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RESUMEN

La presente tesis realiza el analisis y la evaluacion descriptiva de la influencia de
los programas presupuestales por resultados (PpR), en la ejecucién presupuestal
de la Red de Salud Huanuco en los periodos 2012 al 2015. Asi mismo se hace
énfasis en los factores dependientes e independientes que influyen la ejecucién

presupuestal de la Red de Salud Huanuco.

Entre las principales conclusiones que podemos llegar es que los programas
presupuestales por resultados (PpR) influyen directamente en la ejecucion
presupuestal, obteniéndose un 79% de los encuestados. Los Kits de Productos
presupuestales por resultados, limitan la ejecucion presupuestal de la Red de Salud

Huanuco en el periodo fiscal 2012-2015.

En esta misma linea, se aprecia que 79% de los encuestados responde
positivamente que los programas presupuestales influyen directamente en la
ejecucion presupuestal en la red de Salud de Huanuco, 16% menciona que a veces
influye y 5% asegura que no tiene ninguna influencia directa con la ejecucion

presupuestal dentro de la Red de Salud de Huanuco.

Palabras clave: Presupuesto por resultados, ejecucion presupuestal, SIAF,

Asignacion de recursos, entidad publica.



ABSTRACT

This thesis carries out the analysis and descriptive evaluation of the influence of the
budgetary programs by results (PpR), in the budgetary execution of the Huanuco
Health Network in the periods 2012 to 2015. Likewise, emphasis is placed on the
dependent factors independent entities that influence the budget execution of the

Huanuco Health Network.

Among the main conclusions that we can reach is that the budgetary programs by
results (PpR) directly influence budget execution, obtaining 79% of the respondents.
The Kits of Budgetary Products by results, limit the budget execution of the Huanuco

Health Network in the fiscal period 2012-2015.

In this same line, it is appreciated that 79% of respondents respond positively that
budget programs directly influence the budget execution in the health network of
Huanuco, 16% mentioned that sometimes influences and 5% ensures that it has no

direct influence with budget execution within the Health Network of Huanuco.

Key words: Budget for results, budget execution, SIAF, Allocation of resources,

public entity.



INTRODUCCION

La presente tesis titulada “Influencia de los programas presupuestales por
resultados (ppr), en la ejecucion presupuestal de la red de salud Huanuco,
periodo: 2012— 2015” tuvo como objetivos determinar si los Kits de Productos
Limitan la ejecucion presupuestal y establecer de qué manera la no aplicacion del
plan operativo institucional afecta la ejecucion presupuestal de la Red de Salud

Huanuco en los ejercicios fiscales 2012-2015.

Para tal efecto se puso a prueba la siguiente hipétesis: “El incremento de programas
presupuestales por resultados (PpR), dificulta la ejecucién presupuestal de la Red
de Salud Huanuco, periodo 2012-2015”. De la operacionalizacion de la hipoétesis y

de los resultados hallados, la presente tesis se estructura en tres capitulos.

El primero, aborda el planteamiento metodolégico, en el cual se formula la definicion
del problema, se plantean las interrogantes y los objetivos, la justificacion, la
hipétesis y la metodologia aplicada. ElI segundo, aborda el marco tedrico y
conceptual, en el cual se resefa la histdrica de la implementacion de los Programas
presupuestales por resultados y aplicacion del SIAF como el uUnico Sistema
Integrado de Administracion Financiera reconocido por el Estado en las
instituciones del estado. El tercer capitulo, presenta los resultados de la
investigacion. Finalmente se presenta las conclusiones, recomendaciones y los

anexos respectivos.

El Autor.
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CAPITULOI|

PLANTEAMIENTO METODOLOGICO

1.1 Fundamentacion del Problema.
1.1.1 Seleccion General: El Presupuesto por Resultados en el Peru.

En el afno 2004 en la Ley 28411 (2004), Ley del Sistema Nacional
de Presupuesto, del 8 de diciembre, se establece la aplicacidén progresiva
del Presupuesto por Resultados y la creacién de los Programas
Presupuestales en el proceso presupuestario con la finalidad de asegurar
que la poblacién reciba los bienes y servicios que requieren, en las
condiciones deseadas a fin de contribuir a la mejora de su calidad de vida,
es decir, se busca el uso eficaz y eficiente de los recursos del Estado, por
lo tanto al ser el SIAF el unico Sistema de registro procesamiento y
generacion de la informacion relacionada con la Administracion Financiera
del Sector Publico pasa a administrar el presupuesto designado a esta

estrategia de gestion publica.

Asi mismo mediante la Ley 29142 (2007) Ley del Presupuesto del
afo 2008, comienza la implementacion del Presupuesto por Resultados
con la aprobacion de los primeros cinco Programas Presupuestales,
numero que ha ido incrementandose progresivamente, teniéndose al afio
2015, ochenta y cinco (85) Programas Presupuestales. En el caso

especifico del sector salud se cuenta con nueve (09) programas.

1.1.2 Selecciéon Especifica: “Influencia de los programas

presupuestales por resultados (PpR), en Ila ejecucién



presupuestal de la Red de Salud Huanuco, periodo: 2012—2015”

La Red de Salud Huanuco desde el afio 2008 ha experimentado el
crecimiento de su Presupuesto Institucional de Apertura (PIA) debido a que
ese mismo afio se incorporaron al SIAF los programas presupuestales que
estan dentro de la estrategia de gestidn publica llamado Presupuesto por
Resultados (PpR), con el objetivo especifico de atender las necesidades
primarias de la poblacién usuaria. No obstante, a la fecha no se ha
precisado el impacto en el porcentaje de ejecucidon presupuestal desde el
ano 2012 al 2015. Este problema se debe a la carencia de evaluaciones
de los Indicadores, metas anuales y sobre todo la evolucion del porcentaje
de ejecucion presupuestal, por lo tanto, se puede definir si la
implementacion de esta estrategia de gestion Publica (PpR)-Programas
Presupuestales tuvo o tiene impacto positivo en la ejecucion presupuestal

en la Red de Salud Huanuco, periodo: 2012—- 2015.

1.1.3. Definicion del Problema.

El sistema de Administracién Financiera se implementa en el Peru
en el afo 1997 en 480 Unidades Ejecutores, en 1999 las Unidades
Ejecutoras transmitian sus datos presupuestarios hacia el MEF en un 85%
ya para el afio 2000 las trasmisiones de los datos de las Unidades
Ejecutoras eran del 98%, se hace de uso obligatorio en el sector Publico
por la Ley 20112 (2013) “Ley Marco de la Administraciéon Financiera del

Sector Publico” promulgado el 28 de noviembre del 2003.

El presupuesto por Resultados (PpR) y los Programas



Presupuestales, se implemente con la Ley del Sistema Nacional de
Presupuesto, del 8 de diciembre de 2004, asi mismo establece la
aplicacion progresiva del Presupuesto por Resultados a las Unidades
Ejecutoras con la finalidad de asegurar que la poblacién reciba los bienes
y servicios que requieren, en las condiciones deseadas a fin de contribuir
ala mejora de su calidad de vida, es decir, se busca el uso eficaz y eficiente

de los recursos del Estado.

Esta estrategia de Gestion Publica se divide en Programas

Presupuestales En el sector Salud se tiene 9 programas Presupuestales:

e Programa Articulado Nutricional

e Programa Materno Neonatal

e Programa Tbc-Vih/Sida

e Programa No Transmisibles

e Programa Metaxenicas y Zoonoticas

e Programa Prevencion y Control del Cancer

e Programa de Vulnerabilidad y Atencion de Emergencias.

e Programa Reduccién de la Mortalidad por Emergencias

e Programa Control y Prevencion en Salud Mental

La Red de Salud Huanuco se ubica en el Distrito de Amairilis,
Provincia de Huanuco, Departamento de Huanuco, fue creado como Red
de Salud Huanuco en el ano 2003, empieza su funcionamiento como

Unidad Ejecutora 1247 en el afio 2007 mediante Ley de Presupuesto



28652 del Afno 2006, asi mismo la Red de Salud Huanuco es una
organizacion que gerencia servicios de salud, con trabajo multisectorial
concertado, destinado a mejorar la salud de la poblacion priorizando a los
mas vulnerables, con equidad, calidad, respetando su cultura y derecho a
la vida y logrando el bienestar de la persona y su entorno, son miembros

de su jurisdiccion las Micro Redes de Salud de Huanuco, Ambo y Pachita.

El Sistema Integrado de Administracion Financiera (SIAF) en la Red de
Salud Huanuco se implementa desde el afio 2007, con solo tres programas
presupuestales: Salud Individual 0063, Salud Publica 0064 y Gestion

Administrativa 0003.

En el 2008 con la Ley 29142, Ley del Presupuesto del afio 2008
comienza la implementacién del Presupuesto por Resultados y de los
Programas Presupuestales en la Red de Salud Huanuco y esto significaba

un aumento del Presupuesto Institucional de Apertura (PIA).

La Red de Salud Huanuco entre los afios 2012 al 2015 incorpora en
el SIAF 09 programas Presupuestales, esto significaba un aumento del PIA
y del Presupuesto Institucional Modificado (PIM), asi mismo una variacion
porcentual en la ejecucidon presupuestal, como se muestra en las

siguientes tablas:



Tabla 1. Evaluacion de la ejecucion presupuestaria del gasto — 2012.

SIAF - Module de Proceso Presupuestario Fecha . 06422016
Releaze 18.02.02 EVALUACION DE LA EJECUCION PRESUPUESTARIA DEL GASTO - 2012 "F'i'f: :;ﬁ’

DEL MES DE ENERO A DICIEMBRE
{EN NUEVODS SOLES)

FLIEGD ;445 GOBIERNO REGIOMAL HUANUCD
EJECUTORA :404 REGION HUANUCD - RED DE SALUD HUANLICO X0 1247]

e P& MODIFICACIONES Pl DEVENGADOS SaLo AVANCEDE BECTRFTO
i i) 13 141 PRESUPUESTAL | APERTURA |WODIRCADD

5 GENERICA (31-14) {401 | 1413

RESUMEN FUENTE _

TOTAL FUENTE 1 19,220, 16 8817278 25,057, 3% 3503234 1,557 07006 137.40 93

TOTAL FUENTE 2 253,000 EXET) 385542 385500 51 123230 12843 9558

TOTAL FUENTE & ] 14,235, 641 14,235,681 1,083 753 63 314,83757 00 T

TOTAL EJECUTORA 19,303,116 2% AN 4253 97 ITAREET 1R 4N 23982 19355 AT

Fuente: SIAF-RED DE SALUD HUANUCO.



Tabla 2. Ejecucion de gasto por programa presupuestal — 2012.

Fuente: SIAF-RED DE SALUD HUANUCO.

ARTICULADO NUTRICIONAL 11,080,351.00]  5,815,544.00{ 16,895,895.00| 15,469,197.75| 1,426,697.25]  91.56% 8.44%
MATERNO NEONATAL 2,521,645.000  2,211,409.00 4733,054.00] 3906,064.90] 826989.10]  82.53% 17.47%

212 [TBC/SDAVH FE(E’E‘T\E GETEEDQCA 000 61003200 61003200 48112482 12800718 T88T%|  21.13%
ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES 000 1273075000 1,273075.00] 955936.29f 3713871  75.00% 24.91%
PREVENCION DEL CANCER 0000 21801400 21801400 20031359 1770041  91.88% 8.12%
METAXENICAS Y ZOONOTICAS 000 62183400 62183400 282,840 33900091  4548% 54.52%
TOTAL 13,601,996.00] 10,749,908.00] 24,351,904.00{21,205,461.44] 3,056,442.56]  87.45% 12.55%




Tabla 3. Evaluacion de la ejecucion presupuestaria del gasto — 2013.

SIAF - Modulo de Froceso Presupuestario

Release 12,0101 EVALUACION DE LA EJECUCION PRESUPUESTARIA DEL GASTO - 2013

PLEGO : 448 GOBIERND REGIONAL HUANUGCO

EJECUTORA ;404 REGION HUANUCD - RED DE SALUD HUANLCO [01247]

DEL MES DE ENERO A DICIEMBRE
{EN NUE VDS SOLES)

Fecha : 30412016
Hora: 10:3408

Pag.. 2del

PlA WODIFCACIONES P DEVEWGADOS S4L00 AVANCERE S P
1) 2] 13 14 FRESUPUESTAL | APERTURA [MODIFCADD

FF G GENERICL 131-14) IR EDUE

RESUMEK FUEKTE _

TOTAL FUENTE 1 2397 575 10,053,325 010,935 BHINY B15,30 50 1323 31

TOTAL FUENTE 2 2800 115432 U4 G495 24220 3 335

TOTAL FUENTE 4 D 17,5 555 17,5 555 1401435178 3304H o i

TOTAL EEECUTORA 165,575 2,164 425 52530,0m 4TRA% ol 19745 117

Fuente: SIAF-RED DE SALUD HUANUCO.



Tabla 4. Ejecucion de gasto por programa presupuestal — 2013.

ARTICULADO NUTRICIONAL 9.723,616.00  9,821,426.00]19,545,042.00( 18,817,257.16] 72778484  96.28% 3.7%%
MATERNO NEONATAL 4,406,345.00  4,984,154.00] 9,390499.00[ 8,247,332.98] 114316607  87.83% 12.17%
TBC/SIDA-VH T0DA ropy |LTeB4600]  37010100] 216564700] 20659145 960655 9556 4.44%

2013 [ENFERVEDADES METWENICAS Y200 - - SENERICA |S01500]  347.270.00] 1.267436.00] 1263984760 347124 073% 0.27%
ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES 000f 39596500 395965.00 234466.00 16149900  59.21% 40.79%
PREVENCION DEL CANCER 542122000 16136400 703.486.00 68850561 1498039  97.87% 2.13%
EMERGENCIAS Y URGENCIAS 254274000 253274000 100000 991 874 99.13% 0.87%

TOTAL 17,633,060.00] 15,836,015.00]33,469,075.00] 31,322,100.17] 2,146,965.83]  93.50% 6.41%

Fuente: SIAF-RED DE SALUD HUANUCO



Tabla 5. Evaluacion de la ejecucion presupuestaria del gasto — 2014.

SIAF - Modulo de Proceso Presupuectario

Release 16,0107 EVALUACION DE LA EJECUCION PRESUPUESTARIA DEL GASTO - 2014

FLIEGOD : 448 GOBIERNO REGIOMAL HUANUCD
EJECUTORA (404 REGION HUANUCO - RED DE SALUD HUANUCO [0 1247]

DEL MES DE ENERO A DICIEMBRE
[EN NUEWOS SOLES)

Fecha : 30112018
Hora : 10:40:38

Fag.: Z

[=]

Pa
[=1
1]
.

FALDD AVANCE DE EJEC] PPTD
Fla W ODIFICACIDNES FI¥ DEVENG ADDS FRESUPUESTAL | apemTune WODIACADO
i1 i) 13 14
FFCE GENERICA 12]-14) (411 | 141003)
REZUMEN FUENTE

TOTAL FUENTE 1 7,771,551 9ITOA0E M2 TR WBEIAGEE 20735 13238 2941

TOTAL FUENTE 2 202000 126290 415,230 WA M 4933199 12615 -t ]

TOTAL FUENTE 4 0 15,315,535 18,315,535 Rl 30337078 am 5355

TOTAL FUENTE § 0 1407934 1407934 20455117 120637253 om 1454

TOTAL EJECUTORS 28,083 931 20120 530 57,134 351 S2EETAET 4AZETAETE 18778 22135

Fuente: SIAF-RED DE SALUD HUANUCO.




Tabla 6. Ejecucion de gasto por programa presupuestal — 2014.

ARTICULADO NUTRICIONAL 10,278,076.00 11,198,186.00f 21,476,262.00{ 20,099,494.12) 1,376,767.88 93.59% 6.41%
MATERNO NEONATAL 4,665,906.00  6,533,002.00] 11,098,908.00] 9,387,663.13| 1,711,264.87 84.58% 15.42%
TBC/SIDA-VH 1,446,242.001  1,496,666.00{ 2,942,908.00) 2,738,045.25{  204,862.75 93.04% 6.96%
i ENFERMEDADES METAXENICAS Y 20 TODA TODA 867,04.00  679,775.00] 1,546,819.00[ 1,434,567.25  112,261.75 92.74% 1.26%
ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES | FUENTE GENERICA | 1565,638.000  853,104.00[ 2418,742.00] 2,381,870.09]  36,871.91 98.48% 1.52%
PREVENCION DEL CANCER 535,106.00) ~ 318.442.00] 853,548.00] 72324883  130,299.17 84.73% 15.21%
EMERGENCIAS Y DESASTRES 159,581.000  -22,084.00 137497.00[ 13749123 5771 100.00% 0.00%
EMERGENCIAS Y URGENCIAS 24214000 -69,942.00] 194,332.00] 194,324.71 71290 100.00% 0.00%
TOTAL 19,671,867.00] 20,997,149.00]40,669,016.00] 37,096,684.61] 3,572,331.39 91.22Y% 8.78%

Fuente: SIAF-RED DE SALUD HUANUCO.
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Tabla 7. Evaluacion de la ejecucion presupuestaria del gasto — 2015.

4 F - Wdirin do Frazein Piaapesatatis Fecha ; M1
opbisat EVALUACION DE LA EJECUCION PRESUPUESTARIA DEL GASTO - 2015 ":'i: ’:tﬂﬁ
53, L=

DEL MES DE ENERO A DICIEMBRE
N NUEVDS SOLES)

FLEEGD : 44 GDEIERMND AEGICHAL DEL DEPARTAKENTD DE HUAMUCD
EIETUTORA ;404 AEGION HUAKUTD - FED DE SALUD HUAKLCD [02 1247]

A0 E4 BSE DE EJEC PRTD
Pl HODIFGACIDNES 1] DEVENG A DDA
1 21 18 14) FREBUPYEETAL | premmyms [PODIMGADD
oo 1£)-14) [epddl | 1410
RESUBEY Y ENTE
TATALEUENTE 4 BTN 36 BT 8 FREET LT o 4 (41 gy
TaTALFUENTE 2 B IO a2 T 415100 ED TR [ 35l
TOTAL PUEATE & 7 Y ke o 125,72 115202 LTI m 1m
TATALEUENTE & [ BT 35S JETEER EE T | EDEEE 1 38
TOTAL EECLTORA HITLS 13588 00 TR nIET AT EAE W Lk

Fuente: SIAF-RED DE SALUD HUANUCO.
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Tabla 8. Ejecucion de gasto por programa presupuestal.

ARTICULADO NUTRICIONAL 14,733,323.000  5,942,419.00] 20,675,742.00{ 20,007,691.13  668,050.87 9.77% 3.23%
MATERNO NEONATAL 6,061,106.00[ 3,884,232.00] 10,545,338.00[ 9,563,927.99]  981,410.01 90.69% 9.31%
TBC/SIDA-VH 1,989,376.00]  1,091,315.00{ 3,080,691.00) 2,840,087.23  240,603.77 92.19% 7.81%
ENFERMEDADES METAXENICAS Y 20 TODA TODA 1,322,722.00(  884,672.00( 2,207,394.00] 1,968,222.77)  239,171.23 89.16% 10.84%

2015 |ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES FUENTE GENERCA 2,012,652.000  74,820.00] 2,757472.00] 2,618,108.92]  139,363.08 94.95% 5.06%
PREVENCION DEL CANCER 725121.00(  484,634.00 1,209,755.00[ 1,155,426.17)  54,329.83 95.51% 4.49%
EMERGENCIAS Y DESASTRES 159,681.000  -2362.000 167.219.00] 15284092  4,378.08 97.20% 2.78%
EMERGENCIAS Y URGENCIAS 254274000 -36,827.000 217447.00Q 208983.54) 846346 9.11% 3.89%
CONTROL Y PREVENCION EN SALUD M 192813000  236,884.00] 429.697.00] 342,830.54]  86,866.46 79.78% 20.20%
TOTAL 28,050,968.00| 13,229,787.00| 41,280,755.00] 38,858,118.21] 2,422,636.79 94.13% 5.87%

Fuente: SIAF-RED DE SALUD HUANUCO.
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Al realizar el analisis del aumento porcentual de la ejecucion
presupuestal en la Red de Salud Huanuco en los periodos 2012 al 2015
representa que la implementacién de los programas Presupuestales (Ppr) es
ascendente, asi mismo cabe mencionar que la Red de Salud Huanuco es la
Unidad Ejecutora con mayor presupuesto de la Region Huanuco con una
evolucion de su PIA vs PIM, en el afio 2015 S/.34, 172,885.00 y S/. 53,
837,895.00 por toda categoria presupuestal, evidenciandose un aumento de

S/.19, 665,010.00 por toda Fuente de Financiamiento.

Asi mismo, la Red de Salud Huanuco en el afio 2012 constaba de 06
programas presupuestales y un PIA (PpR)-por el monto de S/.
13,601,996.00 soles, en el afio 2015 la Red de Salud Huanuco reflejaba 09
programas presupuestales con un PIA por el monto de S/. 28,050,968.00

soles.

En el ano 2012 la Red de salud Huanuco con 06 programa
presupuestales, realiza una ejecucion de gasto en (PpR) por el monto de
S/. 21,295,461.44 soles, que representa el 87.45% del total de PIM, que es
el monto total de S/. 24,351,904.00 soles, realizando una devolucion del
presupuesto al tesoro publico de 12.55 %, que representaba el monto de

S/. 3,056,442 .56 soles.

Para el afio 2015, la Red de salud Huanuco con 09 programa
presupuestales, realiza una ejecucion de gasto en (PpR) por el monto de
S/. 38,858,118.21 soles, que representa el 94.13 % del total de PIM, que
es el monto total de S/. 41,280,755.00 soles, realizando una devolucién del

presupuesto al tesoro publico de 5.87 %, que representaba el monto de S/.
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1.2

2,422.636.79 soles.

Asi mismo, se aprecia, que este crecimiento en la ejecucion
presupuestal en promedio fue del 6.68% en comparacion de los afios 2012-
2015, si bien existe un crecimiento porcentual mas no hay una disminucion
considerable en los montos que revierte al tesoro publico, el afo 2012 se
revirtid el monto de S/. 3,056,442.56 soles, en el afio 2015 se revirtio el
monto de S/. 2,422,636.79 soles, habiendo una disminucion de reversion el

monto de S/. 633,785.77 soles.

Por lo tanto, este alto % de reversion presupuestal es producto de la
insuficiencia de recursos humanos capacitados en gestién por procesos,
desconocimiento en el manejo del SIAF y manejo en los KITs de gasto que
limitan que la ejecucion presupuestal se dé solo en algunas partidas
presupuestales y especificas seleccionados para cada programa

presupuestal.

Por lo tanto, para poder revertir esta problematica es necesario
reestructurar las politicas de ejecucion presupuestal, mejorar la calidad de
gasto y sobre todo contar con personal capacitado en el manejo del
programa presupuestal y del Sistema Integrado de Administracion

Financiera (SIAF-SP)

Formulacion de las Interrogantes.
1.2.1 Interrogante General.

¢ Cual es la influencia de los programas presupuestales por resultados

en la ejecucion del presupuesto en la Red de Salud Huanuco, periodo
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2012 - 20157
1.2.2 Interrogantes Especificos.

e ;De qué manera los Kits de Productos de los programas
presupuestales limitan la ejecucion presupuestal de la Red de

Salud Huanuco Periodo 2012-20157

e ;Cual es la repercusion de la no ejecucion del Plan Operativo
Institucional (POI) en la ejecucion presupuestal de la Red de

Salud Huanuco periodo 2012-20157?

1.3 Objetivos.

1.31 Objetivo General.

Determinar la influencia de los programas presupuestales por
resultados (PpR) en la ejecucion presupuestal en la Red de Salud

Huanuco, periodo 2012 -2015.
1.3.2 Objetivos Especificos.

e Determinar si los Kits de Productos Limitan la ejecucion
presupuestal de la Red de Salud Huanuco en el periodo fiscal

2012-2015.

o Establecer de qué manera la no aplicacion de POI afecta la
ejecucion presupuestal de la Red de Salud Huanuco en los

ejercicios fiscales 2012-2015.
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1.4 Hipétesis.
1.4.1 Hipétesis general.

El incremento de programas presupuestales por resultados (PpR),
dificulta la ejecucién presupuestal de la Red de Salud Huanuco,

periodo 2012-2015.
1.4.2 Hipétesis Especificas.

e Los Kits de Productos de los Programas Presupuestales limitan
la ejecucion Presupuestal de la Red de Salud Huanuco al limitar

el uso de las especificas de gasto.

e La no Aplicacién del Plan Operativo Institucional (POI) afecta

negativamente a la ejecucion de la Red de Salud Huanuco.

14.3 Sistema de variables, dimensiones e indicadores Variables e

indicadores.
a) Variable Independiente:

X = