciones y Adquisidores del Estado — OSCE , la implantacion del
gobierno electrénico ,etc. Sin embargo, hay ain deficientes en lo referente a la
Planificacién y Programacion Estratégica, de tal modo que la Gestidén de

Presupuesto por Resultados es una estrategia del Pais que orienta las politicas
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publicas; Con la dacion de la ley de modernizacién del Estado en el 2002 y hasta
el afio 2006 la gestion del Presupuesto Por Resultados en el Pert ponia énfasis
en el desempefio del empleado publico a través del reparto de bonos de
productividad, pero a partir del 2007, se ha centrado en el Presupuesto Por
Resultados, que emerge como componente central de este proceso de reformas
que involucran, la reestructuracién de los procesos presupuestarios para
incorporar informacion sobre desempefio , destino de los recursos financieros,
mandatos y compromisos de evaluacion los resultados mediante indicadores y
sostenibilidad de las intervenciones, a pesar de haber un Planteamiento Teorico
— Normativo adn existen diferencias para su plena instauracion; Si bien el
Presupuesto Por Resultados se constituye en una importante herramienta para
promover la eficiencia en el Gasto Pablico, ain no se pueden notar resultados
claros dado que su aplicacion es aun incipiente. No deja de ser destacable su
aplicacion en entidades pertenecientes a una variedad de sectores de la
economia, lo que esta permitiendo cambios significativos en el desarrollo del
proceso presupuestario pero su eficiencia como herramienta aun no sera
consolidada; Los procesos de decision en materia de Gestion de Presupuesto por
Resultados, se caracteriza por la concatenacion de impactos y resultados. Sin
embargo, estos no producen efectos adicionales considerables a que los logros
alcanzados se mantendran a lo largo del tiempo una vez que se desarrolle las
capacidades, si una determinada poblacion ha recibido durante un periodo
prolongado una buena atencién de salud, aunque esta se suspendera, los
resultados y efectos se mantendran por un cierto tiempo debido a que la buena
salud de esa poblacién es un buen punto de partida, es decir, es posible que la

poblacion haya desarrollado capacidades preventivas o aprendido a curar
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determinadas enfermedades, lo que le permite mantener autonomamente
mejores niveles de salud. A todo ello se encuentra el compromiso politico de las
autoridades gubernamentales y la institucionalizacion del proceso en todos los
niveles de gobierno, de esta manera, el Perl logrard poner en marcha un
instrumento innovador, eficaz y eficiente para su optimizacion del gasto publico,
que tenga un resultado, impacto y efecto sostenible en el mejoramiento de
calidad de vida y bienestar de los ciudadanos.

El Ministerio de Economia y Finanzas dio avances normativos para la
implementacion del presupuesto por resultados y mejorar la eficiencia y la
eficacia en la calidad de gasto , con mira a una nueva Gestion Publica dando
énfasis a la modernizacién del marco normativo y en nuevas practicas y sistemas
de Administracion Pablica como : el Sistema Integrado de Administracion
Financiera — SIAF , la Gestion de los Recursos Humanos a través de la
Autoridad Nacional del Servicio Civil — SERVIR , la Reorganizacion del
Consejo Superior de Contrataciones y Adquisidores del Estado — OSCE , la
implantacion de mddulos administrativos via web . Sin embargo, existen
deficiencias en lo referente a la Planificacion y Programacion Estratégica por la

inadecuada implementacion del presupuesto por resultados.

(Manrique, 2014) De acuerdo a la investigacion realizada concluye: Que el
presupuesto por resultados es una herramienta que fortalece y dinamiza el
funcionamiento de la gestién administrativa, por lo que, permite mejorar las
relaciones entre la administracion y las organizaciones sociales compartiendo

responsabilidades en el entorno del Gobierno Regional.
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La Programacion, formulacion, Ejecucion y Evaluacion del Presupuesto por
Resultados como herramienta de Gestion permitira mejorar significativamente
la Gestion Regional y dard confianza a las autoridades, funcionarios y
ciudadania en general, acerca de su correcta aplicacion, el cual se debera a la
mayor confianza y trasparencia en la administracion de los recursos financieros.
Asimismo, la mejora de la calidad del gasto publico se refleja en mejoras de
obras evaluadas, la correcta formulacion de expedientes técnicos oportunos y de
calidad, procesos de convocatorias mas transparentes evitando sobreestimacion
de costos en relacion a las especificaciones técnicas de los proyectos, fiel
cumplimiento de los cronogramas de ejecucion de obras publicas, calidad de
materiales. Que se reflejan en el presupuesto ejecutado del Gobierno Regional
de Lima.

El presupuesto por resultados abarca la programacion estratégica, el cual se
conoce como una herramienta de gestion que permite mejorar la eficiencia y
la eficacia en la calidad de gasto, sino que también refleja la adecuada
asignacion de recursos a los programas presupuestales y a la ejecucion de gasto

durante el periodo, dando énfasis a las necesidades de la poblacién.

(Mugruza, 2010) de acuerdo a su investigacion realizada, en base al analisis e
interpretacion de los resultados y la constatacion de sus hipotesis concluye:
Que el presupuesto publico influye en la gestion financiera de la Universidad
Nacional José Faustino Sanchez Carrién, el presupuesto publico es una
herramienta que hace posible que la gestién financiera sea eficiente, por cuanto

permite el uso 6ptimo y adecuado de los recursos financieros correspondientes
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a un periodo determinado haciendo posible el cumplimiento de sus objetivos
y metas de la entidad.

El presupuesto publico es un instrumento de planificacion donde se
encuentra el presupuesto por resultados, el cual, influye financieramente y
econdmicamente de cada entidad publica, es una herramienta que permite que
la gestidn financiera sea eficiente y eficaz, por cuanto permite el uso adecuado
de los recursos financieros en los programas presupuestales correspondientes
a un periodo presupuestal haciendo posible el cumplimiento de sus objetivos

institucionales.

(Hormaza, 2014) Del analisis realizado concluye en lo siguiente: la aplicacion
del presupuesto por resultados en las municipalidades del Peru mejora la
calidad del gasto publico ya que ellos son destinados a favorecer la calidad de
vida de la poblacidn, la manera de como mejorar es mediante la asignacion de
recursos financieros en los programas presupuestales tales como: mejorar la
desnutricion crénica infantil, mejorar la calidad de la educacion basica. Ya que
los programas presupuestales constituyen el instrumento del presupuesto por
resultados. Los indicadores de evaluacidn presupuestal no consideran en los
beneficios sociales que se debe brindar a la poblacion, e incluso son
desconocidos por quienes elaboran dicha evaluacién. Los indicadores miden
solamente el monto del gasto, pero no la calidad del mismo. La toma de
decisiones con respecto al gasto publico no es muy eficiente, ya que
generalmente el gasto se centra en los gastos de capital y no en gastos
corrientes que mejoren la calidad de vida de la poblacion; Los recursos

financieros asignados por el Gobierno Central a favor de las municipalidades
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son insuficientes para atender a todos los programas presupuestales, durante el
proceso de toma de decisiones las municipalidades apoyan la necesidad de
gastar los recursos publicos invirtiendo en mejorar las condiciones de vida de
la poblacion , las decisiones el gasto publico son asumidas por un grupo
minoritario de funcionarios publicos que generalmente son: Alcalde y el
Consejo Municipal, los gastos que se realizan en los gobiernos locales del pais,
sobre todo en las localidades méas pobres , no son considerados gastos de
calidad porque no resuelve los problemas sociales, ya que, el presupuesto
asignado es de acuerdo a la poblacion.

La aplicacion del presupuesto por resultados mejora la calidad del gasto
publico ya que ellos son destinados a los programas presupuestales para llegar
a la poblacién. Por lo que en los programas presupuestales se debe aplicar el
presupuesto por resultados. Por otro lado los indicadores de evaluacion
presupuestal no consideran los bienes y servicios que se debe brindar a la
poblacion.

Los indicadores miden el total del gasto, pero no la calidad y la entrega
oportuna. La toma de decisiones con respecto al gasto publico no es muy
eficiente, ya que generalmente el gasto se centra en los gastos de capital
genérica 2.6 y no en la genérica 2.3 gastos corrientes que mejoren las

condiciones de vida de la poblacién.

(Tuesta, 2013) Del analisis realizado concluye en lo siguiente: la
implementacion del Presupuesto por Resultados en el Perl contempla los
elementos basicos de una reforma de este tipo, a saber la estructuracion del

presupuesto en programas presupuestales, el uso de la informacion de
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desempefio e incentivos de la gestion, los programas presupuestales se han
adaptado al arreglo institucional existente y a las capacidades del estado. Se ha
focalizado y existe gradualidad en la implementacion de los principales
instrumentos de la reforma; a nivel del gobierno nacional, se ha priorizado la
implementacion de los programas presupuestales y de las evaluaciones
independientes que refuerzan el rol de este nivel de gobierno. En términos de
cobertura se ha logrado un avance significativo en la implementacién de los
principales instrumentos de la reforma, sin embargo, su incidencia para
orientar el proceso presupuestario hacia un enfoque por resultados es limitada.
El gran desafio que enfrenta la reforma es mejorar la calidad de gasto, la
implementacion de los principales instrumentos de la reforma particularmente,
los programas presupuestales y evaluaciones del seguimiento de desempefio.
La implementacion del Presupuesto por Resultados tiene como elementos
los programas presupuestales, el uso de la informacion de desempefio e
incentivos al personal responsable, los programas presupuestales se han
adaptado al arreglo institucional existente. Por lo que, no se logré un avance
significativo en la implementacion del presupuesto por resultados, sin
embargo, su aplicacion para orientar el proceso presupuestario hacia un
enfoque por resultados es fragil ya que las entidades implementaron de manera
inadecuada, el gran desafio que enfrenta la reforma es mejorar la calidad de
gasto en el periodo determinado.
(Urco, 2010) En el simposio realizado en el auditorio del MEF (Ministerio de
Economia y Finanzas) comenta que el presupuesto por resultados es un
instrumento de control en el logro de los objetivos nacionales, en la cual

concluye que el presupuesto por resultados busca mejorar la eficiencia y
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calidad de las actividades permanentes del Estado para atender las necesidades
de la poblacidn, es el gasto que representa la mayor proporcién de los recursos
publicos y que no llega a la poblacién oportunamente.

El presupuesto por resultados esta basado a beneficiar a la poblacién, ya
que son objetivos del Estado enmarcados en el Plan Bicentenario 2021, que
abarca los tres niveles de gobierno, en tal sentido, se ha notado que los
programas presupuestales no llegan a la poblacion wvulnerable por la

inadecuada ejecucion de gasto y la aplicacion del presupuesto por resultados.

(FINANZAS, 2017) El presupuesto por resultados forma parte de una reforma
méas amplia de la administracion publica que busca lograr una gestién por
resultados, ademas de la reforma del sistema presupuestario, implica una
reforma de los demas sistemas administrativos del Estado para facilitar la labor
de los gestores publicos. El objetivo del presupuesto por resultados es mejorar
la eficiencia y eficacia del gasto publico; El presupuesto por resultados implica
un cambio de la forma tradicional de tomar decisiones de gestion
presupuestaria , centrada en las lineas de gasto e insumo en una perspectiva
institucional , programatica o sectorial , hacia otra que privilegia al ciudadano
como el eje de su atencién , este cambio se hace posible a partir del disefio ,
validacion y aplicacion de nuevos procesos , metodoldgicos aplicables al ciclo
presupuestal , su diseminacion y uso progresivo entre los operadores , en todos
los niveles de gobierno , lo que evidentemente implica cambios sustantivos en
el marco institucional . En tal efecto se espera que la aplicacion adecuada de
los nuevos instrumentos propicien que el presupuesto publico financie

intervenciones eficaces y servicios que agreguen valor al servicio publico y
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efectien positivamente las condiciones de vida de la poblacion |,
particularmente de la més pobre, se espera ademas , que el conjunto de la
informacién generada sobre los productos y resultados , asi como de los
procesos y las intervenciones , constituyan herramienta para la toma de
decisiones a nivel de las politicas publicas de gestion ;EI presupuesto por
resultados no debe verse como una iniciativa aislada, mas bien, debe
considerarse como parte de un conjunto de reformas amplias como “gestion
por resultados” que tiene por objetivo enfocar la calidad de gasto con los
resultados concretos obtenidos. Esta reforma incluye reformas de la
administracion publica con miras a mejorar la motivacion y los incentivos de
los funcionarios puablicos y a su vez reforzara la supervision para el
cumplimiento de las metas institucionales. En su forma mas elemental, el
presupuesto por resultados necesita requisitos esenciales como:
e Informacion sobre los objetivos y resultados del ejercicio.
e Unproceso de programacion estratégica del presupuesto que facilite el
uso de esta decision para la toma de decisiones.
e Clasificar el gasto por programas presupuestales la cual se clasifican
por tipos de bienes y servicios.

e Mejorar la priorizacién de gastos.

