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Resumen

El presente estudio tuvo como objetivo general determinar la relacién entre la
ejecucion presupuestal y la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque 2023; para el cual se empled una investigacion cuantitativa,
de tipo béasica, con un nivel descriptivo, correlacional, teniendo en cuenta una poblacion de
184 directores de los centros de salud de la GERESA de Lambayeque, incluyendo cuatros
hospitales, de quienes se obtuvo una muestra de 123 a quienes se les encuesto y se obtuvo
gue la ejecucién presupuestal es regular con el 52,8%; deficiente con el 36,6% y 6ptima con
el 10,6%, lo que significa que regularmente la correcta ejecucion del presupuesto de la
GERESA, beneficia en el tiempo oportuno a los centros de salud y hospitales de Lambayeque,
y la eficiencia en los servicios es regular con el 59,3%; deficiente con el 25,2% y 6ptima con
el 15,4%, concluyendo que la ejecucion presupuestal tiene un correlato positivo y significativo
(Rho = 0.650) con la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la GERESA,
Lambayeque. Asimismo, se acept6 la hipotesis de estudio general (H1) debido a que se

encontré un nivel de Sig. (B) de 0.000 siendo menor a 0.05

Palabras Clave: Presupuesto, eficiencia; planificacion, productividad, atencién en los

servicios.



Abstract

The general objective of this study was to determine the relationship between budget
execution and efficiency of services in the health centers of the Regional Health Management
of Lambayeque 2023; for which a basic quantitative research was used, with a descriptive,
correlational level, taking into account a population of 184 directors of the health centers of
the GERESA of Lambayeque, including four hospitals, from whom a sample of 123 were
obtained and who were surveyed and it was obtained that the budget execution is regular with
52.8%, deficient with 36.6% and optimal with 10.6%, which means that the correct execution
of the budget of the GERESA benefits the health centers and hospitals of Lambayeque in a
timely manner; This means that the correct execution of the GERESA budget regularly
benefits the health centers and hospitals of Lambayeque in a timely manner, and the efficiency
of services is regular (59.3%), deficient (25.2%) and optimal (15.4%), concluding that budget
execution has a positive and significant correlation (Rho = 0.650) with the efficiency of
services. 650) with the efficiency of services in the health centers of the GERESA,
Lambayeque. Likewise, the general study hypothesis (H1) was accepted due to the fact that

a Sig. level (B) of 0.000 was found to be less than 0.05.

Key words: Budget, efficiency; planning, productivity, health care services.



.  INTRODUCCION

1.1. Realidad problematica.

En paises endémicos como Sudeste Asiatico y Africa, durante la pandemia COVID-
19, tuvieron que ejecutar reasignaciones de fondos, lo que significé la disminucién de la
capacidad en los sistemas de salud. Por tanto, durante el periodo de Post- pandemia fue
fundamental que se impulse el reordenamiento del presupuesto a nivel nacional, para seguir
brindando una mejor calidad de los servicios hospitalarios, como afios atras (Diptyanusa y
Nelwin, 2020). Teniendo en cuenta, que los servicios de salud son de vital importancia para
gue cuenten con una atencién segura; sin embargo, muchas veces depende de la
disponibilidad presupuestaria de los paises medianos y bajos; y una compresién deficiente
de los costos que obstaculiza el progreso para una adecuada atencion médica (Anderson

et al., 2020).

En lineas similares, en Malasia la atencion de la salud publica es financiada por el
gobierno; sin embargo, el incremento del costo del gasto publico es una preocupacién y
presenta desafios importantes; debido a que, la esperanza de vida cada vez incrementa y
eso genera un aumento en la carga del sistema afio a afio; donde el Ministerio de Salud
representa aproximadamente el 49% de sus gastos en los hospitales, de los cuales el 8% en
casos diarios, el 29% en atencion ambulatoria y el 63% en atencion hospitalaria (Fong et al.,
2023). No obstante, en Ghana existe escasos recursos, uso inadecuado de su presupuesto
y altos gastos en la atencion hospitalaria, dando origen al término “Sindrome de no cama”,
debido a que, en algunos centros de salud a los usuarios se les niega que sigan con sus
tratamientos debido a las inadecuadas camas, principalmente en la unidades quirdrgicas y

de emergencias (Vukey et al., 2023).

Por otro lado, en Ecuador la gestion de la salud publica necesita eficiencia en los
recursos, lo que representa una gestibon moderna; por tanto, se considera necesaria la

intervencion de herramientas necesarias, las mismas donde el presupuesto juega un papel
11



definitivo para prever, planificar, organizar, integrar, coordinar y controlar cada operacion y
obtener resultados favorables (Casanova y Valdés, 2020). Teniendo en cuenta, que el
gobierno ecuatoriano destina aproximadamente $5,000 millones para el rubro salud,
representando el 16% del presupuesto general del estado (PGE), y al Ministerio de salud se
destina $2,000 millones lo que equivale al 7% del PGE, sin embargo, no es suficiente para

gue se pueda atender a toda la poblacién de manera eficiente (Carpio et al., 2021).

Por otro lado, en el Peru, la gestidon presupuestaria actual en el sector salud, no esta
articulada a la eficiencia en las metas de los servicios; por tanto, no tienen un punto
convergente, lo que limita que se usen los recursos presupuestales, dificultando la eficiencia
y calidad de los servicios prestados; para corregir los vacios del presupuesto, se considera
necesario la ejecuciéon de la articulacion de los resultados y servicios, aplicando criterios de
equidad y eficiencia (Yactayo, 2019). Asimismo, en Arequipa la gestion de los recursos por
parte del gobierno, han ocasionado el desperdicio del presupuesto, debido a que no se
ejecutan por completo los presupuestos que se asignan en el sector salud, lo que genera la
participacion de los proyectos y reduce la calidad de los servicios, haciendo que los pacientes

prefieran el sector privado (Bedregal, 2021).

Similar situacion, se dio en Loreto, donde el director del sector salud, no gestiona, ni
asigna un presupuesto adecuado para mejorar los sistemas de salud y la calidad de atencion
a los pacientes; considerando que lo destina a destiempo, sumado a ello no cuenta con la
capacidad para la toma de decisiones acertadas, lo que imposibilita solucionar problemas de
forma inmediata a la comunidad, por lo que, se dedujo que los servidores publicos carecen
de habilidades para administrar presupuestos y conllevar una correcta gestion de salud
(Valera y Delgado, 2020). Teniendo en cuenta, que la atencion hospitalaria es un problema
de eficiencia en cada servicio de salud, haciendo que se incrementen los costos sanitarios,
limitando la oferta e incrementando el riesgo de eventos intrahospitalarios, ademas de afectar

en la salud social y familiar de los pacientes (Lazarte, 2021).
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Analizando el contexto local, en la Gerencia Regional de Salud (GERESA)
Lambayeque se ha evidenciado en los ultimos afios crecientes brechas en la provision de
servicios de salud que recibe la poblacién dentro de su jurisdiccién; donde los principales
problemas detectados tienen que ver con baja productividad en niamero de atenciones,
deficiente abastecimiento de medicamentos, limitada capacidad diagndstica para usuarios del

SIS, entre otros.

Donde uno de los factores que esta incidiendo en esta problematica son los problemas
en la ejecucién del presupuesto asignado al sector salud regional, dado los indicadores
reportados de gasto que muestran niveles de avance regular de presupuesto ejecutado con
tendencia a la baja en los Ultimos periodos. Esta subejecucion presupuestal afecta
directamente la provision de los bienes y servicios médicos requeridos por los usuarios del

primer nivel de atencion.

De mantenerse esta situacion en los préximos afios, no solo se verian perjudicados
los resultados sanitarios y de gestion de la red de establecimientos de salud de Lambayeque,
sino que se incrementarian los riesgos de salud publica, las inequidades y problemas para
cumplir las politicas y objetivos del sector para una atencién de calidad orientada al
ciudadano. Por ello, se requiere profundizar en el diagnéstico de este problema y la relacion

existente entre ambas variables.

Por otro lado, analizando los antecedentes del &mbito internacional, Murillo y Zamora
(2023) analizaron la eficiencia de los servicios de salud durante la COVID19 en un centro de
salud de Pajan (Ecuador), teniendo en cuenta una metodologia cuantitativa con 362
pacientes, de quienes se logré encontrar que 286 personas estuvieron muy satisfechas con
la limpieza que existe en los consultorios y laboratorios, 275 y 278 con la limpieza de los
servicios higiénicos y con la sala de espera, respectivamente; asimismo, 352 afirmaron que
si fueron atendidos de manera puntual de acuerdo a su hora agendada, logrando concluir

gue, los pacientes han experimentado un adecuado tiempo de espera, demostrando que
13



existe una buen flujo de atencién y organizacién en el centro de salud, sumado a ello, la
atencion en las diversas areas del hospital (paramédico, enfermeria, farmacia, administrativo,

laboratorio) fueron favorables.

Tixi (2022) analizo la eficiencia y eficacia de los servicios de salud y su incidencia con
la ejecucion del presupuesto en la Zona 2- Riobamba (Ecuador), mediante una metodologia
cuantitativa, transversal, descriptiva, con una muestra de 6 centros de salud, donde encontré
gue, del total de los ingresos el 38,3% se debia a un monto asignado; el 0,1% de donaciones
y el 61,6% de otros ingresos; asimismo, el presupuesto fue eficiente con el 73,6%; y eficaz
con el 98,5%; logrando concluir que se pudo observar que la eficiencia y eficacia fueron
afectadas por el mal manejo en la ejecucién del presupuesto, lo que ocasiona que el
rendimiento no esté al 100% para que se cumplan con las metas y objetivos planificacion por

la coordinacion.

Schugurensky (2021) analiz6 la evolucion del presupuesto en un centro de salud de
la provincia de Misiones (Argentina), mediante una metodologia cuantitativa, encontraron que
el total del presupuesto asignado en el 2017 fue de $1,946,245,000, para el 2018 fue de $
2,432,859,000 y para el 2019 fue de $2,838,433,000, evidenciandose una variacion ligera del
25% para el segundo afio y de 16,67% para el siguiente afio; a través de ello, se concluyé
gue para evitar un desfasaje es necesario tener una correcta asignacion presupuestaria en
los gastos de salud, donde se disponga de un sistema de informacién que procese y revele

cada gasto.

Balderramo y Lara (2020) evaluaron la gestién gubernamental de un centro de salud
Tipo C para tener mejoras en la calidad de servicio en Ecuador, donde a través de una
metodologia cuantitativa, descriptiva, encontraron que el 60% califico que existia deficiencia
en los controles ejecutados en la planificacion presupuestaria de acuerdo con el POA

institucional, el 92% observaba incumplimiento minimo sobre los programas de presupuesto
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para los medicamentos que se empleaban en el centro de salud, el 70% no lograba cumplir
con los % de capacitaciones programadas dentro de su POA; mediante ello, concluyeron que
se fue necesario redisefiar la gestién, mediante nuevas metas relacionas con el cumplimiento
de los procesos operativos; sin embargo, el presupuesto que se asignaba no permitia cumplir

con los objetivos.

Analizando el contexto nacional, Mozombite y Ruiz (2022) determinaron la incidencia
de la ejecucién presupuestal y la calidad de gasto en los servicios de salud Huallaga
(Tarapoto); mediante una metodologia aplicada, no experimental, cuantitativa, con una
muestra de 60 colaboradores; logrando tener como resultados que existe un correlato positivo
alto (0.834) entre ambas variables investigadas; asimismo, la ejecuciéon presupuesta fue
calificada como moderada (43%), las fuentes de financiamiento regulares con el 40% vy la
categoria presupuestal deficiente con el 40%, logrando concluir que mientras la ejecucion
presupuestal sea eficiente, el grado de calidad de los servicios serdn mas eficientes,

permitiendo aceptar la hipétesis de estudio.

Borda (2022) determiné el grado de correlato entre el presupuesto por resultados y la
ejecucion presupuestal en un programa de salud materna en Ayacucho, a través de una
investigacion basica, cuantitativa, transversal; con una poblaciéon conformada por 45
personas, de quienes se encontrd que existia un correlato de rs=0.597 para ambas variables,
asimismo, la ejecucion presupuestal fue media con el 44,4%, la eficiencia y eficacia fueron
medias con el 57,8%; 46,7%; respectivamente, logrando concluir que fue necesario que se
realicen procedimientos que permitan la identificacion de debilidades en las actividades de la
ejecucion del presupuesto, con la finalidad de la implementacion de estrategias que logren

conducir a elevar los grados de efectividad en la ejecucion de los gastos.

Limache (2022) determind la incidencia de la ejecucion presupuesta en la calidad de

los gastos publicos en una unidad operativa de Salud de Churcampa; teniendo en cuenta una
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metodologia cuantitativa, no experimental, correlacional y transversal; con una poblacién de
52 colaboradores; logrando encontrar que existia un correlato significativo entre ambas
variables con una p_value = 0.022, logrando aceptar la hipétesis de estudio, asimismo, se
encontré que la ejecucion del presupuesto incremento en u 40% entre dos afios de analisis;
logrando concluir que se considerd necesario que se realicen revisiones y ejecuciones
necesarias para priorizar una mejor atencién en la salud de los ciudadanos; es decir, las

decisiones tomadas deben estar basadas en la ejecucion de los gastos e ingresos.

Vargas y Zavaleta (2020) analizaron la gestion de presupuesto por resultados en la
calidad del gasto de los gobiernos estatales, a través de un disefio no experimental,
correlacional, con una poblacién de 83 distritos de La libertad, de quienes se hallé que la
ejecucion presupuestaria es media con el 84%, demostrando un correlato directo y
significativo con la calidad del gasto (r=0,69); principalmente con los programas de
saneamiento rural y urbano, el uso y acceso adecuado a los servicios de salud, educacion

basica y telecomunicaciones.

Mayo (2020) determiné el correlato de la ejecucion presupuestal en la eficacia del
servicio de un Hospital en Lima; mediante una metodologia cuantitativa, correlacional,
transversal; con una muestra de 60 personas; logrando encontrar que ambas variables se
correlacionaban con un rs=0.685 y un Pvalor=0.004, aceptando la hip6tesis de estudio;
asimismo, el 13,3% estuvo de acuerdo con funcionamiento de las distintas areas del hospital;
sin embargo, el 30% no estuvo de acuerdo con que las decisiones que se toman sean las
correctas; logrando concluir que fue necesario que las personas que trabajan en el hospital
conozcan de los diversos procesos que se necesita para la ejecucion de los recursos en los
hospitales, y puedan contribuir con el buen desempefio en las diversas actividades que se
ejecutan a diario en todas las areas, y de esa manera brinden un servicio que satisfaga las

necesidades de los pacientes.
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Por otro lado, analizando los trabajos previos del contexto local, se encontré que,
Rodriguez (2022) determiné el correlato entre la ejecucion presupuestario y la calidad de los
gastos en una municipalidad de Lambayeque; a través de un estudio cuantitativo, basico,
transversal; con una muestra de 70 colaboradores; de quienes el 54,9% calificé la ejecucion
presupuestaria como regular y el 66,7% a la calidad de los gastos como media; asimismo, se
encontré un correlato moderado entre la dimensién certificado, compromiso y devengado
(rho=0,508, (rho=0,607, rho=0,477) con la calidad del gasto, respectivamente; y entre ambas
variables un correlato significativo de rho=0,716; p=0,000; logrando concluir que una correcta

ejecucion presupuestal mejorara la calidad en el gasto municipal.

Carrasco (2021) propuso un sistema de control interno para el incremento de la
efectividad del presupuesto de bienes y servicios de un hospital en Chiclayo; mediante una
metodologia transversal, cuantitativa; con una muestra de 20 colaboradores; encontrando
gue existe efectividad del 73,7% y el riesgo es bajo con el 26,3%; asimismo; el 56,6% afirmo
gue no se cumple con el total de las normas estipuladas para el control interno de la
organizacion; logrando concluir que se implementaron politicas de control para innovar en la
administracion y se realice la adquisicién de bienes con transparencia en los centros de salud;
ademas, se capacito al personal en el sistema de control interno; sobre planificacion operativa

y estratégica para aumentar la efectividad al momento de ejecutar los presupuestos.

Ordemar y Galvez (2020) determinaron los factores que intervienen en la ejecucién
presupuestal de donaciones y transferencias en un hospital de Lambayeque; mediante una
metodologia descriptiva, cuantitativa, transversal, con una muestra de 57 colaboradores, de
quienes el 84,2%, afirmd que casi siempre la documentacién relacionada con los procesos
administrativos retrasaba de manera significativa a la ejecucién del presupuesto, por tanto,
fue necesario que el factor politico, plantee normas internas para el correcto desempefio y
desarrollo de cada colaborador, para que puedan aportar ideas y contribuyan a completar al

100% la ejecucién presupuestal, otro factor considerado fue la autonomia para que realicen
17



gestiones internas sin contradecir a los cargos superiores.

En cuanto a la justificacion teérica, el estudio permitira ampliar el conocimiento
cientifico actual sobre la relacion e incidencia entre la ejecucion presupuestal y la eficiencia
en la prestacion de los servicios de los establecimientos de salud de la region Lambayeque.
Los nuevos hallazgos enriqueceran las teorias y modelos existentes sobre gestion financiera,

operativa y resultados en salud publica.

Con respecto a la metodoldgica, la investigacién hara uso de un enfoque cuantitativo
con técnicas e instrumentos que cumplan los requisitos de validez y confiabilidad para el
levantamiento y procesamiento estadistico de los datos. El disefio de la metodologia servira
de base para futuros estudios sobre problematicas de direccién y administracion de servicios

médicos.

Y finalmente es practica porque, los resultados, conclusiones y recomendaciones que
se alcancen permitirdn que las autoridades de la GERESA y directivos de los establecimientos
de salud cuenten con evidencia valida y objetiva para la identificacién de oportunidades de
mejora en la gestion que conlleven a una provision mas eficiente de servicios sanitarios. Esto

repercutird en un impacto positivo final en los usuarios y poblacién.

1.2. Formulacién del problema

¢, Cual es la relacion entre la ejecucion presupuestal y la eficiencia de los servicios en

los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 20237

1.3. Hipotesis
H:: Existe relacion entre la ejecucién presupuestal y la eficiencia de los servicios en

los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023.

Ho: No existe relacion entre la ejecucion presupuestal y la eficiencia de los servicios
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en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023.

1.4

1.5.

Objetivos

1.4.1. Objetivo general
Determinar la relacion entre la ejecucion presupuestal y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque

2023.

1.4.2. Objetivos especificos
Diagnosticar la ejecucion presupuestal en los centros de salud de la Gerencia

Regional de Salud, Lambayeque 2023.

Describir el nivel de eficiencia de los servicios en los centros de salud de la

Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023.

Analizar la relacién entre la administracion financiera y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque

2023.

Identificar la relacién entre el planeamiento estratégico y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque

2023.

Medir la relacion entre la logistica y la eficiencia de los servicios en los centros

de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023.

Teorias relacionadas al tema

1.5.1. Ejecucion presupuestal.
La ejecucion presupuestal se puede entender como el proceso o conjunto de
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acciones por el cual las instituciones gubernamentales y entidades publicas
gestionan y utilizan en la practica el presupuesto anual que les fue aprobado y
asignado (Carranza et al., 2022). Implica la autorizacion y disposicién efectiva de
los fondos presupuestados para que las entidades estatales puedan operar y
cumplir con sus objetivos y funciones previstas para cada periodo fiscal

(Huaman, 2022).

A través de la ejecucion presupuestal, las instituciones publicas tienen la facultad
de disponer de los recursos econdmicos estimados en su programacion
presupuestaria anual, atendiendo en la realidad los gastos administrativos y
obligaciones de gasto de acuerdo a como fueron programados. Esto con el fin
de poder prestar los servicios y bienes publicos que estan dentro de su

competencia (Navarro y Delgado, 2020).

La ejecucién presupuestaria se lleva a cabo mediante procesos administrativos
preestablecidos, que buscan que los fondos publicos se ejecuten de manera
Optima y eficiente, en funcion de cumplir metas organizacionales e impactar
efectivamente a los ciudadanos con la provision de los bienes y servicios del

Estado (Vaicilla et al., 2020).

El MEF juega un rol preponderante en el financiamiento y asignacion
presupuestal para todas las entidades publicas que conforman el sector salud en
el Peru. A través de sus direcciones competentes, el MEF es el encargado de
consolidar, aprobar y establecer el presupuesto nacional, del cual se desprende
el presupuesto que se le otorgara especificamente al sector salud cada afio fiscal

(Ministerio de Economia y Finanzas, [MEF], 2012).

Luego, en base a la programacion y estimaciones realizadas por el Ministerio de
Salud, EsSalud, hospitales y otros organismos de salud, el MEF determina y

aprueba un presupuesto final para cada una de estas entidades. Asimismo,
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supervisa que los fondos presupuestales asignados se ejecuten adecuadamente

durante el afio de acuerdo con los fines programados para beneficiar en su

momento a la poblacién con las prestaciones y servicios de salud publica (MEF,

2012).

1.5.1.1.

Importancia

Pefaloza et al. (2017) menciona que la ejecucidén presupuestal tiene una

importancia vital en el sector salud por las siguientes razones:

a)

b)

d)

Permite la operatividad y funcionamiento de los establecimientos de
salud, al proveer los fondos necesarios para la compra de insumos
médicos, pago a personal, mantenimiento de infraestructura,

implementacién de programas y servicios, etc.

Garantiza la oportuna atencién a pacientes y poblacion beneficiaria,
evitando retrasos o limitaciones por falta de recursos o insumos en

hospitales, clinicas, centros de salud, entre otros.

Asegura el impacto real de las politicas publicas de salud al destinarse
y usarse los fondos presupuestados en las intervenciones, programas

e inversiones establecidas.

La eficiencia en la ejecucion presupuestal en salud permite ampliar
cobertura y acceder a mas ciudadanos con servicios de calidad de

manera oportuna.

Facilita la rendicion de cuentas y transparencia del gasto en el sistema
de salud, al presupuestarse y verificarse dénde y como se gastan los

fondos.
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1.5.1.2.

Proceso de la ejecucién presupuestal

Para Copari et al. (2023) el proceso en el sector salud implica una serie de

etapas orientadas a la aplicacion eficiente de los recursos asignados a las

diversas instituciones publicas de salud:

a)

b)

d)

f)

1.5.1.3.

Programacion: Las entidades publicas de salud (MINSA, EsSalud,
Hospitales, etc.) programan sus actividades anuales y estiman el

presupuesto requerido.

Formulacién: El Ministerio de Salud y el de Economia consolidan estas

propuestas en el presupuesto general que se presenta al Gobierno.

Aprobacién: El presupuesto se aprueba por decreto legislativo,

asignando montos definitivos para cada pliego del sector salud.

Ejecucion: Durante el afio fiscal, se ejecutan los créditos
presupuestarios mediante compromisos y devengados para la compra

de bienes y servicios.

Control y Evaluacién: Los 6rganos de control interno y externo
supervisan la correcta aplicacion presupuestaria de los fondos en las

metas programadas.

Cierre: A fin de afio se consolida el gasto ejecutado, se liquidan los

compromisos y saldos, elaborando los balances financieros.

Objetivos de la ejecucion presupuestal

Quispe y Vargas (2023) indican que de acuerdo a las normas del MEF y el

Ministerio de Salud, los principales objetivos de la ejecucidon presupuestal

en el sector salud son:

a)

Garantizar el financiamiento oportuno de los bienes y servicios publicos
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b)

d)

f)

1.5.1.4.

de salud programados en beneficio de la poblacion. Esto incluye
adquisiciones de medicamentos, equipos, infraestructura, contratacion

de personal, entre otros.

Asegurar la atencion médica integral a la poblacibn mas vulnerable,
ejecutando los recursos destinados por ejemplo a programas de salud

materno-infantil, enfermedades transmisibles y crénicas.

Mejorar continuamente la cobertura y calidad de las prestaciones
brindadas por las entidades publicas del sector salud (hospitales,

clinicas, centros de salud, etc).

Cumplir de manera eficiente, transparente y orientada a resultados con
el presupuesto publico aprobado anualmente para las entidades del

sector salud.

Implementar una gestién presupuestal participativa, técnica y flexible,

gue promueva el gasto eficiente en las prioridades sanitarias.

Contribuir, a través de la ejecucion del presupuesto de salud, con las
politicas nacionales de salud y la garantia del derecho constitucional de

la poblacién a la atencién de su salud.

Dimensiones

Carranza et al. (2022) dan a conocer las dimensiones de la ejecucién

presupuestal en el sector salud:

a)

La administracién financiera implica planear, organizar, dirigir y
controlar todos los procesos necesarios para el buen manejo contable
y de registros de las transacciones econémicas que realiza una

determinada institucion publica de salud. Esto, de acuerdo con las
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normas establecidas por el Estado. El objetivo es utilizar de forma
optima y eficiente los recursos financieros presupuestados que fueron

asignados para su funcionamiento.

b) El planeamiento estratégico incluye la definicion de la visién de largo
plazo de la organizacion de salud, asi como el andlisis y disefio de las
estrategias presupuestarias que determinan y permiten gestionar
eficientemente la asignacion de recursos financieros para los distintos
programas y proyectos prioritarios que la organizacion lleva a cabo en

beneficio de la poblacién.

c) La logistica abarca la adecuada gestién de los flujos y procesos de
aprovisionamiento y distribucién de todos los suministros e insumos
necesarios para la buena prestacién de los diversos servicios de salud.
Incluyendo el manejo de inventarios, compras sistematizadas de
acuerdo con el presupuesto disponible y planificacion para la

distribucién a los distintos puntos de atencién médica en forma éptima.

1.5.2. Eficienciade los servicios

La eficiencia de los servicios se refiere a la capacidad de una organizacion o
entidad para lograr sus objetivos y satisfacer las necesidades de sus clientes o
usuarios utilizando los recursos de manera Optima (Moran y Ayvar, 2020). En el
contexto de los centros de salud, la eficiencia de los servicios se puede definir
como la capacidad de proporcionar atencion médica de alta calidad, oportuna y
efectiva, minimizando el desperdicio de recursos, como tiempo, personal,

equipos y suministros (George et al., 2021).

Wiesner y Aguilera (2023), mencionan que la eficiencia en los servicios de salud

se enfoca en la capacidad de las organizaciones e instituciones de este sector
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para alcanzar sus objetivos y resultados sanitarios optimizando al maximo la
utilizacion de los recursos disponibles, tanto financieros, como de infraestructura,

equipamiento, personal e insumos médicos

La eficiencia también implica brindar el mayor volumen posible de prestaciones
y servicios médicos de calidad en el momento oportuno segun las necesidades
de atencién de la poblacion, haciendo un uso racional de dichos recursos,

disminuyendo desperdicios y gastos innecesarios (Jiménez, 2004).

El fin es garantizar la sostenibilidad del sistema de salud, su capacidad
resolutiva, la continuidad de los servicios y una 6ptima experiencia del paciente;
valiéndose para ello del avance tecnoldgico y de la capacitaciéon adecuada del

talento humano (Alfonso, 2010).

1.5.2.1. Importancia

Diaz y Rubio (2021) mencionan que la eficiencia en los servicios de salud

es sumamente importante por los siguientes motivos:

a) Permite optimizar recursos escasos como medicinas, equipos,
infraestructura y personal, para brindar atencién a mas personas que lo

necesitan.

b) Mejora la oportunidad en la atencion, reduciendo tiempos de espera
para consultas, tratamientos, cirugias y entrega de resultados. Esto

salva vidas.

c) Incrementa la capacidad resolutiva del sistema de salud, realizando

mas prestaciones médicas con los mismos recursos disponibles.

d) Genera ahorros significativos que pueden ser reorientados a cubrir

brechas en servicios de salud no atendidos.
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f)

9)

1.5.2.2.

Promueve la sostenibilidad financiera de los sistemas publicos de salud

mediante el uso racional de recursos.

Propicia una mejor experiencia del paciente mediante procesos

ordenados y enfocados en sus necesidades.

Permite alto impacto sanitario en la poblacion debido a que mas

personas acceden oportunamente a servicios que mejoran su bienestar.

Caracteristicas

Mesias et al. (2020) da a conocer que las principales caracteristicas de la

eficiencia en los servicios de salud son:

a)

b)

d)

f)

Productividad: Capacidad de maximizar y aumentar la produccién de
los servicios de prevencion, diagndstico, tratamiento y rehabilitacion con

los mismos 0 menores recursos.

Optimizacion: Uso racional de recursos humanos, tecnoldgicos, de
infraestructura, medicamentos e insumos para mejorar procesos y

reducir desperdicios.

Capacidad resolutiva: Habilidad de los establecimientos de salud para
resolver las necesidades de atencién de los pacientes con los recursos

actuales.

Accesibilidad: Garantizar que mas personas obtengan los servicios

gue satisfagan sus necesidades de salud de manera rapida y adecuada.

Oportunidad: Reducir al minimo los tiempos de espera para la atencion

médica cuando esta es requerida por el paciente.

Experiencia positiva: Enfoque al usuario que facilite y mejore la

interaccion del paciente con el sistema de salud.
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9)

1.5.2.3.

Costo-efectividad: Lograr resultados positivos en salud al menor costo

posible para los prestadores y los usuarios.

Ventajas y desventajas

Para Jiménez (2004) algunas ventajas de la eficiencia en los servicios de

salud son:

a)

b)

d)

Maximiza la produccion de servicios médicos con los mismos recursos

disponibles.

Reduce significativamente los costos operativos al optimizar procesos.

Acorta los tiempos de espera de atencion generando mayor satisfaccion

en pacientes.

Fortalece la capacidad resolutiva de consultorios, clinicas y hospitales

publicos de salud.

Permite ampliar la cobertura y acceso de mas ciudadanos a los servicios

de prevencion, diagndstico y tratamiento.

Para Jiménez (2004) algunas desventajas de la eficiencia en los servicios

de salud son:

a)

b)

d)

Requiere de una alta inversién inicial en su implementacién derivada del

redisefio de procesos, incorporacion de equipos e infraestructura.

Implica esfuerzos importantes de capacitacion del personal en los

nuevos procesos eficientes.

Se necesita comprometer activamente a todo el personal hacia el

enfoque de eficiencia, lo cual es un reto.

No garantiza por si sola una atencion médica integral y de alta calidad
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1.5.2.4.

centrada en el paciente. Debe complementarse con otras estrategias

enfocadas en estos propositos.

Dimensiones

Wiesner y Aguilera (2023), dan a conocer las dimensiones de eficiencia en

servicios de salud:

a)

b)

La productividad implica el grado en que una organizacion de salud es
capaz de alcanzar el maximo rendimiento en términos del volumen de
prestaciones y servicios médicos que puede brindar, optimizando al
méaximo los recursos financieros, humanos, tecnolégicos y de
infraestructura con los que cuenta para cumplir de forma rapida y

efectiva con la demanda que requiere la poblacion objetivo.

Teniendo en cuenta que la eficacia implica la capacidad real de una
entidad de salud para alcanzar las metas trazadas en cuanto a nimero
de atenciones y servicios médicos brindados a la poblaciébn en un
periodo determinado. La reduccion de gastos se enfoca en disminuir los
costos de operacion sin afectar la calidad. Los recursos consumidos son

los insumos utilizados para brindar la atencion en salud.

Disponer de personal calificado se enfoca en asegurar que se cuente
con el equipo de trabajadores competentes y con las habilidades
técnicas y de experiencia adecuadas para entregar una atencion
médica de acuerdo con estandares definidos de calidad y de manera

resolutiva segun las necesidades en salud que se requiere atender.

Asimismo, la contratacion de personal busca proveer al establecimiento
del talento humano idéneo a través de un proceso de reclutamiento y
seleccion basado en etapas de evaluacion de la competencia de los
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postulantes para identificar a los mas adecuados. Para ello se emplean
diversas técnicas que miden los conocimientos, habilidades y actitudes

requeridos para el puesto.

El control interno contribuye al uso mas eficiente de los recursos a
través de procesos, directrices y politicas que aseguran que el personal,
la tecnologia y la infraestructura se gestionen correctamente, cuidando
su integridad, y en linea con los objetivos y metas institucionales

plasmados por la respectiva entidad de salud.

Dentro del control interno, el ambiente de control consiste en acciones
gue privilegien una gestién ética y responsable. El monitoreo implica
supervisar de manera continua los procesos y el uso de recursos. La
informacion se enfoca en generar data oportuna para una adecuada

toma de decisiones.
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Il MATERIALES Y METODO

2.1. Tipo y Disefo de Investigacion

En el estudio se utilizé6 un enfoque cuantitativo, lo que implica que la recoleccién y
andlisis de datos se hard mediante procedimientos estadisticos para probar las hipétesis
planteadas sobre la relacién entre ejecucion presupuestal y eficiencia de servicios en los
centros de salud (Hernandez et al., 2014). Asimismo, fue una investigacion de tipo bésica,
pues buscé ampliar el conocimiento teérico-cientifico existente entre las variables de interés

en el campo de la gestién de organizaciones de salud publica (CONCYTEC, 2020).

Su alcance fue descriptivo y correlacional, ya que inicialmente se especifico y detallé
el comportamiento y caracteristicas principales de las variables en la poblacién de estudio
para luego evaluar el grado de asociacion entre ellas, es decir, saber cudl es la relaciéon entre

la ejecucion presupuestal y la eficiencia en los servicios (Vasquez et al., 2023).

El disefio de la investigacion fue no experimental, recolectando los datos en un
periodo especifico, sin manipular o intervenir las variables, observando los hechos en su
ambiente natural para posteriormente analizarlos. Adicionalmente, el corte para levantar la
informacion fue transversal, es decir, se recogieron los datos en un Unico momento (Arias,

2023).

2.2. Variables, Operacionalizacion
Ejecucion presupuestal: Se puede entender como el proceso o conjunto de acciones
por el cual las instituciones gubernamentales y entidades publicas gestionan y utilizan en la

practica el presupuesto anual que les fue aprobado y asignado (Carranza et al., 2022).

Eficiencia en los servicios: Wiesner y Aguilera (2023) mencionan que se enfoca en
la capacidad de las organizaciones e instituciones de este sector para alcanzar sus objetivos
y resultados sanitarios optimizando al maximo la utilizacion de los recursos disponibles, tanto

financieros, como de infraestructura, equipamiento, personal e insumos meédicos.
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Tabla 1

Operacionalizacion ejecucion presupuestal

Variable Definicion Deflnlc.:lon Dimensiones Indicadores items Instrumento V.alores T|p.o de Escalla.fie
conceptual operacional finales variable medicion
Plan 1;2
Se puede Administracion Decisiones 34
emep’}gireggrgo el 5 sjecucion Financiera ’
conjunto de presupuestal
. sera medida Politicas 5,6
acciones por el .
cual las através de la
instituciones administracio P 7:8
gubernamentales n financiera, resupuesto ’
Ejecucion y entidades F(::tr;ae:émilsgto Planeamiento Distribucion 9;10 Cuestionario Deficiente
presupuest publicas Ia Iogl’gticay estratégico ’ Regular Categorica Ordinal
" L?tﬁuszt;n:: I)./a cada uno con Métod 11;12 opime
practica el Sus Foees ’
presupuesto r es.pectivos
anual que les fue |nq|cadores Programacion 13;14
aprobado y siendo un
asignado totallde %y
(Caranzactal, 0" Logistica Adquisicion 15,16
2022) '
Almacén 17;18
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Tabla 2

Operacionalizacion eficiencia en los servicios

. Definicién Definiciéon . . . : Valores Tipo de Escala de
Variable . Dimensiones Indicadores Items Instrumento . . L
conceptual operacional finales variable medicion
Eficacia 1;2
S Productividad Minimizacion 3:4
. La eficiencia de gastos
Wiesner y en los
Agunc-?ra (2023) servicios Recursos 5,6
mencionan que ] .
sera medida
se enfoca en la . .
capacidad de las através de Contratacion 78
. la
organizaciones productividad _
e instituciones personal Personal Seleccion 9:10
Eficiencia de este sector T lificad . . Deficiente
calificado y calincado Cuestionario - .
en los para alcanzar control Regular Categodrica Ordinal
servicios sus objetivos y interno Técnicas 11:12 Optima
resultados
- cada uno
sanitarios
o con sus
optimizando al )
maximo la respectivos Ambiente 13:14
S, indicadores
utilizacion de los .
siendo un
recursos total de 9: y
disponibles 18 items,. Control interno Monitorear 15:16
Informacién 17;18
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2.3. Poblacién de estudio, muestra, muestreo y criterios de seleccion

Poblacion; conjunto de todos los casos que concuerdan con determinadas
especificaciones, para los cuales seran extensivas las conclusiones obtenidas a partir
del estudio de la muestra extraida de esa poblacion”. (Tamayo, 2004). Por tanto, la
poblacion estuvo conformada por todos directores de los centros de salud de la

GERESA de Lambayeque, siendo un total de 184, incluyendo cuatros hospitales.

Muestra: Subgrupo de la poblacion o universo que se determina para la realizacion del
estudio y sobre el cual se recolectaran los datos pertinentes sin que necesariamente
sea estadisticamente representativo de la poblacién”. (Bernal Torres, 2006); para

calcular la muestra se tuvo en cuenta la siguiente formula:

. N Z?pq
(N —1)e2+ Z%pq

Donde:

Tamafio de la poblacion (N) = 184
Valor de Z segun nivel de confianza (95%) = 1.96
Proporcion favorable 60% (p) = 0.6
Proporcion desfavorable 40% (q) = 0.4
Error permisible 5% (e) = 0.05

184 = 1.962 0.6 * 0.4
n

~ (184 —1)0.052+ 1.062+06 0.4

n=123

En base a ello, la muestra de estudio estuvo conformada por 123 directores de los

centros de salud.
Muestreo: El muestreo fue de tipo probabilistico, es decir, se utiliz6 métodos aleatorios
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gue brindaron a todos los integrantes de la poblacion objetivo una misma probabilidad

de ser escogidos para examinarlos y evitar sesgos (Polit y Hungler, 2000)

Criterios de seleccion:

Criterios de inclusién: Todos los directores de los centros de salud y hospitales de la

GERESA de Lambayeque

Criterios de exclusion: directores fuera de centros de salud fuera de Lambayeque y

directores que no desearon participar de manera voluntaria en el estudio.

2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos, validez y confiabilidad

La encuesta, técnica destinada a obtener datos de varias personas cuyas opiniones
impersonales interesan al investigador” (Sampieri, 2018) y el cuestionario: “Instrumento de
investigacion que consiste en un conjunto de preguntas respecto de una o mas variables que

se van a medir.” (Sampieri, 2018)

La técnica de recoleccién de datos que fue la encuesta, mediante la cual se formul6
una serie estandarizada de preguntas organizadas en un cuestionario digital que sera
aplicado a una muestra representativa de los directivos de los centros de salud seleccionados.
Esto permitié recopilar de forma impersonal las opiniones y reportes de dichos sujetos con

relacion a la ejecuciéon presupuestal, eficiencia de servicios.

Para garantizar la calidad de este instrumento, el cuestionario sera sometido a un
proceso de validacion de juicio de expertos, donde profesionales expertos en el tema
revisaron y dieron fe de la adecuacion de las preguntas con las variables de estudio. Teniendo
en cuenta que la validez de juicio de expertos es el proceso donde expertos o0 especialistas
brindan su opinién experta respecto a la validez de contenido de los items de un instrumento

de medicidén en relacion con la variable de interés” (Montoya, 2020)

Asimismo, se estimé el nivel de confiabilidad o consistencia interna del cuestionario
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aplicando el Alfa de Cronbach, el cual arrojé un valor superior a 0.7 considerando que el

instrumento es fiable para recolectar los datos que se analizaron.

Tabla 3

Andlisis de confiabilidad

Variable Confiabilidad Decision
Ejecucién presupuestal 0.962 Aplicable
Eficiencia en los servicios 0.928 Aplicable

2.5. Procedimiento de andlisis de datos

El analisis de los datos recogidos a través de la encuesta aplicada a los 123 directores
de los centros de salud se realiz6 empleando en primer lugar la codificacién de las preguntas
y Sus respectivas respuestas en una base de datos computarizada, utilizando el software
SPSS. Cada interrogante y opcién de respuesta tuvo asignado un codigo numérico para

proseguir con los analisis estadisticos.

Luego se procedio al andlisis estadistico descriptivo de las variables nominales y
ordinales examinando sus distribuciones de frecuencias y graficas asociadas. Para la
contrastacion de las hipétesis planteadas en la investigacion, se aplicaron pruebas
inferenciales no paramétricas como Correlacion de Spearman, de acuerdo con el tipo de
variables a examinar. Esto permitié determinar la significancia y asociacién entre las variables

evaluadas.

2.6. Criterios éticos
Todas las fases de la actividad cientifica deben conducirse en base a los principios
generales y principios especificos establecido en los Art. 5y Art. 6 en el Cadigo de Etica en

Investigacion de la USS S.A.C.
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Teniendo en cuenta la Declaracion de Helsinki, el Reporte Belmont y los principios

éticos que se aplicaron en la tesis incluyen:

Consentimiento informado: Se proporciono a todos los participantes una explicacion
completa y clara sobre la naturaleza y objetivos del estudio, su derecho a negarse a participar
o retirarse del estudio sin ningun tipo de represalia. Solo con el consentimiento voluntario de

cada participante se aplicara el cuestionario.

Confidencialidad: Se guardo absoluta reserva sobre cualquier informacion privada
de los participantes y de los centros de salud. Los datos fueron manejados solo por el

investigador y no se divulgaran datos nominales en los reportes, solo resultados agregados.

Obtencién de permisos: Se solicitd los permisos formales tanto a los directivos de
los establecimientos de salud, como a los responsables de la Gerencia Regional antes de

recolectar cualquier dato.

Beneficencia y ausencia de dafio: La investigacién no incorpord ninguna variable,
procedimiento o pregunta que implique riesgos fisicos, psicolégicos o sociales para los

participantes. Por el contrario, generara beneficios por los hallazgos.

Veracidad: Se garantizé proveer resultados fidedignos, mediante instrumentos
validos y fiables sujetos a rigurosos procesamientos estadisticos. No se admitieron invencion,

omisién o adulteracién de datos.
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[I.  RESULTADOS Y DISCUSION

3.1. Resultados

Tabla 4

Ejecucion presupuestal Vs. Eficiencia de los servicios

Eficiencia de los servicios

Total
Deficiente Regular Optima
Deficiente 22,8% 13,8% 0.0% 36,6%
Ejecucién
presupuestal Regular 1,6% 42,3% 8,9% 52,8%
Optima 0,8% 3,3% 6,5% 10,6%
Total 25,2% 59,3% 15,4% 100,0%
Rho de Spearman Sig. (bilateral)
0.650** 0.000

Interpretacién. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 4, se pudo determinar
gue la ejecucién presupuestal tiene un correlato positivo y significativo (Rho = 0.650) con la
eficiencia de los servicios en los centros de salud de la GERESA, Lambayeque. Asimismo,
se acepto la hipotesis de estudio general (H1) debido a que se encontrd un nivel de Sig. (B)
de 0.000 siendo menor a 0.05; lo que significa que si existe un correlato entre ambas

variables.

Por otro lado, se evidencio que la ejecucion presupuestal es regular del 42,3%, con la
Eficiencia de los servicios; y deficiente con el 22,8%; demostrando que, a una mejor ejecucion

presupuestal, los centros de salud y hospitales brindaran un eficiente servicio a los pacientes.
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Tabla 5

Administracion Financiera

Categoria Frecuencia Porcentaje
Deficiente 47 38,2
Regular 63 51,2
Optima 13 10,6
Total 123 100,0
Figura 1

Administracién Financiera
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Interpretacion. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 5y figura 1, se encontro

gue la administracion financiera es regular con el 51,2%; deficiente con el 38,2% y 6ptima con
el 10,6%, lo que significa que en su mayoria los directores de los centro de salud de la
GERESA no ponen en marcha el plan estratégico que tienen, debido a que no siempre se les
asigna el presupuesto correspondiente para ejecutar las estrategias, sumado a ello, son

pocas la veces que se dictaminan politicas para ayudar en el rendimiento presupuestal.
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Tabla 6

Planeamiento estratégico

Categoria Frecuencia Porcentaje
Deficiente 45 36,6
Regular 58 47,2
Optima 20 16,3
Total 123 100,0
Figura 2
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Interpretacion. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 6 y figura 2, se encontré
gue el planeamiento estratégico es regular con el 47,2%; deficiente con el 36,6% y Optima
con el 16,3%, lo que significa que regularmente el presupuesto que se asigna es el apropiado
para que se alcancen los objetivos y metas propuestas, por ende, muchas veces los recursos
gue se asignan a las areas no son lo suficiente para que se satisfaga las necesidades;
sumado a ello, se debe tener en cuenta que los planes que se elaboran no siempre son los

adecuados para la correcta ejecucion presupuestal.
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Tabla 7

Logistica
Categoria Frecuencia Porcentaje
Deficiente 53 43,1
Regular 65 52,8
Optima 5 4,1
Total 123 100,0
Figura 3
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Interpretacion. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 7 y figura 3, se encontré
gue la logistica es regular con el 52,8%; deficiente con el 43,1% y 6ptima con el 4,1%, lo que
significa que casi siempre la programacion de pedidos de compra y servicios se dan en el
tiempo correspondiente, debido a manejo poco adecuado de la ejecucién presupuestal;
sumado a ello los proveedores regularmente atienden las ordenes dentro de los plazos
establecidos, debido a que no siempre se les paga en la fecha pactada; por ende, no siempre

existe un buen control de las PECOSAS en las diversas areas.
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Tabla 8

Ejecucion presupuestal

Categoria Frecuencia Porcentaje
Deficiente 45 36,6
Regular 65 52,8
Optima 13 10,6
Total 123 100,0
Figura 4
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Interpretacion. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 8 y figura 4, se encontré

gue la ejecucion presupuestal es regular con el 52,8%; deficiente con el 36,6% y 6ptima con
el 10,6%, lo que significa que regularmente la correcta ejecucion del presupuesto de la
GERESA, beneficia en el tiempo oportuno a los centros de salud y hospitales de Lambayeque,
generando asi, deficiencias en la administracion financiera, en su planeamiento estratégico
debido a que, por la falta del adecuado presupuesto no siempre se cumple con lo previsto,

afectando también en la logistica.
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Tabla 9

Productividad
Categoria Frecuencia Porcentaje
Deficiente 36 29,3
Regular 52 42,3
Optima 35 28,5
Total 123 100,0
Figura 5
Productividad
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Interpretacion. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 9 y figura 5, se encontro
gue la productividad es regular con el 42,3%; deficiente con el 29,3% y éptima con el 28,5%,
lo que significa que regularmente se genera una correcta productividad que beneficie a los
pacientes, logrando el correcto desarrollo laboral de los colaboradores para que se logren los
objetivos y metas en los centros de salud y hospitales; por lo que no siempre reducen sus
gastos, debido a que la GERESA no siempre les brinda las medidas necesarias de como

hacerlo.
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Tabla 10

Personal calificado

Categoria Frecuencia Porcentaje
Deficiente 37 30,1
Regular 61 49,6
Optima 25 20,3
Total 123 100,0
Figura 6
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Interpretacion. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 10 y figura 6, se

encontré que el personal calificado es regular con el 49,6%; deficiente con el 30,1% y 6ptima
con el 20,3%, lo que significa que regularmente se cuenta con el presupuesto idéneo para
contratar a personal calificado en los puestos que se requiera, siendo asi, que no siempre en
las entrevistas se recolecta la informacion necesaria para que se pueda contratar a los

trabajadores.

43



Tabla 11

Control interno
Categoria Frecuencia Porcentaje
Deficiente 49 39,8
Regular 62 50,4
Optima 12 9,8
Total 123 100,0
Figura 7
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Interpretacion. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 11 y figura 7, se
encontro que el control interno regular con el 50,4%; deficiente con el 39,8% y Optima con el
9,8%, lo que significa que no siempre el desempefo de las diversas areas mejora con el
control interno, debido a que regularmente existe un correcto filtro que les ayude a detectar
errores en las documentaciones que se realizan; mucho menos, se informa de manera

oportuna sobre las normas internas.
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Tabla 12

Eficiencia de los servicios

Categoria Frecuencia Porcentaje
Deficiente 31 25,2
Regular 73 59,3
Optima 19 15,4
Total 123 100,0
Figura 8
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Interpretacion. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 12 y figura 8, se
encontré que la eficiencia en los servicios es regular con el 59,3%; deficiente con el 25,2% y
Optima con el 15,4%, lo que significa que la asignacién de presupuesto es la adecuada para
la correcta contratacion de personal calificado, que ayude a los centros de salud y hospitales
a tener una mejor productividad y que con ello no existan deficiencias en la atencién de los
pacientes, por ende, se considera necesario realizar mejoras en el control interno de cada

uno.
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Tabla 13

Administracion Financiera vs Eficiencia de los servicios

Eficiencia de los servicios

Total
Deficiente Regular Optima
Deficiente 22,0% 16,3% 0,0% 38,2%
Administracion
Financiera Regular 3,3% 39,0% 8,9% 51,2%
Optima 0,0% 4,1% 6,5% 10,6%
Total 25,2% 59,3% 15,4% 100,0%

Rho de Spearman
0.668**

Sig. (bilateral)
0.000

Interpretacion. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 13, se pudo determinar

gue la administracion financiera tiene un correlato positivo y significativo (Rho = 0. 668) con

la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la GERESA, Lambayeque. Asimismo,

se aceptod la hipotesis de estudio especifica (H1) debido a que se encontré un nivel de Sig.

(B) de 0.000 siendo menor a 0.05; lo que significa que si existe un correlato entre dimensién

uno de la variable ejecucion presupuestal con la segunda variable.

Por otro lado, se evidenci6 que la administracion financiera es regular del 39,0% con

la eficiencia de los servicios; y deficiente con el 22,8%; demostrando que, a una mejor

administracién financiera del presupuesto, los centros de salud y hospitales brindaran un

eficiente servicio a los pacientes.
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Tabla 14

Planeamiento estratégico vs Eficiencia de los servicios

Eficiencia de los servicios

Total
Deficiente Regular Optima
Deficiente 21,1% 14,6% 0,8% 36,6%
Planeamiento
estratégico Regular 3,3% 35,0% 8,9% 47,2%
Optima 0,8% 9,8% 5,7% 16,3%
Total 25,2% 59,3% 15,4% 100,0%

Rho de Spearman
0.650**

Sig. (bilateral)
0.000

Interpretacién. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 14, se pudo determinar

gue el planeamiento estratégico tiene un correlato positivo y significativo (Rho = 0.650) con

la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la GERESA, Lambayeque. Asimismo,

se aceptod la hipotesis de estudio especifica (H1) debido a que se encontré un nivel de Sig.

(B) de 0.000 siendo menor a 0.05; lo que significa que si existe un correlato entre dimension

dos de la variable ejecucion presupuestal con la segunda variable.

Por otro lado, se evidencié que el planeamiento estratégico es regular del 35,0% con

la eficiencia de los servicios; y deficiente con el 21,1%; demostrando que, a un mejor

planeamiento estratégico del presupuesto, los centros de salud y hospitales brindaran un

eficiente servicio a los pacientes.
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Tabla 15

Planeamiento estratégico vs Eficiencia de los servicios

Eficiencia de los servicios

Total
Deficiente Regular Optima

Deficiente 22,8% 19,5% 0,8% 43,1%

Logistica Regular 2,4% 38,2% 12,2% 52,8%

Optima 0,0% 1,6% 2,4% 4,1%
Total 25,2% 59,3% 15,4% 100,0%

Rho de Spearman Sig. (bilateral)
0.698** 0.000

Interpretacién. Teniendo en cuenta los resultados de la tabla 15, se pudo determinar
gue la logistica tiene un correlato positivo y significativo (Rho = 0.698) con la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la GERESA, Lambayeque. Asimismo, se acepto la
hipétesis de estudio especifica (H1) debido a que se encontré un nivel de Sig. (B) de 0.000
siendo menor a 0.05; lo que significa que si existe un correlato entre dimensién tres de la

variable ejecucion presupuestal con la segunda variable.

Por otro lado, se evidencié que la logistica es regular del 38,2% con la logistica; y
deficiente con el 22,8%; demostrando que, a una mejor logistica gracias al correcto

presupuesto, los centros de salud y hospitales brindaran un eficiente servicio a los pacientes.
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3.2. Discusion

La relacion entre la ejecucién presupuestal y la eficiencia de los servicios en los centros
de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque, es un tema de gran importancia y
complejidad. Teniendo en cuenta el objetivo general: Determinar la relacién entre la ejecucion
presupuestal y la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional
de Salud, Lambayeque 2023: Los resultados de este estudio indican que la ejecucion
presupuestal tiene un correlato positivo y significativo (Rho = 0.650) con la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la GERESA, Lambayeque. Asimismo, se acepto la
hipétesis de estudio general (H1) debido a que se encontré un nivel de Sig. (B) de 0.000

siendo menor a 0.05; lo que significa que si existe un correlato entre ambas variables.

Es importante destacar que, segun los datos analizados, se encontré que la ejecucion
presupuestal es regular en un 42.3% Yy deficiente en un 22.8% de los casos, en relacién con
la eficiencia de los servicios. Esto sugiere que hay margen para mejorar la gestion financiera
en los centros de salud de la regién. Especificamente, se encontré6 que un mayor nivel de
ejecucion presupuestal esta relacionado con una mayor eficiencia en la prestacién de
servicios de salud, lo que respalda la importancia de asignar y utilizar los recursos financieros

de manera efectiva para mejorar la calidad de la atencién médica.

Estos resultados son consistentes con la literatura existente sobre el tema. Estudios
anteriores, como el realizado por Murillo y Zamora (2023) en un centro de salud en Ecuador,
y Tixi (2022) en la Zona 2 de Riobamba, también han encontrado una relacion positiva entre
la eficiencia de los servicios de salud y la ejecucion adecuada del presupuesto. Sin embargo,
Balderramo y Lara (2020) sefialaron desafios relacionados con el mal manejo en la ejecucion
presupuestaria, lo que puede afectar negativamente la eficiencia y eficacia de los servicios
de salud. Teniendo importantes implicaciones para la gestién de la salud en la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque. Para mejorar la eficiencia de los servicios de salud, es
fundamental implementar medidas que mejoren la planificacion y ejecucion presupuestaria,

incluyendo una mayor transparencia en la asignacion de recursos, la implementacién de
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controles y monitoreo efectivos, y el disefio de incentivos para promover la eficiencia y la

calidad en la prestacion de servicios de salud.

Con respecto al objetivo especifico 01: Diagnosticar la ejecucién presupuestal en los
centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023 se encontré que la
ejecucion presupuestal es regular con el 52,8%; deficiente con el 36,6% y Optima con el
10,6%, lo que significa que la administracion financiera es regular con el 51,2%; demostrando
gue en su mayoria los directores de los centro de salud de la GERESA no ponen en marcha
el plan estratégico que tienen, debido a que no siempre se les asigna el presupuesto
correspondiente para ejecutar las estrategias, sumado a ello, son pocas la veces que se

dictaminan politicas para ayudar en el rendimiento presupuestal

El planeamiento estratégico es regular con el 47,2%; demostrando que regularmente el
presupuesto que se asigna es el apropiado para que se alcancen los objetivos y metas
propuestas, por ende, muchas veces los recursos que se asignan a las areas no son lo
suficiente para que se satisfaga las necesidades; sumado a ello, se debe tener en cuenta que
los planes que se elaboran no siempre son los adecuados para la correcta ejecucion
presupuestal y la logistica es regular con el 52,8%; evidenciando que casi siempre la
programacion de pedidos de compra y servicios se dan en el tiempo correspondiente, debido
a manejo poco adecuado de la ejecucion presupuestal; sumado a ello los proveedores
regularmente atienden las ordenes dentro de los plazos establecidos, debido a que no
siempre se les paga en la fecha pactada; por ende, no siempre existe un buen control de las

PECOSAS en las diversas areas

Los resultados presentados revelan que la mayoria de los directores de los centros de
salud no estan implementando adecuadamente el plan estratégico debido a la falta de
asignacion presupuestaria correspondiente, lo que conduce a deficiencias en la gestion
financiera y en la ejecucion de politicas y estrategias. Por ende, sugieren que existe una clara

necesidad de mejorar la gestion financiera y la ejecucion presupuestal en los centros de salud
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de la GERESA en Lambayeque. Esto podria lograrse mediante la implementacion de politicas
y controles més efectivos, asi como una mayor asignacion de recursos para satisfacer las

necesidades de la poblacion.

Los hallazgos de Balderramo y Lara (2020) y Mozombite y Ruiz (2022) respaldan esta
conclusién, destacando la importancia de una gestion financiera eficiente para mejorar la
calidad de los servicios de salud. Siendo fundamental abordar estas deficiencias en la gestion
financiera para garantizar que los centros de salud puedan brindar servicios de calidad a la

poblacion de Lambayeque y cumplir con sus objetivos de salud publica.

Con respecto al objetivo especifico 02: Describir el nivel de eficiencia de los servicios
en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023 se encontré
gue la eficiencia en los servicios es regular con el 59,3%; deficiente con el 25,2% y éptima
con el 15,4%, lo que significa que la productividad es regular con el 42,3%; demostrando que
regularmente se genera una correcta productividad que beneficie a los pacientes, logrando el
correcto desarrollo laboral de los colaboradores para que se logren los objetivos y metas en
los centros de salud y hospitales; por lo que no siempre reducen sus gastos, debido a que la

GERESA no siempre les brinda las medidas necesarias de cémo hacerlo

Asimismo, el personal calificado es regular con el 49,6%; demostrando que
regularmente se cuenta con el presupuesto idéneo para contratar a personal calificado en los
puestos que se requiera, siendo asi, que no siempre en las entrevistas se recolecta la
informacion necesaria para que se pueda contratar a los trabajadores y el control interno
regular con el 50,4%; evidenciando que no siempre el desempefio de las diversas areas
mejora con el control interno, debido a que regularmente existe un correcto filtro que les ayude
a detectar errores en las documentaciones que se realizan; mucho menos, se informa de

manera oportuna sobre las normas internas

Los resultados presentados revelan que la asignacion de presupuesto parece ser

adecuada para la contratacion de personal calificado y para garantizar una eficiencia regular
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en los servicios de salud, aunque aun existen areas de mejora en el control interno y la gestiéon
del personal. Lo que significa, la asignacion de presupuesto parece estar contribuyendo a una
eficiencia regular en los servicios de salud, lo que sugiere que los recursos asignados estan
siendo utilizados de manera adecuada para garantizar una atencién satisfactoria a los
pacientes. Sin embargo, también se observa que hay deficiencias en la productividad y en el
control interno, lo que indica que aun hay margen para mejorar la gestion de los recursos

disponibles.

Los hallazgos presentados por Carrasco (2021) y Ordemar y Galvez (2020) respaldan
estos resultados, destacando la importancia de implementar politicas de control interno
efectivas y mejorar la gestion del personal para garantizar una ejecucion presupuestal
eficiente y transparente en los centros de salud y hospitales. Por ende, si bien la asignacion
de presupuesto parece ser adecuada para garantizar una eficiencia regular en los servicios
de salud, aun hay areas de oportunidad para mejorar la productividad, la gestién del personal
y el control interno en los centros de salud y hospitales de la GERESA en Lambayeque. Estas
mejoras pueden contribuir a una prestacion de servicios de salud més eficiente y satisfactoria

para la poblacion.

Con respecto al objetivo especifico 03: Analizar la relacién entre la administracion
financiera y la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de
Salud, Lambayeque 2023se pudo determinar que la administracion financiera tiene un
correlato positivo y significativo (Rho = 0. 668) con la eficiencia de los servicios en los centros
de salud de la GERESA, Lambayeque. Asimismo, se acepto la hipotesis de estudio especifica
(H1) debido a que se encontré un nivel de Sig. (B) de 0.000 siendo menor a 0.05; lo que
significa que si existe un correlato entre dimension uno de la variable ejecucion presupuestal
con la segunda variable Por otro lado, se evidenci6 que la administracion financiera es regular
del 39,0% con la eficiencia de los servicios; y deficiente con el 22,8%; demostrando que, a
una mejor administracion financiera del presupuesto, los centros de salud y hospitales

brindaran un eficiente servicio a los pacientes
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La investigacién realizada por Borda (2022) y Limache (2022) también respalda estos
hallazgos al encontrar correlaciones significativas entre la ejecucion presupuestal y diferentes
aspectos relacionados con la calidad de los servicios de salud. Borda (2022) identificé un
correlato significativo entre el presupuesto por resultados y la ejecucion presupuestal en un
programa de salud materna en Ayacucho, mientras que Limache (2022) encontré que la
ejecucion del presupuesto tuvo un impacto positivo en la calidad de los gastos publicos en

una unidad operativa de salud en Churcampa.

Demostrando las implicaciones para la gestion financiera y la prestacién de servicios
de salud. Indican que una adecuada administracién financiera, incluida una correcta ejecucion
presupuestal, puede contribuir significativamente a mejorar la eficiencia y la calidad de los
servicios de salud. Esto sugiere la necesidad de implementar politicas y practicas que
promuevan una gestion financiera transparente, eficiente y efectiva en los centros de salud y

hospitales.

Teniendo en cuenta el objetivo 04: Identificar la relacion entre el planeamiento
estratégico y la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de
Salud, Lambayeque 2023; se pudo determinar que el planeamiento estratégico tiene un
correlato positivo y significativo (Rho = 0.650) con la eficiencia de los servicios en los centros
de salud de la GERESA, Lambayeque. Asimismo, se acepto la hipétesis de estudio especifica
(H1) debido a que se encontré un nivel de Sig. (B) de 0.000 siendo menor a 0.05; lo que
significa que si existe un correlato entre dimension dos de la variable ejecuciéon presupuestal

con la segunda variable.

Por otro lado, se evidencio que el planeamiento estratégico es regular del 35,0% con la
eficiencia de los servicios; y deficiente con el 21,1%; demostrando que, a un mejor
planeamiento estratégico del presupuesto, los centros de salud y hospitales brindaran un

eficiente servicio a los pacientes

Los estudios realizados por Vargas y Zavaleta (2020) y Mayo (2020) proporcionan
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evidencia adicional sobre la relacion entre la ejecucion presupuestal y la calidad de los
servicios de salud, respaldando los hallazgos presentados en este estudio. Vargas y Zavaleta
encontraron un correlato directo y significativo entre la ejecucion presupuestaria y la calidad
del gasto en los gobiernos estatales de La Libertad, demostrando la importancia de una
adecuada ejecucion presupuestal para garantizar el acceso adecuado a servicios basicos
como saneamiento, salud y educacion. Por su parte, Mayo identific6 una correlacion
significativa entre la ejecucion presupuestal y la eficacia del servicio en un hospital en Lima,
destacando la importancia de que el personal esté familiarizado con los procesos necesarios

para la ejecucion de recursos y contribuya al buen desempefio en todas las areas del hospital.

Respaldando la importancia del planeamiento estratégico en la eficiencia de los
servicios de salud en los centros de salud de la GERESA en Lambayeque. Se observa un
correlato positivo y significativo entre el planeamiento estratégico y la eficiencia de los
servicios, lo que indica que una mejor planificacion en la ejecucion del presupuesto esta
asociada con una mayor eficiencia en la prestacion de servicios de salud. Estos hallazgos
son consistentes con la literatura existente y sugieren la necesidad de implementar politicas
y practicas que promuevan una gestiéon financiera transparente y efectiva en los centros de

salud y hospitales.

Finalmente, el objetivo 05: Medir la relacion entre la logistica y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023se
pudo determinar que la logistica tiene un correlato positivo y significativo (Rho = 0.698) con
la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la GERESA, Lambayeque. Asimismo,
se aceptod la hipotesis de estudio especifica (H1) debido a que se encontré un nivel de Sig.
(B) de 0.000 siendo menor a 0.05; lo que significa que si existe un correlato entre dimension
tres de la variable ejecucion presupuestal con la segunda variable. Por otro lado, se evidencié
gue la logistica es regular del 38,2% con la logistica; y deficiente con el 22,8%; demostrando
gue, a una mejor logistica gracias al correcto presupuesto, los centros de salud y hospitales

brindaran un eficiente servicio a los pacientes
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El estudio realizado por Rodriguez (2022) proporciona evidencia adicional sobre la
importancia de una correcta ejecucion presupuestal en la mejora de la calidad del gasto,
especificamente en el contexto de una municipalidad en Lambayeque. Los hallazgos
muestran un correlato moderado entre diferentes dimensiones de la ejecucion presupuestal
y la calidad del gasto, asi como un correlato significativo entre ambas variables en general.
Estos resultados sugieren que una gestion adecuada del presupuesto puede contribuir

significativamente a mejorar la calidad del gasto en instituciones publicas.

Por otro lado, el estudio de Carrasco (2021) destaca la importancia de implementar
politicas de control interno para mejorar la efectividad en la ejecucion de presupuestos en
centros de salud, especificamente en el contexto de un hospital en Chiclayo. La capacitacion
del personal en sistemas de control interno y planificacion operativa y estratégica puede
contribuir a una mejor gestidn de los recursos y una mayor transparencia en la adquisicion de

bienes y servicios.

Los resultados presentados en estos estudios resaltan la importancia de una gestién
logistica efectiva y una ejecucién presupuestal adecuada en la mejora de la eficiencia y la
calidad de los servicios de salud. Estos resultados pueden servir como base para implementar
politicas y practicas destinadas a mejorar la gestion logistica y la ejecucion presupuestal en
los centros de salud de la GERESA en Lambayeque y en otras instituciones de salud

similares.
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V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
4.1. Conclusiones
Se determind que la ejecucion presupuestal tiene un correlato positivo y significativo
(Rho = 0.650) con la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la GERESA,
Lambayeque. Asimismo, se aceptd la hipotesis de estudio general (H1) debido a que se
encontré un nivel de Sig. (B) de 0.000 siendo menor a 0.05; lo que significa que si existe un
correlato entre ambas variables; demostrando que, a una mejor ejecucion presupuestal, los

centros de salud y hospitales brindaran un eficiente servicio a los pacientes.

Se describié que la ejecucion presupuestal es regular con el 52,8% y Optima con el
10,6%, demostrando que regularmente la correcta ejecucion del presupuesto de la GERESA,
beneficia en el tiempo oportuno a los centros de salud y hospitales de Lambayeque,
generando asi, deficiencias en la administracion financiera, en su planeamiento estratégico
debido a que, por la falta del adecuado presupuesto no siempre se cumple con lo previsto,

afectando también en la logistica

Se analiz6 que la eficiencia en los servicios es regular con el 59,3% y éptima con el
15,4%, afirmando que la asignacion de presupuesto es la adecuada para la correcta
contratacion de personal calificado, que ayude a los centros de salud y hospitales a tener una
mejor productividad y que con ello no existan deficiencias en la atencién de los pacientes, por

ende, se considera necesario realizar mejoras en el control interno de cada uno.

Se analiz6é que la administracion financiera tiene un correlato positivo y significativo
(Rho = 0. 668) con la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la GERESA,
Lambayeque. Asimismo, se acepté la hip6tesis de estudio especifica (H1) debido a que se
encontré un nivel de Sig. (B) de 0.000 siendo menor a 0.05; lo que significa que, a mejor
administracién financiera del presupuesto, los centros de salud y hospitales brindaran un

eficiente servicio a los pacientes.

Se identific6 que el planeamiento estratégico tiene un correlato positivo y significativo
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(Rho = 0.650) con la eficiencia de los servicios en los centros de salud de la GERESA,
Lambayeque. Asimismo, se aceptd la hipétesis de estudio especifica (H1) debido a que se
encontré un nivel de Sig. (B) de 0.000 siendo menor a 0.05; lo que significa que, a un mejor
planeamiento estratégico del presupuesto, los centros de salud y hospitales brindaran un

eficiente servicio a los pacientes.

Se midi6 que la logistica tiene un correlato positivo y significativo (Rho = 0.698) con la
eficiencia de los servicios en los centros de salud de la GERESA, Lambayeque. Asimismo,
se aceptd la hipétesis de estudio especifica (H1) debido a que se encontré un nivel de Sig.
(B) de 0.000 siendo menor a 0.05; lo que significa que, a una mejor logistica gracias al
correcto presupuesto, los centros de salud y hospitales brindaran un eficiente servicio a los

pacientes.
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4.2. Recomendaciones

A los directores de los centros de salud, implementar un sistema de monitoreo y
seguimiento continuo de la ejecucidon presupuestal, identificando cuellos de botella y
estableciendo mecanismos para agilizar los procesos. Ademas, capacitar al personal
involucrado en la gestion financiera y adquisiciones para garantizar una correcta planificacion
y ejecucion de los recursos. Con el proposito de mejorar la eficiencia en la ejecucion de los
recursos financieros asignados a los centros de salud, y maximizar el impacto positivo en la

prestacion de servicios

A los directores de los centros de salud, implementar un programa de capacitacion
continua en temas de planificacién, programacion, ejecucion y seguimiento presupuestal,
dirigido a los equipos de gestion financiera y administrativa de la GERESA y los centros de
salud. Con el propdésito de mejorar las competencias del personal involucrado en la ejecucion
presupuestal, optimizar el uso de los recursos financieros y reducir las deficiencias

identificadas.

A la GERESA, desarrollar un programa de evaluacién de desempefio y capacitacion
continua del personal asistencial y administrativo, que permita identificar necesidades de
formacion y establecer planes de mejora individuales y colectivos. Ademas, implementar
incentivos y reconocimientos al buen desempefio. Con el propdsito de aprovechar de manera
Optima el potencial del personal calificado contratado, mejorando su desempefio y motivacion,

para brindar una atencién de calidad a los pacientes.

A la GERESA, implementar un sistema integrado de gestion financiera que permita
planificar, programar y ejecutar el presupuesto de manera efectiva. Ademas, capacitar al
personal encargado de la administracion financiera en temas de planificacion, control y
rendicion de cuentas. Con el propdsito de optimizar la administracion financiera en los centros
de salud y hospitales, para asegurar una asignacion y ejecucion eficiente de los recursos

presupuestales.
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A la GERESA, implementar una metodologia estandarizada de planeamiento
estratégico basada en un enfoque participativo y en la gestion por resultados. Ademas,
capacitar al personal involucrado en técnicas de planificacion estratégica y prospectiva. Con
el proposito de optimizar el proceso de planeamiento estratégico en los centros de salud y
hospitales, para asegurar una adecuada priorizacion y asignacion de recursos en funcién de

los objetivos y metas institucionales.

A la GERESA, Implementar un sistema integrado de gestion logistica que permita
planificar, programar y monitorear las necesidades de bienes y servicios, asi como ejecutar
los procesos de adquisicién de manera agil y transparente. Con el proposito de mejorar los
procesos de adquisicion, almacenamiento y distribucién de bienes y servicios en los centros

de salud y hospitales, para garantizar un abastecimiento oportuno y eficiente.
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ANEXOS

Anexo 1: Matriz de consistencia

Problema

Objetivos

Hipdtesis

Variable y dimensiones

Metodologia

;Cudl es la relaciobn entre la
ejecucion  presupuestal 'y la
eficiencia de los servicios en los
centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque
20237

Problemas especificos.

¢, Como es la ejecucién presupuestal
en los centros de salud de la
Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023?

¢ Cual es el nivel de eficiencia de los
servicios en los centros de salud de
la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 20237

;Cudl es la relacion entre la
administracion ~ financiera y la
eficiencia de los servicios en los
centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque
20237

;Cudl es la relacion entre el
planeamiento estratégico y la
eficiencia de los servicios en los
centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque
20237

¢, Cudl es la relacién entre la logistica
y la eficiencia de los servicios en los
centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque
202372

Objetivo general

Determinar la relacién entre la
ejecucion  presupuestal y la
eficiencia de los servicios en los
centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque
2023.

Objetivos Especificos
Diagnosticar la ejecucion
presupuestal en los centros de salud
de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023.

Describir el nivel de eficiencia de los
servicios en los centros de salud de

la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023.
Analizar la relaciébn entre la

administracion  financiera y la
eficiencia de los servicios en los
centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque
2023.

Identificar la relacion entre el
planeamiento estratégico y la
eficiencia de los servicios en los
centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque
2023.

Medir la relacion entre la logistica y
la eficiencia de los servicios en los
centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque
2023.

H1: Existe relacion
entre la ejecucion
presupuestal y la
eficiencia de los
servicios en los
centros de salud de
la Gerencia
Regional de Salud,
Lambayeque 2023.

HO: No  existe
relacion entre la
ejecucion

presupuestal y la

eficiencia de los
servicios en los
centros de salud de
la Gerencia
Regional de Salud,
Lambayeque 2023

Variable
Ejecucion presupuestal

Dimensiones:

-Administracion
Financiera

-Planeamiento
estratégico

-Logistica

Variable
Eficiencia en los servicios

Dimensiones:
-Productividad
-Personal calificado

-Control interno

Tipo de investigacion
Enfoque Cuantitativo — Basica
Tipo descriptivo - correlacional
Disefio no experimental

Corte transversal

Poblaciéon y muestra
Poblacidon: Todos directores de
los centros de salud de Ila
GERESA de Lambayeque, siendo
un total de 184, incluyendo
cuatros hospitales.

Muestra: La muestra de estudio
estuvo conformada por 123
directores de los centros de salud

Técnica e instrumento de
recoleccién de datos
Encuesta — cuestionario
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Anexo 2: Formato del cuestionario

Universidad
Seiior de Sipan

b

ESCUELA PROFESIONAL DE ADMINISTRACION

Fecha.: / / N°

Cordiales saludos: solicito su colaboracion para realizar la presente encuesta, por lo que se
le agradece complete todo el cuestionario el cual tiene un caracter confidencial.

Este cuestionario esta destinado a recopilar informaciéon que sera necesaria como sustento
de la investigacion; “Ejecucién presupuestal y eficiencia de los servicios en los centros
de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023”, siendo de vital
consideracion su apoyo y valoracion respecto a las alternativas seleccionadas. A
continuacion, se describen las principales categorias e instrucciones:

I. INSTRUCCIONES

El presente cuestionario de caracter confidencial estd basado a cinco alternativas, las cuales
permitiran medir las dimensiones del estudio, para ello lea adecuadamente cada item y
marque con una (X) la alternativa correcta, teniendo en consideracion la escala de respuesta:

1 2 3 4 5

Nunca Casinunca | Algunas veces Casi siempre Siempre

Consentimiento informado:
De manera libre y voluntaria, expreso mi aceptacion para responder al presente cuestionario:

Si() No ( )

N° items 1/2[3|4 |5

Ejecucion presupuestal

Administracion Financiera

Esta de acuerdo usted con el funcionamiento de las diversas
areas que tiene el centro de salud

o Las medidas institucionales tienen coherencia con el plan
estratégico del centro de salud

67



3 La GERESA toma decisiones acertadas con respecto
asignacion de recursos econdémicos
4 | La GERESA toma decisiones en el momento oportuno
5 La GERESA dictamina politicas que ayuden al rendimiento del
presupuesto
6 Las decisiones econdémicas que toma la GERESA se ven
reflejadas en las areas de los centros de salud
Planeamiento estratégico
7 El presupuesto asignado es el apropiado para lograr las metas
y objetivos que se proponen
8 | Se ejecuta eficientemente el presupuesto asignado al hospital
9 La distribucion del presupuesto esta bien distribuida en las
diferentes metas presupuestarias
10 Los recursos asignados a cada area son los necesarios para
satisfacer sus necesidades
11 Los planes elaborados son los adecuados para proceso de la
ejecucion presupuestal
12 | Los métodos de ejecucion empleados son eficientes
Logistica
13 La programacion de pedidos de compra y servicio se dan el
momento oportuno
14 Siempre se programa al proveedor que cumplen con los
requerimientos del usuario
15 Los proveedores atienden las ordenes dentro de plazo
asignado
16 Las areas solicitan insumos suficientes de acuerdo con sus
necesidades
17 Esta de acuerdo con recepcion de mercaderias por parte del
personal de almacén
18 Existe un buen control de las PECOSAS generadas a las
diferentes areas del hospital

Eficiencia de los servicios

Productividad

El personal genera una productividad eficaz en beneficio del
paciente
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El desarrollo laboral del personal permite lograr las metas y

2 objetivos del centro de salud

3 La productividad se ve reflejado en la reduccién de gastos que
puede generar centro de salud

4 La GERESA le brinda las medidas necesarias para reducir los
gastos en el centro de salud

5 Existe un buen consumo de los insumos en el centro de salud
que permiten que tenga una productividad eficaz

6 Los insumos en el hospital son utilizados eficazmente por el

personal

Personal calificado

7 Se contrata personal idoneo al perfil del puesto que se requiere

8 La oficina encargada de la contratacién de personal se
desempefa correctamente

9 Esta conforme con el proceso de seleccidon que emplea el area
de recursos humanos al momento de seleccionar al personal

10 El proceso de seleccién logra contratar al personal calificado
de acuerdo con el puesto requerido

11 En las entrevistas a los postulantes se recaba informacién
necesaria para poder contratar a un personal

12 Las pruebas psicométricas brindan la informacion necesaria
para el proceso de seleccion

Control interno

13 Es adecuado el desempefio de las diferentes areas u oficinas
para el mejoramiento del control interno

14 Existe un buen filtro que permite detectar errores u
observaciones en las documentaciones realizadas

15 Esta de acuerdo con el monitoreo que se le realiza a su unidad
a cargo

16 Esta de acuerdo con la revision de las 6rdenes de compra y
servicio de parte del personal encargado

17 En las diferentes areas se les informa oportunamente sobre las
normas internas

18 Las oficinas administrativas brindan informacion necesaria que

ayude al mejoramiento del control interno
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Anexo 3: Validacién de cuestionario
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Seiior de Sipan
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INSTRUMENTO DE VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS

NOMBRE DEL JUEZ Jorge Robinson Villanueva Villacorta
PROFESION Lic. Administracién
ESPECIALIDAD MBA — Administracion de Negocios
EXPERIENCIA PROFESIONAL (EN 16 afios
ANOS) a
CARGO Analista

Ejecucion presupuestal y eficiencia de los servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional
de Salud, Lambayeque 2023

DATOS DE TESIS
NOMBRES Bach. Lora Yajahuanca Kenny Steve
ESPECIALIDAD Administracion
DEIRUMENTO Cuestionario
EVALUADO
GENERAL
Determinar la relacion entre la ejecucion presupuestal y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023
ESPECIFICOS
-Diagnosticar la ejecucion presupuestal en los centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque 2023.
-Describir el nivel de eficiencia de los servicios en los centros de salud de la
OB].;]]“::TII‘XOS Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023.
INVESTIGACION -Analizar la relacién entre la administracion financiera y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023.
-Identificar la relacion entre el planeamiento estratégico y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023.
-Medir la relacion entre la logistica y la eficiencia de los servicios en los
centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023.

EVALUE CADA ITEM DEL INSTRUMENTO MARCANDO CON UN ASPA EN “7D” SIESTA
TOTALMENTE EN DESACUERDO:; “TA” SI ESTA EN TOTALMENTE DE ACUERDO; POR
FAVOR ESPECIFIQUE SUS SUGERENCIAS.

El instrumento consta de 36 reactivos y ha sido construido, teniendo en cuenta
DETALLE DE LOS la revision de la literatura, luego del juicio de expertos que determinara la
ITEMS DEL validez de contenido sera sometido a prueba de piloto para el calculo de la
INSTRUMENTO confiabilidad con el coeficiente de alfa de Cronbach y finalmente sera
aplicado a las unidades de analisis de esta investigacion.

VARIABLE EJECUCION PRESUPUESTAL
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(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

1. Esta de acuerdo usted con el funcionamiento de las | TA (X) ™D( )
diversas areas que tiene el centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
2. Las medidas institucionales tienen coherencia con el | TA (X) TD(
plan estratégico del centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
3. La GERESA toma decisiones acertadas con respecto | TA (X) TD(
asignacion de recursos economicos.
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
4. La GERESA toma decisiones en el momento oportuno | TA (X) TD(
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi | SUGERENCIAS:
siempre (e) Siempre
5. La GERESA dictamina politicas que ayuden al | TA (X) TD(
rendimiento del presupuesto
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
6. Las decisiones economicas que toma la GERESA se | TA (X) TD(
ven reflejadas en las areas de los centros de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
7. El presupuesto asignado es el apropiado para lograr | TA (X) TD(
las metas y objetivos que se proponen
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
8. Se ejecuta eficientemente el presupuesto asignado al | TA (X) TD(
hospital
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
9. La distribucion del presupuesto esta bien distribuida | TA (X) TD(
en las diferentes metas presupuestarias
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
10. Los recursos asignados a cada area son los | TA (X) TD(
necesarios para satisfacer sus necesidades
SUGERENCIAS:
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11. Los planes elaborados son los adecuados para | TA (X) ™™D( )
proceso de la ejecucion presupuestal
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
12. Los métodos de ejecucion empleados son eficientes TA (X) TD(
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi | SUGERENCIAS:
siempre (e) Siempre
13. La programacion de pedidos de compra y servicio se | TA (X) TD(
dan el momento oportuno
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
14. Siempre se programa al proveedor que cumplen con | TA (X) TD(
los requerimientos del usuario.
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
15. Los proveedores atienden las ordenes dentro de plazo | TA (X) TD(
asignado
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
16. Las areas solicitan insumos suficientes de acuerdo | TA (X) TD(
con sus necesidades.
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
17. Esta de acuerdo con recepcion de mercaderias por | TA (X) TD(
parte del personal de almacén
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
18. Existe un buen control de las PECOSAS generadas a | TA (X) TD(
las diferentes areas del hospital
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
VARIABLE EFICIENCIA DE LOS SERVICIOS
19. El personal genera una productividad eficaz en | TA (X) TD(
beneficio del paciente
SUGERENCIAS:

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
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20. El desarrollo laboral del personal permite lograr las | TA (X) ™™D( )
metas y objetivos del centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
21. La productividad se ve reflejado en la reduccion de | TA (X) TD(
gastos que puede generar centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
22. La GERESA le brinda las medidas necesarias para | TA (X) TD(
reducir los gastos en el centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
23. Existe un buen consumo de los insumos en el centro | TA (X) TD(
de salud que permiten que tenga una productividad
eficaz SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
24. Los insumos en el hospital son utilizados eficazmente | TA (X) TD(
por el personal
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
25. Se contrata personal idoneo al perfil del puesto que se | TA (X) TD(
requiere
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
26. La oficina encargada de la contratacion de personal se | TA (X) TD(
desempena correctamente
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
27. Esta conforme con el proceso de seleccion que | TA (X) TD(
emplea el area de recursos humanos al momento de
seleccionar al personal SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
28. El proceso de seleccion logra contratar al personal | TA (X) TD(
calificado de acuerdo con el puesto requerido
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
29. En las entrevistas a los postulantes se recaba | TA (X) TD(
informacion necesaria para poder contratar a un
personal SUGERENCIAS:

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
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30.

Las pruebas psicométricas brindan la informacion
necesaria para el proceso de seleccion

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X)

SUGERENCIAS:

D( )

31.

Es adecuado el desempeio de las diferentes areas u
oficinas para el mejoramiento del control interno

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

32.

Existe un buen filtro que permite detectar errores u
observaciones en las documentaciones realizadas

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

33.

Esta de acuerdo con el monitoreo que se le realiza a
su unidad a cargo

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

34.

Esta de acuerdo con la revision de las ordenes de
compra y servicio de parte del personal encargado

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

35.

En las diferentes areas se les informa oportunamente
sobre las normas internas

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

36.

Las oficinas administrativas brindan informacion
necesaria que ayude al mejoramiento del control
interno

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA X) TD(

SUGERENCIAS:

PROMEDIO OBTENIDO: N° TA 36

N°TD 0

COMENTARIOS GENERALES

OBSERVACIONES
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INSTRUMENTO DE VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS

NOMBRE DEL JUEZ Garcia Yovera Abraham José
PROFESION Lic. Administracion
ESPECIALIDAD Magister en Talento Humano y Doctor en Gestion
Publica
EXPERIENCIA PROFESIONAL (EN 15 afios
ANOS)
CARGO Docente

Ejecucion presupuestal y eficiencia de los servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional

de Salud, Lambayeque 2023

DATOS DE TESIS
NOMBRES Bach. Lora Yajahuanca Kenny Steve
ESPECIALIDAD Administracion
INSTR NEQ Cuestionario
EVALUADO
GENERAL
Determinar la relacién entre la ejecucion presupuestal y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023
ESPECIFICOS
-Diagnosticar la ejecucion presupuestal en los centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque 2023.
-Describir el nivel de eficiencia de los servicios en los centros de salud de la
OB]J)]]T::TII‘XOS Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023.
INVESTIGACION -Analizar la relacién entre la administracion financiera y la eficiencia de los

servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023.
-Identificar la relacion entre el planeamiento estratégico y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023.
-Medir la relacién entre la logistica y la eficiencia de los servicios en los

centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023.

EVALUE CADA ITEM DEL INSTRUMENTO MARCANDO CON UN ASPA EN “7D” SI ESTA
TOTALMENTE EN DESACUERDO:; “TA” SIESTA EN TOTALMENTE DE ACUERDO; POR

FAVOR ESPECIFIQUE SUS SUGERENCIAS.

DETALLE DE LOS
ITEMS DEL
INSTRUMENTO

El instrumento consta de 36 reactivos y ha sido construido, teniendo en cuenta
la revision de la literatura, luego del juicio de expertos que determinara la
validez de contenido sera sometido a prueba de piloto para el célculo de la
confiabilidad con el coeficiente de alfa de Cronbach y finalmente sera
aplicado a las unidades de analisis de esta investigacion.
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(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

1. Esta de acuerdo usted con el funcionamiento de las | TA (X) TD( )
diversas areas que tiene el centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
2. Las medidas institucionales tienen coherencia con el | TA (X) TD(
plan estratégico del centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
3. La GERESA toma decisiones acertadas con respecto | TA (X) TD(
asignacion de recursos economicos.
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
4. La GERESA toma decisiones en el momento oportuno | TA (X) TD(
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi | SUGERENCIAS:
siempre (e) Siempre
5. La GERESA dictamina politicas que ayuden al | TA (X) TD(
rendimiento del presupuesto
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
6. Las decisiones econdomicas que toma la GERESA se | TA (X) TD(
ven reflejadas en las areas de los centros de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
7. El presupuesto asignado es el apropiado para lograr | TA (X) TD(
las metas y objetivos que se proponen
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
8. Se ejecuta eficientemente el presupuesto asignado al | TA (X) TD(
hospital
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
9. La distribucion del presupuesto esta bien distribuida | TA (X) TD(
en las diferentes metas presupuestarias
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
10. Los recursos asignados a cada area son los | TA (X) TD(
necesarios para satisfacer sus necesidades
SUGERENCIAS:
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11. Los planes elaborados son los adecuados para | TA (X) TD( )
proceso de la ejecucion presupuestal
SUGERENCIAS:
(a) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
12. Los métodos de ejecucion empleados son eficientes TA (X) TD(
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi | SUGERENCIAS:
siempre (e) Siempre
13. La programacion de pedidos de compra y servicio se | TA (X) TD(
dan el momento oportuno
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
14. Siempre se programa al proveedor que cumplen con | TA (X) TD(
los requerimientos del usuario.
SUGERENCIAS:
(a) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
15. Los proveedores atienden las ordenes dentro de plazo | TA (X) TD(
asignado
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
16. Las areas solicitan insumos suficientes de acuerdo | TA (X) TD(
con sus necesidades.
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
17. Esta de acuerdo con recepcion de mercaderias por | TA (X) TD(
parte del personal de almacén
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
18. Existe un buen control de las PECOSAS generadas a | TA (X) TD(
las diferentes areas del hospital
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
VARIABLE EFICIENCIA DE LOS SERVICIOS
19. El personal genera una productividad eficaz en | TA (X) TD(
beneficio del paciente
SUGERENCIAS:

(a) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
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20. El desarrollo laboral del personal permite lograr las | TA (X) ™™D( )
metas y objetivos del centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
21. La productividad se ve reflejado en la reduccion de | TA (X) TD(
gastos que puede generar centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
22. La GERESA le brinda las medidas necesarias para | TA (X) TD(
reducir los gastos en el centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
23. Existe un buen consumo de los insumos en el centro | TA (X) TD(
de salud que permiten que tenga una productividad
eficaz SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
24. Los insumos en el hospital son utilizados eficazmente | TA (X) TD(
por el personal
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
25. Se contrata personal idoneo al perfil del puesto que se | TA (X) TD(
requiere
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
26. La oficina encargada de la contratacion de personal se | TA (X) TD(
desempena correctamente
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
27. Esta conforme con el proceso de seleccion que | TA (X) TD(
emplea el area de recursos humanos al momento de
seleccionar al personal SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
28. El proceso de seleccion logra contratar al personal | TA (X) TD(
calificado de acuerdo con el puesto requerido
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
29. En las entrevistas a los postulantes se recaba | TA (X) TD(
informacion necesaria para poder contratar a un
personal SUGERENCIAS:

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
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29.

En las entrevistas a los postulantes se recaba
informacion necesaria para poder contratar a un
personal

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X)

SUGERENCIAS:

D( )

30.

Las pruebas psicométricas brindan la informacion
necesaria para el proceso de seleccion

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

31.

Es adecuado el desempeno de las diferentes areas u
oficinas para el mejoramiento del control interno

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

32.

Existe un buen filtro que permite detectar errores u
observaciones en las documentaciones realizadas

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

33.

Esta de acuerdo con el monitoreo que se le realiza a
su unidad a cargo

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA X) TD(

SUGERENCIAS:

34.

Esta de acuerdo con la revision de las ordenes de
compra y servicio de parte del personal encargado

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA X) TD(

SUGERENCIAS:

35.

En las diferentes areas se les informa oportunamente
sobre las normas internas

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

36.

Las oficinas administrativas brindan informacion
necesaria que ayude al mejoramiento del control
interno

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

PROMEDIO OBTENIDO:

N° TA 36

N°TD 0

COMENTARIOS GENERALES

OBSERVACIONES
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INSTRUMENTO DE VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS

NOMBRE DEL JUEZ PHD Ramos Farrofian Emma Veroénica
PROFESION Lic. Administracion
ESPECIALIDAD Dra. en educacion
EXPERIENCIA PROFESIONAL (EN 14 dtiiss
ANOS)

CARGO DTC UCV Piura

Ejecucion presupuestal y eficiencia de los servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional

de Salud, Lambayeque 2023

DATOS DE TESIS
NOMBRES Bach. Lora Yajahuanca Kenny Steve
ESPECIALIDAD Administraciéon
INSIRUMENTO Cuestionario
EVALUADO
GENERAL
Determinar la relacion entre la ejecucion presupuestal y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023
ESPECIFICOS
-Diagnosticar la ejecucion presupuestal en los centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque 2023.
-Describir el nivel de eficiencia de los servicios en los centros de salud de la
OB]‘;%IEXOS Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023.
INVESTIGACION -Analizar la relacion entre la administracién financiera y la eficiencia de los

servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023.
-Identificar la relacion entre el planeamiento estratégico y la eficiencia de los
servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023.
-Medir la relacion entre la logistica y la eficiencia de los servicios en los

centros de salud de la Gerencia Regional de Salud, Lambayeque 2023.

EVALUE CADA ITEM DEL INSTRUMENTO MARCANDO CON UN ASPA EN “7D” SIESTA
TOTALMENTE EN DESACUERDO; “TA” SI ESTA EN TOTALMENTE DE ACUERDO; POR

FAVOR ESPECIFIQUE SUS SUGERENCIAS.

DETALLE DE LOS
ITEMS DEL
INSTRUMENTO

Elinstrumento consta de 36 reactivos y ha sido construido, teniendo en cuenta
la revision de la literatura, luego del juicio de expertos que determinara la
validez de contenido sera sometido a prueba de piloto para el calculo de la
confiabilidad con el coeficiente de alfa de Cronbach y finalmente sera
aplicado a las unidades de analisis de esta investigacion.

VARIABLE EJECUCION PRESUPUESTAL
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(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

1. Esta de acuerdo usted con el funcionamiento de las | TA (X) TD( )
diversas areas que tiene el centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
2. Las medidas institucionales tienen coherencia con el | TA (X) TD(
plan estratégico del centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
3. La GERESA toma decisiones acertadas con respecto | TA (X) TD(
asignacion de recursos econéomicos.
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
4. La GERESA toma decisiones en el momento oportuno | TA (X) TD(
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi | SUGERENCIAS:
siempre (e) Siempre
5. La GERESA dictamina politicas que ayuden al | TA (X) TD(
rendimiento del presupuesto
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
6. Las decisiones economicas que toma la GERESA se | TA (X) TD(
ven reflejadas en las areas de los centros de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
7. El presupuesto asignado es el apropiado para lograr | TA (X) TD(
las metas y objetivos que se proponen
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
8. Se ejecuta eficientemente el presupuesto asignado al | TA (X) TD(
hospital
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
9. La distribucion del presupuesto esta bien distribuida | TA (X) TD(
en las diferentes metas presupuestarias
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
10. Los recursos asignados a cada area son los | TA (X) TD(
necesarios para satisfacer sus necesidades
SUGERENCIAS:
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11. Los planes elaborados son los adecuados para | TA (X) TD( )
proceso de la ejecucion presupuestal
SUGERENCIAS:
(a) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
12. Los métodos de ejecucion empleados son eficientes TA (X) TD(
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi | SUGERENCIAS:
siempre (e) Siempre
13. La programacion de pedidos de compra y servicio se | TA (X) TD(
dan el momento oportuno
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
14. Siempre se programa al proveedor que cumplen con | TA (X) TD(
los requerimientos del usuario.
SUGERENCIAS:
(a) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
15. Los proveedores atienden las ordenes dentro de plazo | TA (X) TD(
asignado
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
16. Las areas solicitan insumos suficientes de acuerdo | TA (X) TD(
con sus necesidades.
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
17. Esta de acuerdo con recepcion de mercaderias por | TA (X) TD(
parte del personal de almacén
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
18. Existe un buen control de las PECOSAS generadas a | TA (X) TD(
las diferentes areas del hospital
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
VARIABLE EFICIENCIA DE LOS SERVICIOS
19. El personal genera una productividad eficaz en | TA (X) TD(
beneficio del paciente
SUGERENCIAS:

(a) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

Universidad
Seiior de Sipan

82



b
20. El desarrollo laboral del personal permite lograr las | TA (X) TD( )
metas y objetivos del centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
21. La productividad se ve reflejado en la reduccion de | TA (X) TD(
gastos que puede generar centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
22. La GERESA le brinda las medidas necesarias para | TA (X) TD(
reducir los gastos en el centro de salud
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
23. Existe un buen consumo de los insumos en el centro | TA (X) TD(
de salud que permiten que tenga una productividad
eficaz SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
24. Los insumos en el hospital son utilizados eficazmente | TA (X) TD(
por el personal
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
25. Se contrata personal idoneo al perfil del puesto que se | TA (X) TD(
requiere
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
26. La oficina encargada de la contratacion de personal se | TA (X) TD(
desempena correctamente
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
27. Esta conforme con el proceso de seleccion que | TA (X) TD(
emplea el area de recursos humanos al momento de
seleccionar al personal SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
28. El proceso de seleccion logra contratar al personal | TA (X) TD(
calificado de acuerdo con el puesto requerido
SUGERENCIAS:
(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
29. En las entrevistas a los postulantes se recaba | TA (X) TD(
informacion necesaria para poder contratar a un
personal SUGERENCIAS:

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre
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30.

Las pruebas psicométricas brindan la informacion
necesaria para el proceso de seleccion

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA X)

SUGERENCIAS:

D( )

31.

Es adecuado el desempeno de las diferentes areas u
oficinas para el mejoramiento del control interno

(a) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA X) TD(

SUGERENCIAS:

32.

Existe un buen filtro que permite detectar errores u
observaciones en las documentaciones realizadas

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA X) TD(

SUGERENCIAS:

33.

Esta de acuerdo con el monitoreo que se le realiza a
su unidad a cargo

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA X) TD(

SUGERENCIAS:

34.

Esta de acuerdo con la revision de las ordenes de
compra y servicio de parte del personal encargado

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

35.

En las diferentes areas se les informa oportunamente
sobre las normas internas

(@) Nunca (b) Casi nunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA X) TD(

SUGERENCIAS:

36.

Las oficinas administrativas brindan informacion
necesaria que ayude al mejoramiento del control
interno

(@) Nunca (b) Casinunca (c) Algunas veces (d) Casi
siempre (e) Siempre

TA (X) TD(

SUGERENCIAS:

PROMEDIO OBTENIDO:

N°TA 36

N°TD 0

COMENTARIOS GENERALES

OBSERVACIONES
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Anexo 4: Carta de la empresa donde autoriza realizar la investigacion

“Anio de la unidad, la paz y el desarrollo”

Pimentel, diciembre del 2023

Sra:

Dra. Reyes Reyes Carla Angelica

Directora de escuela profesional de Administracion
UNIVERSIDAD SENOR DE SIPAN

Asunto: Autorizo levantamiento de informacién
para tesis.

De mi especial consideracion:

Es grato dirigirme a usted para expresarle mi cordial saludo a nombre del area
de Planeamiento Estrategico de la Gerencia Regional de Salud (GERESA), asimismo
hacerle de su conocimiento que el Sr. Lora Yajahuanca Kenny Steve identificado con
DNI N° 46405354, bachiller de la escuela profesional de administracion, ha sido
admitido en el area para realizar su tesis titulada Ejecucion presupuestal y eficiencia
de los servicios en los centros de salud de la Gerencia Regional de Salud,
Lambayeque 2023.

Conociendo que su tesis sera de beneficio para la institucion se le brindara toda

la informacién que el interesado solicite.

Esperando su atencién al presente aprovecho la oportunidad para reiterarle mi

especial consideracion y estima.

Atentamente,

RND REGIONAL-LAMBAYEQUE
GD%lel:'rl'encia Regignal de Salu

P G e

Med:
s PTANEAMIENTO ESTRATEGICO
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Anexo 5: Resolucion de Proyecto

Universidad
Sefior de Sipan
| FACULTAD DE CIENCIAS EMPRESARIALES

RESOLUCION N°0635-2023-FACEM-USS

Chiclayo, 22 de diciembre de 2023.
VISTO:

El Oficio N°0328-2023/FACEM-DA-USS, de fecha 15 de diciembre de 2023, presentado por la Directora de la EP
de Administracion y proveido del Decano de FACEM, de fecha 21/12/2023, donde solicita la actualizacién de
Proyecto de Tesis, por caducidad, y;

CONSIDERANDO:

Que, de conformidad con la Ley Universitaria N°30220 en su articulo 45° que a la letra dice: Obtencion de grados
y titulos: La obtencién de grados y titulos se realizara de acuerdo a las exigencias académicas que cada
universidad establezca en sus respectivas normas internas. Los requisitos minimos son los siguientes: 45.1 Grado
de Bachiller: requiere haber aprobado los estudios de pregrado, asi como la aprobacién de un trabajo de
investigacion y el conocimiento de un idioma extranjero, de preferencia inglés o lengua nativa.

Que, segun Art. 64° del Reglamento de Investigacion de la Universidad Sefior de Sipan, aprobado con Resolucién
de Directorio N°015-2022/PD-USS de fecha 02 de marzo de 2022, indica que “La Investigacion Formativa es un
proceso de generacion de conocimiento, asociado con el proceso de ensefianza — aprendizaje, cuya gestion
académica y administrativa esta a cargo de la Direccién de cada Escuela Profesional”.

Que, el Art, 71° del Reglamente de Investigacion, indica que el Comité de Investigacion de la escuela profesional
da el visto bueno al tema del proyecto de investigacion de acuerdo a la matriz de consistencia logica y del trabajo
de investigacion acorde a las lineas de investigacion institucional.

Estando a lo expuesto y en uso de las atribuciones conferidas y de conformidad con las normas y reglamentos
vigentes;
SE RESUELVE:

ARTICULO UNICO: APROBAR, la actualizacion del Proyecto de Tesis, del bachiller de la EP de Administracion,
segun se indica en cuadro adjunto.

N° AUTOR TITULO DEL PROYECTO DE TESIS LINEA DE INVESTIGACION

EJECUCION PRESUPUESTAL Y EFICIENCIA DE
LORA  YAJAHUANCA  KENNY | LOS SERVICIOS EN LOS CENTROS DE SALUD DE | GESTION EMPRESARIAL

o STEVE LA GERENCIA REGIONAL DE  SALUD, Y EMPRENDIMIENTO

LAMBAYEQUE 2023

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

Ak

Mg Liset Sugeily Silva Gonzales
Secretaria Académica Facultad de
Ciencias Empresariales

UNIVERSIDAD SENOR DE SIPAN SAC.

. LujsGerardo Gomez Jacinto
2
u Empresariales
| N UNIVERSIDAD SENOR DE SIPAN SAC. [y

Cc: Escuela, Archivo
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Anexo 6: T1

Cédigo: | FI.PP2-PR.02
AUTORIZACION DEL AUTOR Vensién: | 02
{LICENCIA DE USO) Fecha: | 18/04/2024
Hoja: 1de1

Pimentel, 27 de Mayo de 2024

Sefiores
Vicemectorado de investigacion

Universidad Sefior de Sipdan S.A.C

Presente. -

El suscrito:
Lora Y ajahuanca Kenny Steve con DNI146405354
En micalidad de autor exclusivo de la tesis titulada:

EJECUCION PRESUPUESTAL Y EFICIENCIA DE LOS SERVICIOS EN LOS CENTROS DE SALUD DE LA
GERENCIA REGIONAL DE SALUD, LAMBAYEQUE 2023

presentado y aprobado en el afio 2023 como requisito para optar el fitulo de Licenciado en
administracion de la facultad de ciencias empresariales, escuela de Administracion
Programa de estudios de Administracion, por medio del presente escrto autorzo
(autorizamos) al Vicerectorado de investigacion de la Universidad Sefior de Sipdn para que,
en desarrollo de la presente licencia de uso total, pueda ejercer sobre mi [nuestro] trabajo vy
muestre al mundo la produccion intelectual de la Universidad representado en este trabajo
de investigacion ftesis, a través de la visibilidad de su contenido de la siguiente manera:

¢ Los usuarios pueden consultar el contenido de este trabajo de investigacion a través del
Repositorio  Institucional en el portal web del Repositorio Institucional -
hitps://repositoro.uss.edu.pe. asi como de las redes de informacion del pais y del
exterior.

¢ Se permite la consulta, reproduccion parcial, total o cambio de formato con fines de
consenvacion, a losusuarios interesadaos en el contenido de este trabajo, para todos los
uscs que tengan finalidad académica, siempre y cuando mediante la correspondiente
cita bibliogréfica se le dé crédito al trabajo de investigacion/informe o tesisy asu autor.

De conformidad con la ley sobre el derecho de autor decreto legislativo N° 822. En efecto, la
Universidad Sefior de Sipdn estd en la obligacion de respetar los derechos de autor, para lo
cual tomaré las medidas comespondientes para garantizar su observancia.

NUMERO DE
APELLIDOS Y NOMBRES DO CUMENTO DE

IDENTIDAD

LoraYajahuanca Kenny Steve 46405354
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Anexo 7: Reporte TURNITIN

Reporte de similitud

NOMBRE DEL TRABAJO AUTOR

Ejecucion presupuestal y eficiencia de lo Kenny Steve Lora Yajahuanca
s servicios en los centros de salud de la
Gerencia Regional

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES
10879 Words 59804 Characters

RECUENTO DE PAGINAS TAMARO DEL ARCHIVO

48 Pages 239.0KB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Mar 15, 2024 8:47 AM GMT-5 Mar 15, 2024 8:47 AM GMT-5

® 14% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada
base de datos.

* 13% Base de datos de Internet » 2% Base de datos de publicaciones
+ Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de
Crossref

8% Base de datos de trabajos entregados

® Excluir del Reporte de Similitud

» Material bibliografico » Material citado

» Coincidencia baja (menos de 8 palabras)

Resumen
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Anexo 8: Acta de originalidad.

Universidad
Sefior de Sipan

ACTA DE ORIGINALIDAD DE LA INVESTIGACION

Yo, Abraham José Garcia Yovera, Coordinador de Investigacién vy
Responsabilidad-Social de la Escuela Profesional de Administracion y revisor de la
investigacion aprobada mediante Resolucion N°0635-2023-FACEM-USS, presentado por
el Bachiller, Lora Yajahuanca- Kenny Steve, con su tesis Titulada Ejecucion
presupuestal y eficiencia de los servicios en los centros de salud de la Gerencia
Regional de Salud, Lambayeque 2023.

Se deja constancia que la investigacion antes indicada tiene un indice de similitud
del 14% verificable en el reporte final del anélisis de originalidad mediante el software de
similitud TURNITIN.

Por lo que se concluye que cada una de las coincidencias detectadas no
constituyen plagio y cumple con lo establecido en la directiva sobre el nivel de similitud de
productos acreditables de investigaciéon, aprobada mediante Resolucion de directorio N°
145-2022/PD-USS de la Universidad Sefior de Sipan.

Pimentel, 19 de marzo de 2024

il

SAa A\ \
Dr. AB/raham Jése% Yovera

DNI N° 80270538
Escuela-Académico Profesional de Administracién.
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