(Isabel, 2015)En el Pert desde el 2007 se viene implementando la reforma de
gestion por resultados en el Sistema Nacional de Presupuesto. El presupuesto
por resultados tiene la finalidad de asegurar que la poblacion reciba los bienes
y servicios, en las condiciones deseadas a fin de contribuir a la mejora de su

calidad de vida y a la vez mejorar la motivacion con los incentivos a los

-20 -



funcionarios publicos. No obstante, se pueden indicar elementos esenciales
que permiten la implementacion del presupuesto por resultados. La
clasificacion del gasto es uno de ellos y constituye la herramienta bésica de
todas las formas de presupuesto por resultados, la cual ayuda a mejorar la
priorizacion del gasto para este proposito. El presupuesto publico es uno de los
principales instrumentos de gestion estatal, en especial de la gestién a corto
plazo, ya que a través de él se asignan los recursos financieros disponibles para
las diversas actividades de esta manera el presupuesto resulta ser un puente
entre lo que se quiere hacer y lo que efectivamente se hace , ya que si no hay
asignacion de recursos o los recursos que se asignen no son suficientes ,las
actividades o proyecto no se podrian realizar , no se tendria la cobertura
necesaria , los servicios no tendrian la calidad adecuada, o los proyectos de
inversion se paralizaran o ejecutaran lentamente , aumentando sus costos
financieros . Teniendo en cuenta la importancia de este instrumento, en los
Gltimos afios se han venido produciendo diversos esfuerzos para mejorar la
gestion presupuestaria del estado y por ende del conjunto de la gestion publica.
Hechos importantes que se han dado a la fecha que son:
e La conduccién del planeamiento como instrumento de gestion
publica, mediante el plan estratégico y el planeamiento concertado
a nivel del Gobierno Regional y el Gobierno Nacional.
e El Sistema integrado de administracion financiera es un instrumento
de monitoreo y control de la poblacién, que permite tener acceso a
la informacion de la ejecucion de gasto de cada entidad publica a

nivel Local, Regional y Nacional.
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Estos cambios han tenido efectos parciales ya que la metodologia efectiva de
formulacion y programacion de presupuesto es basicamente generada por
inercia, es decir de un afio a otro se repite casi mecanicamente la asignacion
de recursos, sin revisar los objetivos a lograr, de acuerdo a las necesidades de
la sociedad y establecer los logros de acuerdo a las politicas del Estado.
(MEF, 2014) EI presupuesto por resultados tiene como objetivo fundamental
de la administracion publica es contar con un estado eficaz, oportuno, eficiente
y con criterios de equidad de los bienes y servicios, el presupuesto por
resultado tiene como propdsito, fortalecer la eficacia y equidad del gasto
publico, para contribuir a la mejora del desempefio del Estado.

El Presupuesto por Resultados es importante en el ciclo de gestion
presupuestaria, es el punto de encuentro entre la programacion y la
planificacion estratégica. La nueva gestion publica persigue la creacion de una
administracion eficiente y eficaz, es decir, una administracion que satisfaga las
necesidades reales de los ciudadanos al menos costo posible, favoreciendo
para ello la introduccion de mecanismos de competencia que permitan la
eleccion de los usuarios y a su vez promuevan el desarrollo de servicios de
mayor calidad, todo ello rodeado de sistemas de control que otorguen una
plena transparencia de los procesos, planes y resultados.

(1Nanes, 2014) EI presupuesto por resultados es un instrumento de gestion
econdmico- financiero de programas estratégicos asociado a la obtencion de
resultados, que integra la programacion estratégica, en una vision de logro de
resultados a través de etapas claves tales como la identificacién de los

procesos, Yy resultados, asi como la obtencion de objetivos estratégicos
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prioritarios, se considera también como un nuevo enfoque para elaborar el

presupuesto publico.

2.2 BASES TEORICAS:
El proceso de modernizacion de la gestién del aparato estatal tiene como

finalidad fundamental la obtencion de mayores niveles de eficiencia en el

estado, de manera que se logre una mejor atencién a la ciudadania, priorizando

y optimizando el uso de los recursos publicos.
2.2.1 Presupuesto por Resultados:
A través de la aprobacion de la Ley 28411 Ley General del Sistema
Nacional de Presupuesto, el estado incorpora los elementos del presupuesto
por resultados que son: programa presupuestal, seguimiento, evaluacion
independiente e incentivos, estableciendo una ruta para su progresiva
implementacion en todas las entidades del Estado y en todos los niveles de
gobierno. Por lo tanto, el presupuesto por resultados es un instrumento de
planificacion y de gestion econdmica asociado a la obtencion de resultados,
que integra la programacion, formulacion, aprobacion, ejecucion y
evaluacion del presupuesto con una vision del logro de resultados a través
de la inversion de los programas presupuestales ,asi, como la obtencion de
objetivos , se considera también como un nuevo enfoque para elaborar el
presupuesto publico , en el que la formulacién y programacion de

presupuesto son financiados en funcidon a la necesidad de la poblacion .
2.2.1.1 Objetivos del Presupuesto por resultados

El presupuesto por resultados esta orientado a mejorar la eficiencia y la

eficacia de la asignacion de recursos financieros , de acuerdo a las
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prioridades establecidas denominadas programas estratégicos ,incluido
en el presupuesto publico determinando los resultados y logros
alcanzados, buscando el impacto social .Por otro lado, el presupuesto por
resultados también busca que el proceso presupuestario favorezca e
impulse el desarrollo progresivo de la gestion puablica , alcanzando
determinados objetivos de las politicas del Estado plasmado en el Plan
Bicentenario 2021 , poniendo énfasis en los programas presupuestales

de Articulado Nutricional y Salud Materno Neonatal del sector Salud.

Asimismo, reemplazar la manera tradicional de formular el presupuesto
aplicando la metodologia de datos historicos, por una que persiga
objetivos o resultados y dejar de hacer solo un control financiero de la
ejecucion presupuestal y empezar a tener una gestion mas efectiva que
planifique la cantidad de bienes y servicios a entregar y use indicadores

de resultados para medir sus avances en el periodo.
2.2.1.2 Caracteristicas del Presupuesto por Resultados (PpR).

El presupuesto por resultados introduce un cambio en la forma de hacer
la programacion de Presupuesto; rompiendo ademas con el esquema
tradicional de enfoque institucional de intervenciones que generan

aislamiento y nula articulacién de la intervencion del Estado.
Del Presupuesto por Resultados podemos decir que:

» Parte de una vision integrada de planificacion estratégica y la
articulacion de acciones y actores para obtener resultados.
* Plantea el disefio de acciones en funciéon a la resolucion de

problemas.
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criticos que afectan a la poblacion.

» Trata de asegurar que cuando se formule el presupuesto se tome en
cuenta los resultados a ser alcanzados.

* Una programacion presupuestaria basada en presupuesto por
resultados debe contar con informacién basica de productos y
resultados, que posteriormente con las tareas de seguimiento y
evaluacion se convertird en informacion de desempefio.

* Armoniza el proceso de planeamiento estratégico con las politicas

publicas y proceso presupuestario.
2.2.2 Asignacion de Recursos:

Comprende las transferencias de fondos y las Asignaciones Financieras que
de acuerdo a la Direccion General de Presupuesto son transferidos mediante
el abono en cuentas bancarias de cada entidad publica. Asimismo, las
transferencias se realizan de acuerdo a la programacion estratégica, en
diferentes fuentes de financiamientos como son:

e Donaciones y Transferencias.

e Recursos Ordinarios.

e Recursos Determinados.

e Recursos Directamente Recaudados.
2.2.2.1 Programas Presupuestales

Es una categoria presupuestaria que constituye un instrumento del
presupuesto por resultados y que es una unidad de programacion de las
acciones de las entidades publicas, las que integradas y articuladas se

orientan a proveer productos para lograr un resultado especifico, en la
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poblacién y asi contribuir al logro de un resultado final asociado a un
objetivo o politica social, en el caso del sector salud tenemos los

siguientes programas presupuestales:

Tabla N° 02 — Programas Presupuestales.

Categoria Presupuestal

0001: PROGRAMA ARTICULADO NUTRICIONAL

0002: SALUD MATERNO NEONATAL

0016: TBC-VIH/SIDA

0017: ENFERMEDADES METAXENICAS Y ZOONOSIS

0018: ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES

0024: PREVENCION Y CONTROL DEL CANCER

0068: REDUCCION DE VULNERABILIDAD Y ATENCION DE EMERGENCIAS POR
DESASTRES

0104: REDUCCION DE LA MORTALIDAD POR EMERGENCIAS Y URGENCIAS MEDICAS

0129: PREVENCION Y MANEJO DE CONDICIONES SECUNDARIAS DE SALUD EN
PERSONAS CON DISCAPACIDAD

0131: CONTROL Y PREVENCION EN SALUD MENTAL

9001: ACCIONES CENTRALES

9002: ASIGNACIONES PRESUPUESTALES QUE NO RESULTA EN PRODUCTOS

Fuente: Consulta Amigable - MEF
2.2.2.1.1 Elementos de un Programa Presupuestal
Son elementos indispensables de un programa presupuestal

e Producto: es el conjunto articulado de bienes y servicios que
recibe la poblacién beneficiaria con el objetivo de generar un
cambio

e Proyecto: constituye una intervencion limitada en el tiempo, de

la cual resulta un producto final, que concurre a la expansién de
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la accion del gobierno

e Actividad: es una accién sobre una lista especifica y completa
de insumos (bienes y servicios), que en conjuntos con otras
actividades garantizan la provision del producto

e Indicador: Es una medida cualitativa o0 cuantitativa
observable, que permite describir caracteristicas 'y
comportamientos a través de su comparacion con periodos

anteriores.

2.2.2.1.2 Seguimiento: Es un proceso continuo de recoleccion y analisis
de informacién de desempefio sobre en qué medida un proyecto,
programa esta logrando los resultados previstos y como se esta

ejecutando, con el objetivo de:

e Verificar el logro de objetivos a favor de la poblacion y la ejecucion
de los bienes y servicios previstos.
e Verificar la eficiencia del uso de recursos financieros.

¢ Identificar dificultades en la gestion.

2.2.1.4. Evaluaciones Independientes: consiste en el analisis
sistematico y objetivo de un programa presupuestal en su disefio,
gestion, resultados de desempefio segun la necesidad de informacion,
contribuyen a mejorar la asignacion de recursos financieros, sustenta la
continuidad de los programas presupuestales, generar evidencia para

mejorar su disefio y mejorar su implementacion.

2.2.1.5 Incentivos a la Mejora de la Gestion: Es una transferencia

condicionada de recursos financieros adicionales a los tres niveles de
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gobierno por el logro de sus metas anuales con el objetivo de:

e Impulsar la implicacion administrativa y mejorar la provision de
servicios.
e Apoya la implementacion de los programas presupuestales en los

tres niveles de gobierno y el logro de objetivos.

2.2.2.2 Evaluacion de indicadores de desempefio
Es una unidad de medida que permite el seguimiento y evaluacion
periddica de los programas presupuestales. Asimismo, es un proceso
sistematico y de valor que consiste en obtener informacion confiable
sobre un proceso para procesar, analizar y comparar sus resultados con
un indicador base o estandar tomando en cuenta la eficiencia y la
eficacia, ya que en el sector pablico es algo real que se perciba 0 no la
calidad de gasto, y eso va a depender de cada gestion y como lo percibe
la poblacion
2.2.2.2.1 Tipos de evaluacion de indicadores de desempefio
En el contexto de orientacion hacia los procesos, un indicador
puede ser para obtener resultados como son:

e La eficacia: describe la relacion entre dos magnitudes fisicas:
la produccion de un servicio publico y los insumos o recursos
empleados para alcanzar el nivel de los productos desde un
punto de vista mas optimo. Asimismo, se puede definir como
producir la mayor cantidad con los recursos que se dispone y se
materializa a través de productividad. Asimismo, obtiene el
maximo resultado posible, con recursos minimos mantiene la
calidad y la cantidad adecuada de un determinado servicio.
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e Laceficacia: se refiere al grado de cumplimiento de los objetivos
previstos y en qué medida se estan logrando. Es un concepto que
da cuenta al grado de cumplimiento, cuya perspectiva es medir el
grado de avance respecto a la focalizacién, Asimismo, la eficacia
puede ser considerada, tanto desde el punto de vista tradicional
como la comparacion de los resultados obtenidos con los
esperados de manera que coincida con la evaluacion de los
programas presupuestales.

e Economia: es la capacidad de una entidad para generar y ejecutar
adecuadamente los recursos financieros para obtener productos y
cumplir con los objetivos previstos, se materializa en medir a
través del costo del programa presupuestal.

2.2.3 Programacion estratégica

Es un proceso dindAmico que relaciona estrategias con recursos publicos,
objetivos y metas a fin de asegurar la vision de mediano y largo plazo,
comprende el desarrollo, la aplicacion de conceptos, lineamientos y
metodologias para la articulacion de la planificacién, con el proceso
presupuestario a través de programas estratégicos, incluyendo las
especificaciones para la construccion de una nueva estructura programatica
del presupuesto.

2.2.4 Proceso Presupuestario

Es el conjunto de fases sucesivas ordenadas y consecutivas que tienen por
finalidad programar, formular, aprobar, ejecutar y evaluar las actividades

inherentes al flujo de gasto e ingreso durante un periodo presupuestal.
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Figura N° 1. Proceso Presupuestario.

Las fases del proceso presupuestal

3. Aprobacion
(Presupuesto
Institucional de
Apertura)
2. Formulacién 4. Ejecucion
(estructura funcional, (Certificacion,
definicién de metas y maodificacion
de cadenas de gasto) presupuestal, otros)
1. Programac. 5. Evaluacion
(productos, demanda 5
(cumplimiento de

de gasto e ingresos) metas)

2.2.3.1 Etapa de Programacion:

Se determina el financiamiento de la demanda global, en funcion de la
asignacion presupuestaria total. Durante esta etapa las entidades publicas
programan su propuesta de presupuesto institucional de apertura (PIA)
y el Ministerio de Economia y Finanzas elabora el ante proyecto de
Presupuesto Publico a nivel Nacional.

La Programacion Presupuestaria es la etapa inicial del proceso
presupuestario en la que la entidad estima los gastos e ingresos a ser
ejecutados en el afio fiscal siguiente en funcidn a los servicios que presta
y para el logro de los resultados. Se realiza las acciones siguientes:

o Revisar la escala de prioridades de la entidad.

o Determinar la demanda global de gasto, considerando la
cuantificacion de las metas programadas y proyectos para alcanzar los
objetivos institucionales de la entidad.

2.2.3.2 Etapa de Formulacion:
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En esta fase se determina la estructura funcional programatica del
presupuesto de la entidad para las categorias presupuestales. Acciones
centrales y las Asignaciones Presupuestales que no resultan en productos
(APNOP). En caso de los programas presupuestales, se utilizan la
estructura programatica establecida en el disefio de dichos programas
dada por el Ministerio de Economia y Finanzas (MEF).
2.2.3.3 Etapa de Aprobacion:
Es el proceso presupuestario a través del cual el proyecto de presupuesto
Nacional es aprobado por el Congreso de la Republica y después cada
Gobierno Regional aprueba mediante su Consejo Regional, de la misma
manera lo aprueban los Gobiernos Locales.
2.2.3.4 Etapa de Ejecucion:
En esta etapa se paga las obligaciones del gasto de acuerdo al marco
presupuestal aprobado por cada entidad pablica, tomando en cuenta la
Programacion del Compromiso Anual.
La ejecucion del gasto publico tiene los siguientes pasos:
e Compromiso: Es un acuerdo de realizacibn de gastos
provenientes aprobados, se puede comprometer el presupuesto anual
0 por periodos de la obligacion.
e Devengado: Es la obligacion de pago luego de un gasto aprobado
y comprometido. Se da previa acreditacién documental de la entrega
del bien o servicio materia del contrato, el devengado es el
reconocimiento del gasto.

2.2.4 Planificacion estratégica:
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(Alvares, 2012) La Planificacion Estratégica, es una herramienta de gestion
que permite apoyar a la toma de decisiones de las organizaciones en torno
al que hacer actual y al camino que deben recorrer en el futuro para
adecuarse a los cambios y a las demandas que les impone para lograr la
mayor eficiencia, eficacia y calidad de gasto. La Planificacion Estratégica
consiste en un ejercicio de formulacion y establecimiento de objetivos de
caracter prioritario, cuya caracteristica principal son los cursos de accion
para alcanzar dichos objetivos establece cuales son las acciones que se
tomaran para llegar a un “futuro deseado”, el cual puede estar referido al
mediano o largo plazo. Los Objetivos Estratégicos, los indicadores y las
metas, permiten establecer el marco para la elaboracion de la Programacion
Anual que es la base para la formulacion del proyecto de presupuesto. El
uso de la Planificacion Estratégica en el ambito publico se concibe como
una herramienta imprescindible para la identificacion de prioridades y
asignacion de recursos en un contexto de cambios y altas exigencias por
avanzar hacia una gestion comprometida con los resultados.
2.2.4.1 Caracteristicas de la planificacion estratégica:

e Identificacién de objetivos, indicadores y metas que permitan

institucionales para luego evaluar los resultados y evaluacion de

las metas.

e Determinacidn de incentivos al personal responsable. Ademas

dar flexibilidad y autonomia a cada jefe.

e La Planificacién Estratégica cubre aspectos de caracter macro

porque estd involucrado con el Plan Bicentenario 2021 que es

mediano y largo plazo.
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e La planificacion estratégica es un proceso continuo que requiere

constante retroalimentacion acerca de como estan funcionando los

programas presupuestales.
2.2.5 Evaluacion presupuestal
La directiva de evaluacion presupuestaria define como el conjunto de
procesos de analisis que determina la base continua en el tiempo, los
avances fisicos y financieros obtenidos a un momento dado, y su
comparacion con el presupuesto institucional modificado (PIM) asi como
su incidencia en el logro de los objetivos institucionales

2.2.5.1 Objetivos de la evaluacion presupuestal

e Determinar el grado de eficiencia en la ejecucion presupuestaria
de los ingresos y gastos, asi como el cumplimiento de las metas
fisicas contempladas en las actividades y proyectos para el
periodo de evaluacion.

e Determinar el grado de eficiencia en el cumplimiento de las
metas fisicas, en relacion a la ejecucion presupuestaria de los
gastos efectuados durante el periodo a evaluar.

e Explicar las desviaciones presentadas en el comportamiento de
la ejecucion de ingresos y egresos comparandolas con la
estimacion de recursos financieros y la prevision de gastos
contemplados en el presupuesto institucional de apertura (P1A).

2.2.2 Calidad del gasto publico
(Alvares F. , 2011) La calidad del gasto publico consiste en el uso 6ptimo
de los recursos publicos, logrando satisfacer las necesidades de la

poblacion. Considera, en el centro de atencién es el ciudadano y no la
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institucion, bajo este esquema interesa saber en qué medida se benefici6 la
poblacién. Asimismo, es la forma en que una organizacion planifica,
ejecuta y controla todas sus intervenciones, cuyo objetivo es alcanzar
resultados de impacto en la poblacion objetivo. La calidad de gasto
constituye una cultura que impulsa a mejorar permanentemente su gestion
para satisfacer sus necesidades y expectativas de la ciudadania con equidad,
objetividad, eficiencia y eficacia; En consecuencia, la calidad de gasto debe
ser constantemente mejorada y que los resultados se comparen de periodo
en periodo.

2.2.2.1 Objetivos de la calidad de gasto

Teniendo en consideracion que el objetivo de toda politica publica es

el bienestar de las personas, se requiere fortalecer las capacidades

institucionales para dar satisfaccion a la poblacion con objetivos claros

COmMo son:

o Construir un estado eficiente, moderno, descentralizado al

servicio de la poblacién.

o Modernizar la gestion publica.

o Mejorar la calidad de gasto hacia la poblacién.

2.2.2.2 Programacion de gasto:

Es el proceso técnico operativo que tiene por finalidad traducir las

metas de mediano y largo plazo considerado en el plan estratégico en

metas inmediatas de corto plazo sefialando su contenido a través de

programas, actividades determinando el comportamiento probable de

la ejecucion de los ingresos y gastos que demanden los programas
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presupuestales. Por tanto, la programacion se sustenta en los planes de
corto plazo elaborados con informacion oportuna.

2.2.2.3 Ejecucidn de gasto:

Es la fase del proceso presupuestario, durante el cual se concentra el
flujo de ingresos y gastos estimados durante las fases de programacion
y formulacion del presupuesto publico orientado al cumplimiento de
los objetivos y metas previstas, a través de esta fase se captan, recaudan
y obtienen los recursos financieros para ser aplicados o gastados en los
programas presupuestales, a través de los registros de las fases de la
ejecucion.

La programacion de ingresos, comprende la estimacion, y la
programacion de gastos, que a su vez comprende las etapas de
compromiso, devengado, girado y pagado, comprende tambien la

programacion y ejecucion de gasto.

2.2.2.4 Objetivo de la ejecucidn presupuestaria:

Optimizar el nivel de gestion del proceso presupuestario de la entidad,
a fin de garantizar un fluido dinamico y continuo de recursos
financieros y una adecuada distribucion y uso de recursos publicos,
asignados a las metas presupuestales.

2.2.2.5 La programacion de gasto mensualizado:

La programacion mensual de gasto debe permitir determinar la
magnitud y oportunidades de las demandas de la entidad durante el afio
fiscal, asi como contemplar la atencion de requerimientos de egresos

necesarios para garantizar la calidad de gasto de la entidad.

-35-



2.3 DEFINICION DE CONCEPTOS:

2.3.1 Presupuesto por Resultados: es una metodologia de aplicacién
progresivamente al ciclo presupuestario y que integra la programacion,
formulacion, aprobacidn, ejecucion y evaluacion del presupuesto, en una
vision de logro de resultados y uso eficaz y eficiente de los recursos del
Estado a favor de la calidad de vida de la poblacion.

2.3.2 Calidad de gasto: la calidad de gasto es un principio béasico del
presupuesto por resultados, donde la mejora continua de que la poblacion
tenga los bienes y servicios oportunamente, debe ser un objetivo
institucional beneficiando su calidad de vida.

2.3.3 Ejecucion de gasto: Es la fase del proceso presupuestario, durante el cual
se concentra el flujo de ingresos y gastos estimados durante las fases de
programacion y formulacion del presupuesto publico un afio anterior,
orientado al cumplimiento de los objetivos y metas, a travées de esta fase
se puede recaudar los recursos financieros para ser gastados en los
programas presupuestales o gastos de la institucion, a través de los
registros correspondientes.

2.3.4 Proceso Presupuestario: El proceso presupuestario es analizar la
recopilacion de informacion para luego registrar en las fases de
programacion, formulacién, aprobacién y evaluacion del presupuesto.

2.3.5 Evaluacion Presupuestal: Es el Conjunto de procesos para determinar
los avances fisicos y financieros obtenidos en el periodo, y su
comparacion con el presupuesto institucional modificado y con el
presupuesto institucional de apertura. También evalGa el avance a los

programas presupuestales, utilizando los indicadores de gestion de
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desempefio para determinar el logro de los resultados en el bienestar de la
poblacién.

2.3.6 Ejecucion presupuestaria: Es la etapa del proceso presupuestario en la
que se perciben los ingresos y se atienden las obligaciones de gasto de
acuerdo con los créditos presupuestarios autorizados.

2.3.7 Presupuesto Institucional de Apertura (P1A): Es el presupuesto inicial
de la entidad aprobado por su respectivo Titular mediante una Resolucion
con cargo a los créditos presupuestarios establecidos en la Ley Anual de
Presupuesto del sector publico para el afio fiscal.

2.3.8 Presupuesto Institucional Modificado (PIM): Es el presupuesto
actualizado en la entidad a consecuencia de las modificaciones
presupuestarias de todo tipo, tanto a nivel institucional como a nivel
funcional programatico afectada durante el afio fiscal, a partir del PIA.

2.3.9 Calidad: Es una herramienta basica para cualquier cosa que permite que
la misma sea comparada con cualquier otra de su misma especie. Es un
conjunto de acciones que se juntan para un solo objetivo, en el caso de
calidad de gasto, hay una serie de acciones como por ejemplo: la compra
oportuna de los bines, los bienes de calidad y a menor costo.

2.3.10 Economia: EIl concepto de economia engloba la nocion de como se
utilizan los recursos escasos para producir bienes con valor, y cémo
realizan la distribucion de los bienes entre los individuos. La escasez de
recursos sugiere la idea de que los recursos materiales son limitados y no
es posible producir una cantidad infinita de bienes, teniendo en cuenta que

los deseos vy las necesidades humanas son ilimitadas e insaciables.
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2.3.11 Planeamiento Estratégico Operativo: es un proceso de reflexion del
alcance de las metas trazadas en la institucion, destinado a identificar,
clasificar y jerarquizar los problemas a fin de encarar su respuesta.

Implica una intervencion de la entidad con los niveles de gobierno.

2.3.12 Programas estratégicos: son un conjunto de actividades que se realizan
en cumplimiento de las funciones encomendadas a favor de la sociedad.
Su existencia se justifica por la necesidad de lograr un resultado para la
poblacién, en concordancia a los objetivos institucionales.

2.3.13 Seguimiento: son acciones que se realiza sobre los avances de los
productos y resultados del gasto pablico en general. Asimismo, se realiza
seguimiento de la ejecucién financiera y econdmica, ademas de las
metas fisicas de todos los programas presupuestales. Dicho seguimiento
estd a cargo del Ministerio de Economia y Finanzas a través de la
Direccion General de Presupuesto Publico, los Ministerios y Sectores
Responsables de los Programas Presupuestales, los Pliegos y Unidades
Ejecutoras.

2.3.14 Evaluacion: Es el andlisis profundo de un programa presupuestal en

disefio, eficacia, eficiencia, ejecucion e impacto a la poblacién.
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CAPITULO lII.
3. HIPOTESIS Y VARIABLES
3.1 HIPOTESIS DE LA INVESTIGACION:
3.1.1 Hipotesis principal
La implementacion de la gestion del presupuesto por resultados influye
significativamente en la mejora de la calidad del gasto en el Hospital
Domingo Olavegoya en el afio 2015.
3.1.2 Hipotesis especificas
La asignacién de recursos financieros, mejora significativamente la calidad
de gasto influyendo en los beneficiarios del Hospital Domingo Olavegoya en
el afio 2015.
La aplicacién de la programacidn estratégica influye significativamente en la
calidad de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015.
La aplicacion de la planificacion Estratégica influye significativamente en la

calidad de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015.

-39 -



3.2 Variables de la Investigacion:
El presente trabajo de investigacion esta dado en la fijacion de los Objetivos,
Hipotesis y Problemas planteadas, para llegar a formular las variables a fin
de conjugar con el Marco Teorico. Las variables utilizadas como elementos
basicos de la hipotesis estan identificadas de la siguiente manera:
3.2.1 VARIABLES DE LA INVESTIGACION:

3.2.1.1  Variable Independiente:

X = Presupuesto por Resultados.

X1 = Asignacion de Recursos.

X2 = Programacion Estratégica.
e X3 = Planificacion Estratégica.
3.2.1.2  Variable Dependiente:
Y = Calidad de Gasto.
e Y1 =Programacion de gasto.

e Y1 = Ejecucion de gasto.
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3.3 OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES.

“El Presupuesto por Resultados y su relacion en la Calidad de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya - afio 2015

VARIABLES CONCEPTO DIMENSIONES CONCEPTO INDICADOR ITEM TECNICA DE VALOR
RECOLECCION
DE DATOS
1. ¢ Usted, conoce el monto especifico por fuente de financiamiento, destinados para los programas Encuesta
presupuestales?
2. ¢Considera que las asignaciones financieras a los programas presupuestales estan destinadas Encuesta
Son trasferencias financieras a los objetivos del Hospital Domingo Olavegoya?
para los Programas JEl 4 " . . - - Encuesta/ analisis
. r r le facilita algtn repor | ion mensualizado? "
Presupuestales de acuerdo a la broaramas Presusuestales 3. ¢ El area de presupuesto le facilita algin reporte de la ejecucién de gasto mensualizado documentario
programacién y formulacién de 9 P 4. ¢ Conoce, usted si su entidad ha pasado por un proceso de auditoria? Encuesta
i io : : . . . E alisi
Asignacion de | presupuesto. 5. ¢ Considera, usted que en su entidad el area de Presupuesto maneja acciones de Control Interno? ndcuesml anaists
Recursos. ocumentario
Es un Conoce los indicadores de | 6. ¢Cree usted, que el Hospital Domingo Olavegoya administra sus recursos financieros con Encuesta
instrumento de evaluaciones de desempefioy su | eficiencia?
planificacion y aplicacion en la asignacion de | 7, ;Cree usted que el Hospital Domingo Olavegoya administra sus recursos financieros con
de  gestion recursos. eficacia? Encuesta
PRESUPUESTO o !
POR econdmica
RESULTADOS | asociado a la Es un proceso que relaciona | , . b .
obtencion  de estrategias con la aplicacion de Fgrﬁilac?én de ﬁ%ﬂ?ﬁggg ex 8. ¢ Considera que el Hospital Domingo Olavegoya se basa en el Presupuesto por Resultados para Encuesta
resultados métodos y Iin_ea,mientos a.ﬁn de | pase a la Programacién la Programacioén y Formulacion de presupuesto?
como. la Programacion asegurar la vision de mediano y | Estratégica
eficacia Y | Estratégica. largo plazo en los sistemas
eficiencia de la administrativos. Conoce la Ley de Presupuesto y ] ] ]
asignacion de los Lineamientos presupuestales | 9. ¢Conoce la ley de Presupuesto y los Lineamientos presupuestales vigentes? Encuesta
recursos vigentes oportunamente
3 B Es un enfoque de gestion donde Aplica la planificacién Estratégica i A . . L. L. K . N Encuesta/ andlisis
financieros. e busca implementar |a | oportunamente. 10. ¢ Conoce como se aplica la planificacion estratégica en el Hospital Domingo Olavegoya? documentario
eficiencia .Es el modelo que .
propone la gestion moderna Lsi
Gestién por | dindmica y trasparente, centrada | Conoce las metas fisicas y | 11. ¢Cree usted que las metas fisicas y financieras trazadas en el Hospital Domingo Olavegoya Encuesta g go »
Resultados. en el cumplimiento de los | financieras del Hospital Domingo | estan de acuerdo a los resultados obtenidos? g eonedt
objetivos del Hospital Domingo | ©lavegoya.
Olavegoya.
la programaciéon de gasto tiene 12. ¢ Cree usted que la priorizacién de gastos obedece a criterios reales? Encuesta
como objetivo mejorar la 13. ¢ Conoce cémo se asignan los recursos financieros en el Hospital Domingo Olavegoya? Encuesta
Es el uso eficiencia en el uso de los | Priorizacion de Gasto. 14. ¢ Conoce las actividades o rubros que son prioritarios como gastos y estos son importantes para Encuesta
6ptimo de los recursos publicos , para la cual mejorar la calidad de gasto?
recursos se requiere compatizar la 15. ¢ Cree usted que el cuadro de necesidades se tiene que realizar de acuerdo a la demanda de Encuesta
publicos, Programacion | demanda de recursos estimados Elabor_g g el P cuadrc(;j dle cada servicio?
CALIDAD logrando de Gasto. de gastos e ingresos que se ggﬁ]e;dz es dglacueéog ei‘t; 16. ¢ Cree usted que el cuadro de necesidades esta ligado, con la Planificacién de Gasto? Encuesta
satisfacer  las espera obtener en el trascurso Domingo Ol P 17. ¢Cree usted, que en el Hospital Domingo Olavegoya se realiza un cuadro de necesidades de
necesidades del afio omingo Olavegoya. 2cusrdo a resultados? Encuesta
DE GASTO de la L ! _ _ I _
blacié Conoce el PIM (presupuesto | 18. ¢ Considera que las modificaciones presupuestales de tipo 003 son para una mejor ejecucion de Encuesta
tpO ’amodn | a Conjunto de fases o etapas, por | institucional modificado) y | gastos en el periodo?
raves de 10s las que discurre el presupuesto. | sus modificaciones | 19. ;Considera que las modificaciones presupuestales de tipo 003 ayuda a la priorizacién del gasto? Encuesta
programas | Proceso continuo, dinamico y | presupuestales 20, ; Consid | dificaci al q o, calidad d 107 N
Eresupuestae flexible mediante el cual se | oportunamente. . ¢ Considera que las modificaciones presupuestales ayudan en la calidad de gasto~
' . y programa, formula, ejecuta y 21. ¢ Conoce las fases del ciclo presupuestario? Encuesta
(EBJ:SC;C'on de e;’:é“a estalg’ss programas 22. ;Cree usted, que las fases mas importantes del ciclo presupuestario son: de programacion y Erouest
. upu . ) i P
presup Fases de la Ejecucién de | formulacion?
Gasto. 23. ¢Conoce cuéles son los errores mas comunes en las fases de ejecucion y evaluacion Encuesta

presupuestal?
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CAPITULO IV

4. METODOLOGIA

4.1

4.2

TIPO DE INVESTIGACION.

El tipo de investigacion que se realizo en la tesis es de tipo descriptivo- explicativo,
de la indagacion de la incidencia de la variable independiente y dependiente
consiste en llegar a conocer las situaciones, costumbres y actitudes predominantes
a través de la descripcion de las acciones, objetos y procesos. Con la finalidad de
medir el grado de relacion entre las variables descritas en la hipotesis para explicar
e identificar de las variables relacionadas a la hipotesis.

NIVEL DE INVESTIGACION:

El trabajo de investigacion tiene el nivel descriptivo-explicativo, para fundamentar
las causas que generan el problema, de la priorizacion de gasto sin tener en cuenta
las pautas del presupuesto por resultados y objetivos institucionales del Hospital

Domingo Olavegoya.
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4.3 METODO DE INVESTIGACION:
En el presente trabajo de investigacion se utiliz6 el método descriptivo -
explicativo, desarrollado en el proceso presupuestal en las fases de programacion,
formulacion, aprobacion y ejecucion en base al presupuesto por resultados.
4.4 DISENO DE LA INVESTIGACION:
El disefio de la investigacion fue descriptivo - descriptivo ya que describe los
beneficios del presupuesto por resultados y a la vez, se explica la aplicacién del
presupuesto por resultados.
45 POBLACION Y MUESTRA
Para realizar el estudio se realizé la muestra probabilistica que permita tener la
representatividad estadistica de nuestro estudio.
45.1 Poblacion:
La poblacién estd conformada por cincuenta (50) puestos de salud incluida las
oficinas administrativas como son: Recursos Humanos, Logistica, Planeamiento
Estratégico y Logistica del Hospital Domingo Olavegoya.
4.5.2 Muestra
Para el trabajo de investigacion se aplico la muestra probabilistica aleatoria del
ambito de ejecucion los centros de salud y oficinas administrativas del
Hospital Domingo Olavegoya, la cual tiene como resultado lo siguiente.

4.5.3 Tamano de la Muestra.

n= (pxQ)*
E> +_(pxq)?
Z N
n= (0.5 x0.5)2
(0.05)> + (0.5x0.5)2
0.95 50
n=18
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La Muestra se aplico a dieciocho Centros de Salud, incluido oficinas
administrativas como son: Recursos Humanos, Logistica, Planeamiento
Estratégico y Economia del Hospital Domingo Olavegoya.

Elementos de la muestra:

P = Probabilidad de Ocurrencia de la variable a estudiar.

g =1-p (la no ocurrencia)

E = Margen de error (5%)

Z = Intervalo de Confianza (95 %)

N = Universo en estudio

n = Tamafio de la muestra.

Desviacion Estandar

KSH =18/50=10.36
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Tabla N° 03 Ambito de Intervencion

Micro redes de Salud Muestra Total

Microred Hatun Xauxa

e C.S Apata 4 4
e (.S Ataura
e C.SJulcan
e C.S Muqui

Microred Yanamarca
e C.SAcolla 4 4
e C.STingo
e C.S Yanamarca
e (.S Sacas

Red de Salud Quebrada del rio Mantaro
e C.SParco 3
e C.SUllusca 3
e C.SJanjaillo

Red de Salud la Oroya
e C.SOroya 3 3
e C.SHuari

e C.S Morocoha

Hospital Domingo Olavegoya

e Oficina de Planeamiento Estratégico. 1
e Oficina de Recursos Humanos. 1 4
e Oficina de Logistica. 1
e Oficina de Economia. 1
TOTAL 18 18

Elaborado por el Investigador
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4.6 TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

4.6.1 Técnicas de Recoleccion de Datos
Para interpretar la gestioén del presupuesto por resultados, asi como para
analizar la calidad del gasto publico a los 18 centros de salud y oficinas
administrativas del Hospital Domingo Olavegoya, se aplicé el instrumento
de encuesta y analisis documentario.
Para el desarrollo de las encuestas se considerd a las Jefaturas de cada centro
de salud y de las oficinas administrativas de Logistica, Economia,
Planeamiento Estratégico y Recursos Humanos, todo ello para dar
confiabilidad y validez al instrumento elegido.

4.6.2 Instrumento de Recoleccidn de Datos:

Los instrumentos que se utilizo en la investigacion son los siguientes:

e Encuestas
e Analisis documentario

4.7 Procedimientos de Recoleccion de Datos:
Las encuestas fueron dirigidas a las Jefaturas de cada Centro de Salud,
Asimismo, a las unidades de Logistica, Recursos Humanos, Planeamiento
Estratégico y Economia en materia de presupuesto por resultados y como
influye a la calidad de gasto y el analisis documentario se realiz6 en el area de
presupuesto del Hospital Domingo Olavegoya.
4.8 Técnicas de Procesamiento y Analisis de Datos
Para el andlisis e interpretacion de los datos y por el tipo de problema que se
investigd, se utilizd la estadistica descriptiva y son:
a) Tablas de distribucién de frecuencia
b) Porcentajes
c) Gréficos
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5.

CAPITULO V.
RESULTADOS DE LA INVESTIGACION
5.1 ANALISIS, INTERPRETACION Y DISCUSION DE RESULTADOS
El presente capitulo tiene por finalidad exponer de manera detallada los resultados de
las encuestas realizadas en el Hospital Domingo Olavegoya, segun la muestra. Las
encuestas se han aplicado a los jefes de cada Centro de Salud y Oficinas
Administrativas, siendo estos funcionarios los autorizados para opinar sobre
incidencia de este tipo.
Pregunta N° 01
¢Usted, conoce el monto especifico, por fuente de financiamiento, destinado para los
Programas Presupuestales?

Tabla 04. Conocen el monto especifico, por fuente de financiamiento, destinado
para los programas presupuestales.

Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 08 44.44 %
No 08 44.44%
Desconoce 02 11.11%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.
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Figura 02. Conocen el monto especifico, por fuente de financiamiento,
destinado para los programas presupuestales.

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%

60,00%

50,00% B 44,44% B 44,44%
40,00%
30,00%
20,00%
m 11,11%
0,00%
Si No Desconoce

Fuente: Tabla 03.

De la tabla N° 04 y la figura N° 02 se puede apreciar segun lo encuestado a los 18
centros de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene que 8 personas encuestadas que representa el 44.44%
manifestaron que si conocen los montos especificos de los programas presupuestales y
por fuente de financiamiento , por el PI1A (presupuesto de institucional de apertura) que
entrega el area de Presupuesto al comienzo de cada afio y después el PIM (presupuesto
institucional modificado) ,sin embargo, al pedirles que lo sustenten solo mencionan
datos aproximados las cuales no son acordes a la realidad , por ende, las jefaturas no
conocen los montos exactos de los programas presupuestales , solo saben que si existe
presupuesto . Asimismo, 8 personas encuestadas que representa el 44.44% no conocen
los montos exactos por falta de informacion y por recarga laboral y 2 personas
encuestadas que representa el 11.11% desconocen del tema o son nuevos en las

jefaturas.
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Pregunta N° 02

¢Considera que las asignaciones financieras a los Programas Presupuestales estan
destinadas a los objetivos del Hospital Domingo Olavegoya?

Tabla 05. Consideran que las asignaciones financieras a los Programas
Presupuestales estan destinadas a los objetivos del Hospital Domingo Olavegoya.

Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 10 56.56%
No 08 44.44%
Desconoce 0 0.00%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 03. Consideran que las asignaciones financieras a los Programas
Presupuestales estan destinadas a los objetivos del Hospital Domingo Olavegoya.

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00% B 55,56%
50,00% B 44,44%

40,00%

30,00%

20,00%

10,00%
= 0,00%

0,00%
Si No

Fuente: Tabla 05.

Desconoce

De la tabla N° 05 y la figura N° 03 se puede apreciar segun lo encuestado a los 18
centros de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene que 10 personas encuestadas que representan el 55.56%
manifestaron que consideran que los programas presupuestales estan destinadas a los
objetivos del Hospital Domingo Olavegoya, que tienen un objetivo en comin atender a
la poblacién oportunamente, Asimismo, se tiene 8 personas encuestadas que

representan el 44.44% manifestaron que las Asignaciones Financieras a los programas
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presupuestales no estan destinadas a los objetivos de la Entidad, ya que se esta

revirtiendo presupuesto a tesoro publico .

Pregunta

N° 03

¢El area de presupuesto le facilita algtin reporte de la Ejecucion de Gasto mensualizado?

Tabla 06. El area de presupuesto les facilita reportes de la Ejecucion de Gasto

mensualizado.

Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 15 83.33 %
No 01 5.56%
Desconoce 02 11.11%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 04. El area de presupuesto les facilita reportes de la Ejecucion de Gasto

100,00%
90,00%
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
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0,00%

m 83,33%
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Fuente: Tabla 06.

mensualizado.

B 556%
[

No

B 11,11%

Desconoce

De la tabla N° 06 y la figura N° 04 se puede apreciar segun lo encuestado a los 18,

centros de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la

investigacion, se tiene 15 personas encuestadas que representan el 83.33% quienes

manifestaron que el area de presupuesto de la entidad les facilitan los reportes

mensualizados de gasto , para que puedan estar actualizados sobre los saldos que tienen

en los programas presupuestales ,como asi lo designa el MOF (manual de
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organizaciones y funciones), dar informacion a todos los que los requieran ,dicha
informacion es extraida del SIAF-SP (sistema administrativo financiero — sector
publico), 01 persona encuestada que representa el 5.56% manifiesto que no recibe dicha
informacion de manera formal y 02 personas encuestadas que representa el 11.11%

desconocen del tema o son nuevos en las jefaturas.

Andlisis documentario 01

El &rea de presupuesto de la Entidad si facilita los reportes mensualizados de gasto a las
personas que lo requieran, se puede observar en la tabla N° 07. Los montos asignados
por cada Programa Presupuestal. Por lo tanto, tener la informacion o estar actualizado
sobre los montos exactos es tarea de cada jefatura.

Tabla N° 07. Monto asignado por Programa Presupuestal

MONTO
PROGRAMA PRESUPUESTAL ASIGNADO

001 Programa Articulado Nutricional 9.521.237,00
002 Salud Materno Neonatal 7.248.237,00
016 TBC-VIH/SIDA 840.060,00
017 Enfermedades Metaxenicas y Zoonosis 51.807,00
018 Enfermedades no Trasmisibles 1.156.202,00

024 Prevencidon y Control del Cancer 358.946,00
068 Reduccion de Vulnerabilidad y atencién
de Emergencias y Desastres 174.058,00
104 Reduccién de la Mortalidad por
Emergencias y Urgencias Médicas 3.000,00
129 Prevencion y Manejo de condiciones
Secundarias de Salud en personas con
discapacidad 4.400,00
131 Control y Prevencion de Salud Mental 332.463,00
9001 Acciones Centrales 3.481.605,00
9002 Asignaciones Presupuestales que no
Resultan en Productos 15.903.815,00

TOTAL 39.075.830,00

Fuente: Base de datos del Investigador.
Asimismo, el area de presupuesto , facilita el reporte de los gastos de forma detallada

, como se observa en la tabla N° 08 , figura los programas presupuestales , las partidas
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de las Genéricas de 2.1 personal y obligaciones donde se realiza los gastos del personal
asistencial y administrativo , 2.2 pago de pensionistas ,2.3 bienes y servicios donde se
encuentran los gastos de medicinas , insumos ,algodones , muebles ,etc. ,2.5 pago de
sentencias judiciales y 2.6 adquisicion de activos no financieros donde se encuentran
los pagos de equipos médicos y mantenimiento de infraestructura . Por lo tanto, los
gastos en la Genérica 2.1 pago de personal son altos en la mayoria de los programas
presupuestales, seguido de la Genérica 2.3 bienes y servicios, se puede decir que en el
Hospital Domingo Olavegoya dio mas importancia a la contratacion de personal.

Tabla N° 08. Gastos detallados de cada Programa Presupuestal

PROGRAMA PARTIDA-GENERICA PIM GIRADOS SALDO
2.3. BIENES Y SERVICIOS 2,268,572.00 2,112,977.13 155,594.87
0001 - Programa Articulado Nutricional 2.1. PERSONAL Y OBLIGACIONES 6,891,277.00 6,891,258.30 18.70
2.6. ADQUISIONES DE ACTIVOS NO
FINANCIEROS 361,388.00 229,425.75 131,962.25
2.1. PERSONAL Y OBLIGACIONES 4,213,514.00 4,213,499.90 14.10
0002 - Salud Materno Neonatal ;z i:fgﬁ;gzi:\ggliiﬂvos o 1,248,294.00 1,100,877.27 147,416.73
FINANCIEROS 1,362,439.00 1,016,698.83 345,740.17
2.5. PAGO DE SENTENCIAS 423,990.00 423,990.00 0.00
2.3. BIENES Y SERVICIOS 375,336.00 352,848.26 22,487.74
0016 - TECVIHISIDA 26, ADQUISIONES DE ACTIVOS NO
FINANCIEROS 132,000.00 4,543.00 127,457.00
0017 - E“fermzedades. Metaxenicasy 3 BIENES Y SERVICIOS 51,807.00 47,770.05 4,036.95
oonosis
2.1. PERSONAL Y OBLIGACIONES 776,556.00 776,550.31 5.69
. 2.3. BIENES Y SERVICIOS 316,212.00 303,875.74 12,336.26
0018 - Enfermedades no Trasmisibles 2.6. ADQUISIONES DE ACTIVOS NO 10.500.00 10.500.00 0.00
FINANCIEROS ! : ! : :
2.5. PAGO DE SENTENCIAS 52,934.00 52,934.00 0.00
2.3. BIENES Y SERVICIOS 248,975.00 153,055.37 95,919.63
2.1. PERSONAL Y OBLIGACIONES . . X
0024 - Prevencion y Control del Cancer 33,761.00 33,760.85 0.15
2.6. ADQUISIONES DE ACTIVOS NO
EINANCIEROS 76,210.00 62,995.50 13,214.50
0068 - Reduccion de Vulnerabilidad de
Emergencias y Desastres 2.3. BIENES Y SERVICIOS 174,058.00 169,794.36 4,263.64
0104 - Reduccién de la Mortalidad por 3 pENES v SERVICIOS 3,000.00 0.00 3,000.00
Emergencias y Urgencias Médicas
0129 - Prevencién de personas con
discapacidad 2.3. BIENES Y SERVICIOS 4,400.00 397.79 4,002.21
0131 - Control y Prevencion de Salud 2.1. PERSONAL Y OBLIGACIONES 267,444.00 267,442.44 1.56
Mental
2.3. BIENES Y SERVICIOS 65,019.00 64,894.00 125.00
2.1. PERSONAL Y OBLIGACIONES 1,978,235.00 1,978,231.39 3.61
9001 - Acciones Centrales 2.3. BIENES Y SERVICIOS 1,345,958.00 1,253,722.42 92,235.58
! 2.5. PAGO DE SENTENCIAS 74,846.00 74,846.00 0.00
2.6. ADQUISIONES DE ACTIVOS NO
EINANCIEROS 82,566.00 68,644.28 13,921.72
2.3. BIENES Y SERVICIOS 4,411,224.00 3,766,608.70 644,615.30
2.1. PERSONAL Y OBLIGACIONES 8,834,649.00 8,833,398.68 1,250.32
9002 - Asignaciones Presupuestales que no
Resultan en Productos 2.5. PAGO DE SENTENCIAS 555,049.00 554,725.74 323.26
2.2 .PAGO DE PENSIONISTAS 1,820,103.00 1,820,103.00 0.00
2.6. ADQUISIONES DE ACTIVOS NO
EINANCIEROS 282,790.00 196,588.27 86,201.73
TOTAL 39,075,830.00 37,169,677.95 1,906,152.05

%

86.9
99.65

36.17

99.65

85.11
32.64

78.05
99.61

3.44
84.31
99.59
80.64

100

61.26
99.57

82.66

84.4

9.04

99.56
95.37
98.23

82.49
100

83.14
71.51
94.21

75.44
99.61

49.89
87.42

Fuente: Base de datos del Investigador.

-52-




Pregunta N° 04

¢Conoce, usted si su entidad ha pasado por un proceso de auditoria?

Tabla 09. Conocen si la entidad ha pasado por un proceso de auditoria.

Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 01 5.56 %
No 10 55.56%
Desconoce 07 38.89%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 05. Conocen si la entidad ha pasado por un proceso de auditoria.
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Fuente: Tabla 09.

De la tabla N° 09 y la figura N° 05 se puede apreciar segun lo encuestado a los 18
centros de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene que 01 persona encuestada que representa el 5.56% que
manifestd que si conoce que la Entidad ha pasado por un proceso de auditoria en los
afios anteriores , sin embargo no se pueden demostrar , se tiene 10 personas encuestadas

que representan el 55.56% quienes desconocen que la Entidad haya pasado por un

B 55,56%

No
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proceso de auditoria porque no se encuentra documentacion que indica lo contrario,
Asimismo, no se ha implementado una OCI (Oficina de Control Interno) a pesar de
que en el organigrama figura hasta la fecha ,en tal sentido, tampoco se tiene un Plan
Anual de Auditoria en la Entidad y 07 personas encuestadas que representa el 38.89%

quienes desconocen del tema o son nuevos en las jefaturas.

Pregunta N° 05

¢Considera, usted que en su entidad el area de Presupuesto maneja acciones de Control
Interno?
Tabla 10. Consideran que el area de Presupuesto maneja acciones de Control

Interno.
Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 03 16.67 %
No 08 44.44%
Desconoce 07 38.89%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 06. Consideran que el area de Presupuesto maneja acciones de Control

Interno.
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Fuente: Tabla 10.
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De la tabla N° 10 y la figura N° 06 se puede apreciar segun lo encuestado a los 18
centros de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene 03 personas encuestadas que representan el 16.67% quienes
manifestaron que consideran que el area de presupuesto de la Entidad maneja acciones
sobre control interno , sin embargo, no sustentan con ningin documento, hacen
mencion sobre las correcciones que se dan en las modificaciones presupuestales tipo
003, las cuales son diferentes al plan de accion de control interno que son plasmados
en la Ley de Presupuesto del sector publico, se tiene 08 personas encuestadas que
representan el 44.44% , quienes manifestaron que el area de presupuesto no maneja las
acciones de control interno ya que no tienen un plan de accion ,y 07 personas
encuestadas que representan el 38.89% manifestaron que desconocen del tema por falta
de informacion o algunos son nuevos en los cargos.

Anélisis documentario 02
El area de presupuesto no cuenta con un plan de acciones de control interno, solo se
baso en la Ley de Presupuesto y sus lineamientos vigentes del Sector Publico para el
afio fiscal 2015 N° 30281, en los sub capitulo Il y I11, en los siguientes articulos:

e Art. 6 Ingresos de personal.

e Art. 7 Aguinaldos, gratificaciones y escolaridad.

¢ Art. 9 medidas en materia de modificaciones presupuestales.

e Art. 12 trasferencias financieras permitidas entre entidades.
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Figura N° 07 Organigrama del Hospital Domingo Olavegoya.

ORGANIGRAMA ESTRUCTURAL DE LA DIRECCION DE LA RED DE SALUD

DIRECCION EJECUTIVA
RED DE SALUD JAUJA
OFICINA OE
CONTROL
INSTITUCIONAL
[
OFICINA DE
PLANEAMENTO
| ESTRATEGICO
OFIGINA OE
ADMNISTRACION
URICRDDE LN CE
EPEEMICLOGE SRR
YiALD JUENCA
r HHERENTAL
\NWD e UNEAD [E \NDAD E URIGADOE
LOGHETICA ECOHOMA HECLWEDS ESTALISTICA £
HUMANDE [KFORRIATICR
DIRECCICN DE SALUD A WMICRORRED MICRORRED WICRORRED MICRORRED WICRORAED WICRORAED MICRORRED WICRORRED
LAS PERSONASY WARGSEN IZCUIERDA VALLE AZUL VALLE DE YACUS VALLE DE HATUM KALIGA MARGEN DERECHA (UEERADA DEL il = ROV
FROMOCIONDE LA VANAMARCA MANTARD
SAUD
DIRECEION DEL HOSPITAL
DOMINGD OLAVEGOYA JALA

-56-




Pregunta N° 06
¢Cree usted, que el Hospital Domingo Olavegoya administra sus recursos financieros
con eficiencia?

Tabla 11. Creen que el Hospital Domingo Olavegoya administra sus recursos
financieros con eficiencia.

Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 04 22.22%
No 13 72.22%
Desconoce 01 5.56%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 08. Creen que el Hospital Domingo Olavegoya administra sus recursos
financieros con eficiencia.
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Fuente: Tabla 11.

De la tabla N° 11 y la figura N° 08 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene que 04 personas encuestadas que representan el 22.22%
manifestaron que la entidad si administra sus recursos financieros con eficiencia porque
pasa el monto minimo de la ejecucion de gasto , que es el 90% del presupuesto total

segun la Directiva de Ejecucién de Gasto N° 005-2010-EF/76.01, 13personas
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encuestadas que representa el 72.22% quienes manifestaron que la Entidad administra
sus recursos financieros de manera deficiente por que los recursos financieros no se
distribuye de acuerdo a la demanda de los servicios y 01 persona encuestada que
representa el 5.56% desconoce del tema por ser nuevo en la jefatura.

Pregunta N° 07

¢Cree usted que el Hospital Domingo Olavegoya administra sus recursos financieros
con eficacia?

Tabla 12. Creen que el Hospital Domingo Olavegoya administra sus recursos
financieros con eficacia.

Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 04 22.22%
No 13 72.22%
Desconoce 01 5.56%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 09. Creen que el Hospital Domingo Olavegoya administra sus recursos
financieros con eficacia.
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Fuente: Tabla 12.
De latabla N° 12 y la figura N° 09 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros

de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la

-58-



investigacion, se tiene 04 personas encuestadas que representan el 22.22% quienes
manifestaron que la entidad si maneja de manera eficaz los recursos financieros por que
cumplen con el objetivo del Plan Bicentenario 2021 que son: disminuir con la
desnutricién crénica infantil y radicar la muerte materna e infantil , se tiene también 13
personas encuestadas que representan el 72.22% quienes comentaron que no se
administra de una eficaz los recursos financieros de la entidad por que se realizaron
gastos no programados dentro de la Entidad y 01 persona encuestada quien representa
el 5.56% es nuevo en la jefatura.

Pregunta N° 08

¢Considera que el Hospital Domingo Olavegoya se basa en el Presupuesto por
Resultados para la Programacion y Formulacion de presupuesto?

Tabla 13. Consideran que el Hospital Domingo Olavegoya se basa en el
Presupuesto por Resultados para la Programacion y Formulacion de

presupuesto.
Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 08 44.44%
No 06 33.33%
Desconoce 04 22.22%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.
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Figura 10. Consideran que el Hospital Domingo Olavegoya se basa en el
Presupuesto por Resultados para la Programacion y Formulacién de

presupuesto.
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Fuente: Tabla 13.

De la tabla N° 13 y la figura N° 10 se puede apreciar segun lo encuestado a los 18
centros de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se obtuvo 08 personas encuestadas que representa el 44.44% quienes
manifestaron que si consideran que la programacion y formulacion de presupuesto en
base al presupuesto por resultados porque beneficia a la poblacion y uno de los enfoques
del presupuesto por resultados es la poblacién ; pero no se analiza cdmo y en que se
beneficia , se podria decir que estdn mal interpretando las finalidades del presupuesto
por resultados ya que el fundamento principal es beneficiar a la poblacion de manera
adecuada y oportuna , se tiene 06 personas encuestadas que representan el 33.33% que
manifiestan que la entidad no utiliza el presupuesto por resultados en la programacién
y formulacion de presupuesto por que no se realiza un analisis de como y en que se
gasta ,dado que se utilizan datos histéricos para la programacion y formulacion de
presupuesto y 04 personas que representan el 22.22% quienes desconocen del tema por

falta de informacion y algunos son nuevos en las jefaturas.
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Pregunta N° 09
¢Conoce la ley de Presupuesto y los Lineamientos presupuestales vigentes?

Tabla 14. Conocen la ley de Presupuesto y los Lineamientos presupuestales vigentes.

Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 16 89.89%
No 02 11.11%
Desconoce 0 0.00%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 11. Conocen la ley de Presupuesto y los Lineamientos presupuestales vigentes.
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Fuente: Tabla 14.

De latabla N° 14 y la figura N° 11 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene 16 personas encuestadas que representan el 88.89% quienes
manifestaron que si conocen la ley de presupuesto y sus lineamientos vigentes lo que
encuentra en la pagina web del MEF (Ministerio de Economia y Finanzas) , se podria

decir que tienen nociones sobre el tema o de manera general, y 02 personas encuestadas
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que representan un 11.11% manifestaron que no conocen la ley porque no les llego de
manera formal , el cual muestra la falta de interés de cada jefatura.

Pregunta N° 10
¢Conoce como se aplica la planificacion estratégica en el Hospital Domingo

Olavegoya?

Tabla 15. Conocen como se aplica la planificacion estratégica en el Hospital
Domingo Olavegoya.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 11 61.11%
No 05 27.78%
Desconoce 02 11.11%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 12. Conocen como se aplica la planificacion estratégica en el Hospital
Domingo Olavegoya.
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Fuente: Tabla 12.

De latabla N° 15 y la figura N° 12 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene 11 personas encuestadas que representan el 61.11%
manifestaron que si aplican la planificacion estratégica conjuntamente con las

variaciones de la poblacion a ser atendidas y el gasto por cada uno de ellos , para luego
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registrar en el cuadro de necesidades detalladamente , se podria decir que la
planificacion estratégica une a las metas fisicas con el presupuesto, se tiene 05 personas
encuestadas que representa un 27.78% que manifestaron que no conocen como se aplica
la programacion estratégica ya que los datos que utilizan son de afios anteriores y 02
personas encuestadas que representa un 11.11% desconocen del tema o es nuevo en la
jefatura .

Pregunta N° 11

¢Cree usted que las metas fisicas y financieras trazadas en el Hospital Domingo
Olavegoya estan de acuerdo a los resultados obtenidos?

Tabla 16. Creen que las metas fisicas y financieras trazadas en el Hospital
Domingo Olavegoya estan de acuerdo a los resultados obtenidos.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 11 61.11%
No 06 33.33%
Desconoce 01 5.56%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 13. Creen que las metas fisicas y financieras trazadas en el Hospital
Domingo Olavegoya estan de acuerdo a los resultados obtenidos.
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Fuente: Tabla 16.
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De la tabla N° 16 y la figura N° 13 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene 11 personas que representan el 61.11% que manifestaron si creen
que las metas fisicas y financieras estan trazadas de acuerdo a los resultados obtenidos
porque se pasa el monto minimo que es del 90% ,segun la Directiva de Ejecucion de
Gasto N° 005-2010-EF/76.01 , se tiene 06 personas encuestadas que representa un
33.33% quienes no creen que las metas fisicas y financieras estan trazadas de acuerdo
a los resultados obtenidos ya que durante el periodo se realizan modificaciones de
acuerdo al avance , resulta que lo adecuan de acuerdo a su avance aumentando las metas
o0 rebajandolas para poder llegar al porcentaje minimo en la evaluacion y 01 persona
encuestada que representa el 5.56% menciona que desconoce el tema por ser nuevo en
la jefatura.

Analisis documentario 03

Se observa las metas fisicas programadas y reprogramadas en las actividades durante el
periodo 2015.

Tabla N° 17 Modificacién de Metas Fisicas.

META FISICA OPERATIVAS DE LA RED DE SALUD JAUJA
g REPROGRAMACION
o META PROGRAMADA
S ANUAL
FINALIDAD UNIDAD DE MEDIDA
1 | 33244 VIGILANCIA, INVESTIGACION Y TECNOLOGIAS EN NUTRICION 060 INFORME 13 13
44276 MONITOREO, SUPERVISION, EVALUACION Y CONTROL DEL PROGRAMA ARTICULADO
2| e o 060 INFORME 16 16
222 REPORTE
33258 CONTROL DE CALIDAD NUTRICIONAL DE LOS ALIMENTOS
3 TECNICO 2 2
4 | 33260 VIGILANCIA DE LA CALIDAD DEL AGUA PARA EL CONSUMO HUMANO 223 CENTRO 80 80
POBLADO
5 | 33308 DESINFECCION Y/O TRATAMIENTO DEL AGUA PARA EL CONSUMO HUMANO 223 CENTRO 82 82
POBLADO
33248 MUNICIPIOS SALUDABLES PROMUEVEN EL CUIDADO INFANTIL Y LA ADECUADA
6 | ALMENTAGION 215 MUNICIPIO 25 25
7 | 33250 INSTITUCIONES EDUCATIVAS SALUDABLES PROMUEVEN EL CUIDADO INFANTIL Y LA 236 INSTITUCION 130 130
ADECUADA ALIMENTACION EDUCATIVA
33251 FAMILIAS SALUDABLES CON CONOCIMIENTOS PARA EL CUIDADO INFANTIL, LACTANCIA
08/09 | MATERNA EXCLUSIVA Y LA ADECUADA ALIMENTACION Y PROTECCION DEL MENGR DE 36 MESES 056 FAMILIA 5.239 5,239
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10 | 33254 NINOS CON VACUNA COMPLETA Pergngg\llgo 9,940 9,897
11 33255 NINOS CON CRED COMPLETO SEGUN EDAD Cozr\ll‘?R'\gtlf\)DO 5,239 5,239
12 33256 NINOS CON SUPLEMENTO DE HIERRO Y VITAMINA A SUPT_ZEOM'\IIE"’::_?ADO 5,239 5,239
13 | 33311 ATENCION IRA $g1$:§8 8,176 8,176
14 | 33312 ATENCION EDA $g1$:§8 1,502 1,502
15 33313 ATENCION IRA CON COMPLICACIONES $§i$§§8 61 61
16 33314 ATENCION EDA CON COMPLICACIONES $§i$§§8 43 31
17 33317 GESTANTE CON SUPLEMENTO DE HIERRO y ACIDO FOLICO SZSSLGEIIE\/ISETI\/I_\‘I[\‘AEA 1,330 1,330
18 33414 ATENCION DE NINOS Y NINAS CON PARASITOSIS INTESTINAL ?’1Ri$:§8 1,140 855
19 44277 MONITOREO, SUPERVISION, EVALUACION Y CONTROL DE LA SALUD MATERNO NEONATAL 060 INFORME 16 16
20 33172 ATENCION PRENATAL REENFOCADA OCSOSI\?TI??SOTI:L\/-{\‘DTE 1,330 1,330
21 33291 POBLACION ACCEDE A METODOS DE PLANIFICACION FAMILIAR .2;%60%2%2 7,590 7,590
22 33292 POBLACION ACCEDE A SERVICIOS DE CONSEJERIA EN SALUD SEXUAL Y REPRODUCTIVA 006 ATENCION 7,480 7,480
23 33294 ATENCION DE LA GESTANTE CON COMPLICACIONES ZOZEEENSI;/S'XTE 544 544
24 33295 ATENCION DEL PARTO NORMAL Z%BOFI;?/IT—LO 1,087 1,087
25 33296 ATENCION DEL PARTO COMPLICADO NO QUIRURGICO CZOOSFFI_AISISO 78 78
26 33297 ATENCION DEL PARTO COMPLICADO QUIRURGICO 210 CESAREA 269 269
27 33298 ATENCION DEL PUERPERIO Zébéggggkol_'\‘ 1,272 1,272

Fuente: Reporte SIAF-SP
Por ello las metas fisicas no estdn de acuerdo a los resultados, ya que son
reprogramadas, sim embargo el presupuesto es igual.

Pregunta N° 12

¢Cree usted que la Priorizacion de Gastos obedece a criterios reales?

Tabla 18. Creen que la Priorizacion de Gastos obedece a criterios reales.

Alternativa Frecuencia
Si 09
No 09
Desconoce 0
TOTAL 18

Porcentaje
50.00 %
50.00%

0.00%
100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.
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Figura 14. Creen que la Priorizacion de Gastos obedece a criterios reales.
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Fuente: Tabla 18.

De latabla N° 18 y la figura N° 14 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene 09 personas encuestadas que representa el 50% manifestaron que
creen que la priorizacion de gasto son datos reales porque trabajan con datos de afios
anteriores como referencia .En consecuencia, no realizan una priorizacion de gasto con
datos reales, ya que dichos datos no pueden ser iguales de un afio a otro , se tiene 09
personas que representan un 50% quienes manifestaron que creen que los datos de la
priorizacion de gasto no son reales por que se utiliza los datos de afios anteriores y no
va acorde con la realidad por que no se analiza el crecimiento o disminucion de la
poblacion.

Pregunta N° 13
¢Conoce como se asignan los recursos financieros en el Hospital Domingo Olavegoya?

Tabla 19. Conocen cémo se asignan los recursos financieros en el Hospital
Domingo Olavegoya.
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Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 10 55.56%
No 06 33.33%
Desconoce 02 11.11%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 15. Conocen cdmo se asignan los recursos financieros en el Hospital
Domingo Olavegoya.
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Fuente: Tabla 19.

De latabla N° 19 y la figura N° 15 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene 10 personas encuestadas que representan el 55.56% manifestaron
gue conocen como se asignan los recursos financieros la cual es de acuerdo al cuadro
de necesidades que realizan para luego realizar la programacion estratégica y enviar al
area de presupuesto de la entidad para su registro en la web, se tiene 06 personas
encuestadas que representan un 33.33% que no conocen como se asignan los recursos
financieros mencionan que el area de presupuesto se encarga de ello y efectivamente el

area se encarga de registrar via web y cuando no entregan la informacion requerida el
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area lo rellena de acuerdo a la informacion del afio anterior y 02 personas encuestadas
que representan un 11.11% que mencionan que desconocen el tema .

Pregunta N° 14

¢Conoce las actividades o rubros que son prioritarios como gastos y estos son
importantes para mejorar la Calidad de Gasto?

Tabla 20. Conocen las actividades o rubros que son prioritarios como gastos y
estos son importantes para mejorar la Calidad de Gasto.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 12 66.67%
No 03 16.67%
Desconoce 03 16.67%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.
Figura 16. Conocen las actividades o rubros que son prioritarios como gastos y
estos son importantes para mejorar la Calidad de Gasto.
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Fuente: Tabla 20.
De la tabla N° 20 y la figura N° 16 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene 12 personas encuestadas que representan el 66.67% quienes

manifestaron que si conocen los rubros prioritarios de gasto , mencionan que los gastos
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recaen en la genérica 2.1 personal , genérica 2.3 bienes y servicios y en la genérica 2.6
adquisiciones de activos no financieros , dichos gastos influyen en la mejora la calidad
de gasto , cabe mencionar que sin ellos no podria funcionar la entidad , se tiene 02
personas encuestadas que representan un 16.67% que no conocen los rubros prioritarios
como gasto porque lo realiza el area de presupuesto , se podria decir que si no conocen
las genéricas prioritarios , tampoco conocen como se realiza el cuadro de necesidades
y 02 personas que representa un 16.67% quienes desconocen del tema .

Pregunta N° 15

¢Cree usted que el cuadro de necesidades se tiene que realizar de acuerdo a la demanda
de cada servicio?

Tabla 21. Creen que el cuadro de necesidades se tiene que realizar de acuerdo a
la demanda de cada servicio.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 18 100.00%
No 0 0.00%
Desconoce 0 0.00%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 17. Creen que el cuadro de necesidades se tiene que realizar de acuerdo a
la demanda de cada servicio.
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Fuente: Tabla 21.
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De la tabla N° 21 y la figura N° 17 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene que el 100% manifestaron que el cuadro de necesidades debe
realizarse de acuerdo a la demanda de cada servicio , ya que todos los servicios son
diferentes y que no todos necesitan las mismas cosas para la atencion a la poblacién,
podemos decir que todos coincidieron que es importante la demanda para el cuadro de
necesidades .

Pregunta N° 16
¢Cree usted que el cuadro de necesidades esta ligado, con la Planificacion de Gasto?

Tabla 22. Creen que el cuadro de necesidades esté ligado, con la Planificacién de

Gasto.
Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 14 77.78%
No 03 16.67%
Desconoce 01 5.56%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.
Figura 18. Creen que el cuadro de necesidades esta ligado, con la Planificacion

de Gasto.
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Fuente: Tabla 22.
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De la tabla N° 22 y la figura N° 18 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene que 14 personas encuestadas que representa el 77.78% quienes
manifestaron que si creen que el cuadro de necesidades esta ligado con la planificacién
de gasto , por ello, primero se planifica los gastos de acuerdo a las necesidades de cada
servicio , podriamos decir que la planificacion de gasto esta ligado con las metas fisicas
y financieras, se tiene 03 personas que representan un 16.67% quienes manifestaron
que no creen que el cuadro de necesidades esta ligado a la planificacion de gasto por
gue no programan algunos servicios, también mencionan que son temas diferentes el
cuadro de necesidades y la planificacion de gasto , como se nota que en el cuadro de
necesidades forma parte de la planificacion de gasto , ya que este proceso se realiza
primero y 01 persona que representa el 5.56% manifiesta que desconoce el tema por ser

nuevo en el cargo.

Pregunta N° 17

¢Cree usted, que en el Hospital Domingo Olavegoya se realiza un cuadro de
necesidades de acuerdo a resultados?

Tabla 23. Creen que en el Hospital Domingo Olavegoya se realiza un cuadro de
necesidades de acuerdo a resultados.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 06 33.33%
No 10 55.56%
Desconoce 02 11.11%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.
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Figura 19. Creen que en el Hospital Domingo Olavegoya se realiza un cuadro de
necesidades de acuerdo a resultados.
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Fuente: Tabla 23.

De latabla N° 23 y la figura N° 19 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, que 06 personas encuestadas que representa el 33.33% quienes
manifestaron que si creen que el cuadro de necesidades esta de acuerdo a resultados de
la entidad, ya que, se utiliza datos de afios anteriores. Por lo tanto, se esta
implementando de manera inadecuada el presupuesto por resultados en la entidad,
también se tiene 10 personas encuestadas que representa el 55.56% gque mencionan que
no creen que el cuadro de necesidades este en base a resultados porque se utiliza datos
histdricos , como podemos observar la mayoria de los encuestados estan en desacuerdo
que se trabaje con datos histéricos , habiendo una menor parte que estan de acuerdo que
se trabaje de manera monotona y 02 personas encuestadas que representa un 11.11%

que desconocen del tema y otros que son nuevos en los cargo.

-72-



Pregunta N° 18

¢Considera que las modificaciones presupuestales de tipo 003 son para una mejor

Ejecucion de Gastos en el periodo?

Tabla 24. Considera que las modificaciones presupuestales de tipo 003 son para

una mejor Ejecucion de Gastos en el periodo.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 17 94.44%
No 0 0.00%
Desconoce 01 5.56%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 20. Considera que las modificaciones presupuestales de tipo 003 son para
una mejor Ejecucion de Gastos en el periodo.
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Fuente: Tabla 24.

De latabla N° 24 y la figura N° 20 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, que 17 personas encuestadas que representan el 94.44% quienes
manifestaron que las modificaciones presupuestales de tipo 003 (Anulaciones y
Habilitaciones ) ,si ayudan en la ejecucion de gasto en el afio fiscal , ya que ,se modifica

de acuerdo a lo que se necesita de acuerdo a la necesidad y asi se pueda llegar al 100%

-73-



de la ejecucion de gasto y 01 persona encuestada que representa un 5.56% que es nuevo

en el cargo por lo tanto desconoce el tema,

Pregunta N° 19

¢Considera que las modificaciones presupuestales de tipo 003 ayuda a la Priorizacion

del Gasto?

Tabla 25. Considera que las modificaciones presupuestales de tipo 003 ayuda a la

Priorizacion del Gasto.

Alternativa Frecuencia Porcentaje
Si 15 83.33%
No 0 0.00%
Desconoce 03 16.67%
TOTAL 18 100.00%

Base de datos del Investigador.

Fuente:

Figura 21. Considera que las modificaciones presupuestales de tipo 003 ayuda a

100,00%

90,00% W 83,33%
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Fuente: Tabla 25.

la Priorizacion del Gasto.

= 0,00%

No

H 16,67%

Desconoce

De la tabla N° 25 y la figura N° 21 se puede apreciar segun la encuesta realizada a los

18 centros de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de

la investigacién, se tiene 15 personas encuestadas que representa el 83.33%

manifestaron que las modificaciones presupuestales de tipo 003 (anulaciones y

-74-



habilitaciones), ayudan a la priorizacion de gasto, debido a que se puede modificar el
presupuesto para las compras necesarias 0 compras imprevistas , pero se debe aclarar
que la priorizacién de gasto se realiza un afio antes conjuntamente con la programacion
y formulacion de presupuesto, en consecuencia, son gastos no programados, tenemos
03 personas encuestadas que representa un 16.67% que desconocen el tema por falta de
informacidn , se pueden decir que por falta de interés del personal encargado y otros
que son nuevos en el cargo.

Pregunta N° 20

¢Considera que las modificaciones presupuestales ayudan en la Calidad de Gasto?

Tabla 26. Considera que las modificaciones presupuestales ayudan en la Calidad

de Gasto.
Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 17 94.44%
No 01 5.56%
Desconoce 0 0.00%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.
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Figura 22. Consideran que las modificaciones presupuestales ayudan en la
Calidad de Gasto.
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Fuente: Tabla 26.

De la tabla N° 26 y la figura N° 22 se puede apreciar segun la encuesta realizada a los
18 centros de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de
la investigacion, se tiene 17 personas encuestadas que representa el 94.44%
manifestaron que consideran que las modificaciones de tipo 003 (anulaciones y
habilitaciones) ayudan a la calidad de gasto ,porque con las modificaciones
presupuestales, se puede cambiar el presupuesto entre clasificadores de gasto donde no
se programaron o donde se programé una menor cantidad de presupuesto, se tiene 01
persona que representa el 5.56% que desconoce del tema porque es nuevo en la jefatura.
Pregunta N° 21

¢Conoce las fases del ciclo presupuestario?

Tabla 27. Conocen las fases del ciclo presupuestario.

Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 12 67.67%
No 03 16.67%
Desconoce 03 16.67%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador
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Figura 23. Conocen las fases del ciclo presupuestario.

100,00%
90,00%

80,00%

70,00% B 66,67%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00% H 16,67% H 16,67%
10,00% . .
0,00%
Si No Desconoce

Fuente: Tabla 27.

De latabla N° 27 y la figura N° 23 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene 12 personas encuestadas que representa el 66.67% que
manifestaron que conocen las fases del ciclo presupuestario que son: programacion,
formulacion, formulacion, ejecucion y evaluacion, se tiene 03 personas encuestadas
que representa el 16.67% que no conocen del tema , podemos decir que conocen solo
algunas fases como programacion , evaluacion , ejecucion ,etc. Por lo tanto, desconocen
las fases del ciclo presupuestal y 03 personas encuestas que representan un 16.67% que
desconoce total del tema o se sienten confundidos y otros que son nuevos en el cargo.
Pregunta N° 22

¢Cree usted, que las fases mas importantes del ciclo presupuestario son: de
Programacion y Formulacién?

Tabla 28. Creen que las fases méas importantes del ciclo presupuestario son: de
Programacion y Formulacion.
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Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 13 72.22%
No 05 27.78%
Desconoce 0 0.00%
TOTAL 18 100.00%

Fuente:Base de datos del Investigador.

Figura 24. Creen que las fases méas importantes del ciclo presupuestario son: de
Programacion y Formulacion.
100,00%
90,00%
80,00% " 72,22%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30.00% m 27,78%
20,00%
10,00%
H 0,00%

0,00%
Si No Desconoce

Fuente: Tabla 28.

De latabla N° 28 y la figura N° 24 se puede apreciar segun la encuesta a los 18 centros
de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la
investigacion, se tiene 13 personas encuestadas que representa el 72.22% quienes
manifestaron que las fases de programacion y formulacion se da inicio al ciclo
presupuestario son los mas importantes, ya que con la formulacion y programacion son
importantes porque dan los inicios del ciclo presupuestal .Ademas se entiende, que Si
no hubiera un inicio no habria un fin , tenemos a 05 personas encuestadas que representa
un 27,78% que menciona que no creen que son importantes las fases de formulacion y

programacion.
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Pregunta N° 23

¢Conoce cudles son los errores mas comunes en las fases de Ejecucion y Evaluacion

Presupuestal?

Tabla 29. Conocen cuéles son los errores mas comunes en las fases de Ejecucion
y Evaluacion Presupuestal.

Alternativa frecuencia Porcentaje
Si 05 27.78%
No 08 44.44%
Desconoce 05 27.78%
TOTAL 18 100.00%

Fuente: Base de datos del Investigador.

Figura 25. Conocen cuales son los errores mas comunes en las fases de Ejecucion
y Evaluacion Presupuestal.
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Fuente: Tabla 29.

De la tabla N° 29 y la figura N° 25 se puede apreciar segun la encuesta realizada a los 18

centros de salud incluido las oficinas administrativas que conforman la muestra de la

investigacion, se tiene 05 personas encuestadas que representan el 27.78% manifestaron que

si conocen loa errores mas comunes en las fases de ejecucion y evaluacion son : gastos

innecesarios y no programados , se podria decir que los errores mas comin son los gastos no

programados por las cuales quedan deuda para el afio siguiente todo gasto que no esté hasta
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la fase del devengado es nulo segln Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto ley N°
28411, se tiene 08 personas encuestadas que representan un 44.44% que no conocen los
errores mas comunes de las fases de ejecucion y evaluacion pero si mencionan que hay
falencias en la fase de la ejecucion y 05 personas encuestadas que representa un 27.78%

mencionan que no conocen en nada del tema o algunos que son nuevos en los cargos.
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CAPITULO VL.

6.1 ANALISIS Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

6.1. Planteamiento de hipoétesis
Ho: La implementacion de la gestion del presupuesto por resultados NO
influye significativamente en la mejora de la calidad del gasto en el Hospital
Domingo Olavegoya en el afio 2015.
H1: La implementacién de la gestion del presupuesto por resultados influye
significativamente en la mejora de la calidad del gasto en el Hospital
Domingo Olavegoya en el afio 2015.
Analisis y discusion

Analizando todas preguntas de la encuesta las cuales estan relacionadas a
las variables: independiente y dependiente , que son: el presupuesto por
resultados y su influencia en la calidad de gasto .Se concluye que la

implementacion de la gestion del presupuesto por resultados no influye
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significativamente en la mejora de la calidad de gasto en el Hospital Domingo
Olavegoya, por lo tanto, significa que al aplicar la metodologia del
presupuesto por resultados de manera deficiente , no se mejord la calidad de
gastos dentro de la entidad .Por lo tanto, se debe analizar como mejorar la
implementacion del presupuesto por resultados .
Conclusién

En conclusion el presupuesto por resultados ha sido implementada de manera
deficiente en el Hospital Domingo Olavegoya, donde la mayoria de las
jefaturas desconocen la importancia del tema y realizan la programacion y
formulacion de presupuesto con la metodologia de datos histéricos, en
consecuencia, se rechaza la hipotesis que la implementacion de la gestion del
presupuesto por resultados influye en la mejora de la calidad de gasto en la

entidad.

6.1.1 Hipotesis especifica 01

HO: La asignacién de recursos financieros, NO mejora significativamente
la calidad de gasto influyendo en los beneficiarios del Hospital Domingo
Olavegoya en el afio 2015.
H1: La asignacion de recursos financieros, mejora significativamente la
calidad de gasto influyendo en los beneficiarios del Hospital Domingo
Olavegoya en el afio 2015.

Analisis y discusion

Analizando las preguntas N° 1, 2, 3, 4, 5, 6 y 7 de la encuesta relacionada
a la dimensién asignacion de recursos se puede decir que no influye
significativamente en la calidad de gasto y esta a su vez a los beneficiarios

del Hospital Domingo Olavegoya, lo que significa que la asignacion de

-82-



recursos financieros no estd enfocado a los objetivos del plan bicentenario
2021 que son: disminuir la desnutricion cronica infantil y radicar la muerte
materna e infantil, también, se observa que se revierte presupuesto a tesoro
publico montos mayores en los programas presupuestales que son pilares del
plan bicentenario 2021 .Asimismo existe deficiencias en las jefaturas que no
conocen los montos exactos de cada programa presupuestal, lo mismo pasa
con las fuentes de financiamiento destinadas a los programas presupuestales.
Por otro lado, el &rea de presupuesto genera mensualmente sus reportes para
que se analice la ejecucion de gasto, siendo entregada a las personas que la
requieran y no realizan el seguimiento a la ejecucion de gasto.
Conclusion

Como resultado se concluye, que los gastos en el periodo 2015 del Hospital
Domingo Olavegoya no se realizaron de manera eficiente y eficaz. Por lo
tanto no hubo mejoras en la calidad de gasto y se revierte presupuesto a tesoro
publico. Asimismo, no se implementa hasta la fecha una OCI (oficina de
control interno) en la entidad, pese a que en el organigrama figura, ademas el
area de presupuesto no tiene acciones de control interno por el cual toda
informacion no es confiable. También facilita los reportes menzualizados a
las personas que lo requieran y a los jefes de cada centro de salud y oficinas
administrativas pero no se analiza la ejecucion de gasto .En consecuencia, se
rechaza la hipotesis que la asignacion de recursos financieros mejora la

calidad de gasto y esta a su vez a la poblacion.
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6.1.2 Hipdtesis especifica 02
HO: La aplicacion de la programacion estratégica NO influye
significativamente en la calidad de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya
en el afio 2015.
H1: La aplicacion de la programacion estratégica influye significativamente
en la calidad de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015.
Analisis y discusion

Analizando las preguntas N° 8 y 9 de las encuestas relacionadas a la
dimension programacion estratégica se puede decir que las personas
encuestadas consideran que la entidad no aplica el presupuesto por resultados
en las fases de programacion y formulacion de presupuesto ya que, ya que se
utiliza datos histéricos, puesto que estan equivocados ya que la realidad de
un afio hacia otra varia , si bien es cierto en la Directiva de Programacion
Multianual N° 001-2015-EF/40.01 habla sobre el aumento del 2% por la
inflacion para cada afo. Asimismo, algunas jefaturas mencionan en la
encuesta, que no tienen conocimiento de la Ley de Presupuesto y sus
Lineamientos vigentes porque no les llega de manera oficial, se podria decir,
que la actualizacion de temas relacionados al cargo es de interés de cada
jefatura, la ley de presupuesto y sus lineamientos vigentes se encuentra via
web en la pagina del MEF.

Conclusion

Por ende, al implementarse el presupuesto por resultados es de manera
deficiente porque no hubo capacitacion a las jefaturas de cada centro de salud
y oficinas administrativas que desconocen del tema, en consecuencia a ello,

se realiza la programacion y formulacién con la metodologia de datos
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historicos, sin embargo tampoco le dan importancia a las normativas, el cual
no ayuda a la mejora de la calidad de gasto, en conclusién se rechaza la
hipotesis que la programacion estratégica influye significativamente en la
calidad de gasto del Hospital Domingo Olavegoya.

6.1.3 Hipotesis especifica 03
HO: La aplicacion de la planificacion Estratégica NO influye
significativamente en la calidad de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya

en el afio 2015.

H1: La aplicacion de la planificacion Estratégica influye significativamente
en la calidad de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya en el afio 2015.
Analizando las preguntas N° 10 y 11 de la encuesta relacionadas a la
dimension planificacion estratégica , se puede decir, que la planificacion de
gasto es muy importante ya que es uno de los primeros pasos para una buena
programacion y formulacion de presupuesto, las personas encuestadas
mencionan conocer la planificacion de gasto pero lo realizan de manera
monotona , el cual se realiza sin un analisis de resultados y las metas fisicas
se pueden reprogramar de acuerdo a su avance .Por lo tanto, la planificacion
estratégica no se esta basando a resultados , en las metas financieras tratan de
gastar al 100% el presupuesto total .Por otro lado, la evaluacion de la
ejecucion de gasto solo se basa en lo gastado, pero no analizan cémo y en
que se gastd , todo eso no conlleva a una calidad de gasto en la entidad.
Conclusion
La aplicacion de la planificacion estratégica , es el inicio de la programacion
y formulacién de presupuesto , se planifica de acuerdo a las metas fisicas y

financieras incluyendo las variaciones de la poblacion segun datos
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estadisticos de la INEI , en el Hospital Domingo Olavegoya segun las
encuestas se aplica la metodologia de datos histéricos , el cual es una manera
inadecuada de realizar la planificacion estratégica , Asimismo, las metas
fisicas se pueden modificar de acuerdo al avance , el cual muestra que no se
realiza una planificacion basado en objetivos, por tanto se rechaza la
hipétesis que la planificacion estratégica influye significativamente en la

calidad de gasto de la entidad.
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CONCLUSIONES:

Habiendo realizado la investigacion en el tema Presupuesto por Resultados y su relacion en la

calidad de gasto en el Hospital Domingo Olavegoya, podemos concluir lo siguiente:

1. Se ha determinado que en el Hospital Domingo Olavegoya no existe una relacion
significativa entre el presupuesto por resultados y la calidad de gasto en la entidad.
Porgue no se esta ejecutando de acuerdo a lo programado el presupuesto y las metas
fisicas.

2. Después del analisis de la investigacion se pudo llegar a la conclusion que en el Hospital
Domingo Olavegoya no existe una relacion significativa entre los recursos financieros
y la calidad de gasto en la entidad, porque la distribucion de recursos financieros se dan
en base a la programacion estratégica.

3. En conclusion en el Hospital Domingo Olavegoya no existe una relacion en la
programacion estratégica y la calidad de gasto, porque segun los encuestados trabajan
de acuerdo a datos histéricos sin un analisis correspondiente afio a afio, solo aumentan
el 2% de inflacion Directiva de Programacion Multianual N° 001-2015-EF/40.01.

4. Después del analisis realizado se puede decir que en el Hospital Domingo Olavegoya
no existe una relacion en la planificacion estratégica y la calidad de gasto, porque no se

realiza un andlisis profundo entre las metas fisicas y el presupuesto.
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RECOMENDACIONES:

Dado que en el Hospital Domingo Olavegoya se implement6 el presupuesto por resultados de

manera deficiente, se plantean las siguientes recomendaciones:

1.

Se recomienda a la Direccion Ejecutiva del Hospital Domingo Olavegoya
promover la aplicacion del presupuesto por resultados en la programacion vy
formulacion de presupuesto.

Aplicar el Presupuesto por Resultados en la programacion estratégica orientados al
logro de los objetivos institucionales con relacion a las metas fisicas y
presupuestarias, ademas asignas créditos presupuestales segun la necesidad de cada
programa presupuestal.

Realizar la programacion y formulacion de presupuesto en base al presupuesto por
resultados analizando los resultados obtenidos en el plan operativo institucional de
manera eficaz y eficiente de los gastos de la entidad.

Aplicar la planificacion estratégica de acuerdo a la priorizacion de gasto analizando
las metas fisicas y el presupuesto, de acuerdo a la demanda de cada programa
presupuestal.

Capacitar de manera conjunta atodas las jefaturas de cada centro de salud y oficinas
administrativas, exclusivamente sobre el tema de presupuesto por resultados y su
aplicacion.

Implementar mecanismos que incentiven un mejor desempefio de los trabajadores,
como, por ejemplo, capacitaciones, bonos de productividad a través de premios y
reconocimientos que no necesariamente estén vinculados a un valor monetario (por
ejemplo: capacitacién especializada, otorgamiento de diplomas o distinciones,
reconocimiento al trabajador del mes, entre otros) y o mandar a una pasantia al

MEF.
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CONSIDERACIONES ETICAS

Para el desarrollo del presente trabajo de investigacion, se siguieron los procedimientos segun
el reglamento vigente de grados Y titulos, respetando los principios de ética de la Facultad de

Ciencias Administrativas y Contables de la Universidad Peruana los Andes.

La informacidn, los registros, datos que se tomaron para incluir en el trabajo de investigacion
son fidedignos. Por cuanto, a fin de no cometer faltas éticas, tales como el plagio , falsificacion
de datos , no citar fuentes bibliograficos ,etc., se estd considerando fundamentalmente en la
tesis.

Por consiguiente, nos sometemos a las pruebas respectivas de validacion del contenido del

presente proyecto.

-92-



Universidad Peruana Los Andes
Facultad de Ciencias Administrativas y Contables
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MATRIZ DE CONSISTENCIA

“El Presupuesto por Resultados y su relacion en la Calidad de Gasto en el Hospital Domingo Olavegoya — Aifio 2015”

Problema General

¢(Cémo influye la gestion del
presupuesto por resultados en la
calidad de gasto en el Hospital
Domingo Olavegoya en el afio
2015?

Problemas Especificos

¢De qué manera la asignacion de
recursos financieros mejora la
calidad de gasto y su influencia en
los beneficiarios del Hospital
Domingo Olavegoya en el afio
20157

¢Como la programacion
estratégica influye en la calidad de
gasto en el Hospital Domingo
Olavegoya en el afio 2015?

¢;De qué manera planificacion
estratégica influye en la calidad de
gasto en el Hospital Domingo
Olavegoya en el afio 2015?

Objetivos General

Determinar como influye la gestion
del presupuesto por resultados en la
calidad de gasto, en el Hospital
Domingo Olavegoya en el afio 2015.

Objetivos Especificos

Analizar de qué manera la
asignacion de recursos financieros
mejora la calidad de gasto y su
influencia en los beneficiarios del
Hospital Domingo Olavegoya en el
afio 2015.

La aplicacién de la programacion
estratégica influye en la calidad de
gasto en el Hospital Domingo
Olavegoya en el afio 2015.

La aplicacién de la planificacion
estratégica influye en la calidad de
gasto en el Hospital Domingo
Olavegoya en el afio 2015.

Marco Tedrico Conceptual.

Antecedentes de la Investigacién: Para
el tema de investigacion se tomé como
referencia las siguientes tesis:

e Luz Baltazara Ramos Lorenzo ,
Rosario Elizabeth Albitres Castilla
(2010)  “Sistema de Gestion Por
Resultados en el Perd” de la
Universidad Nacional de Ingenieria,

e Mijael Finger Cristébal Manrique,
Luis Alberto Lizarbe Mesajil (2014),
en la tesis “El Presupuesto herramienta
para una Gestion Eficiente en el
Gobierno  Regional de Lima vy
Provincias” de la  Universidad
Nacional José Faustino Séanchez
Carrion.

e Bravo Chavez Katia Jackelin , Farfan
Olortegui Ruth Noemi (2014), en la
tesis “ Presupuesto Participativo y su
Incidencia en la Formulacién y
Aprobacion del PIA en la
Municipalidad Distrital Caleta de
Carquin” de la Universidad Nacional
José Faustino Sanchez Carrion ,

e Pichilingue Mugruza, Luz Maria
(2010), en su tesis “El Presupuesto
Publico en la Gestion Financiera de la
Universidad Nacional José Faustino
Sénchez Carri6n

Hipétesis principal

La gestion del presupuesto por
resultados influye
significativamente en la mejora de la
calidad del gasto en el Hospital
Domingo Olavegoya en el afio 2015.
Hipotesis especificas

La  asignacion  de
financieros, mejora
significativamente la calidad de
gasto influyendo en los beneficiarios
del Hospital Domingo Olavegoya en
el afio 2015.

recursos

La aplicacién de la programacion
estratégica influye
significativamente en la calidad de
gasto en el Hospital Domingo
Olavegoya en el afio 2015.

La aplicacién de la planificacion
Estratégica influye
significativamente en la calidad de
gasto en el Hospital Domingo
Olavegoya en el afio 2015.

Variables e Indicadores

Para demostrar y comprobar la
hipétesis anteriormente formulada, se
determiné las variables e indicadores
que a continuacion se mencionan:

Variable X = Presupuesto por
Resultados Independiente.

Indicadores:

Programas Presupuestales
X1

Asignacion de recursos.
X2

Programacion estratégica.
X3

Variable Y = Variable
Dependiente: Calidad de gasto.

Indicadores:

Programacion de gasto
Y1

Ejecucion de gasto.
Y2

Metodologia
Tipo de Investigacion

Por el tipo de investigacion, el
presente  estudio redne las
condiciones metodologicas de
una investigacion descriptivo —
explicativo.

Nivel de la Investigacion

De acuerdo a la naturaleza del
estudio de la investigacion, reine
por su nivel las caracteristicas de
un estudio descriptivo,
explicativo no experimental.

Método de la
Investigacion

Durante el proceso  de
investigacion para demostrar y
comprobar la hipétesis se aplicé
el método:

Descriptivo:

Desarrollado de acuerdo al
presupuesto por resultados y a la
calidad de gasto.
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Marlon Prieto Hormaza (2014) en la
Tesis “Presupuesto por Resultado en la
Calidad de Gasto en las
Municipalidades del Pert (Lima, Junin
y Ancash),

Inder Gley Delgado Tuesta (2013) en
la tesis “Avances y Perspectivas en la
implementacion del Presupuesto por
Resultados en el Pert”,

Patricia Lucia Villarroel Schwartz
(2016) en la tesis “Cumplimiento de
las recomendaciones al informe largo
de auditoria en los estados financieros
y presupuestario en los concejos
distritales de la Provincia de
Huancayo”

Bases teoricas Cientificas : Para el tema

de investigacion se tomé los siguientes
temas :

Presupuesto por Resultados:
Instrumentos del Presupuesto por
Resultados

Asignacion de Recursos:

Programas Presupuestales
Evaluacion de indicadores de
desempefio

Tipos de evaluacion de indicadores
de desempefio:

La eficacia

La eficacia:

Planificacion estratégica:
Evaluacion presupuestal

Calidad del gasto publico
Programacién de gasto:

Ejecucion de gasto:

La programacion de  gasto
mensualizado:

Disefio de la Investigacion:
Descriptivo — Explicativo
Muestreo

Se ha tomado como universo 50
centros de salud incluido las
oficinas administrativas del
Hospital Domingo Olavegoya.

La muestra representativa de la
poblacién es 18 centros de salud
incluido las oficinas
administrativas.

Instrumentos.-
Fichas de Investigacion -
cuestionario
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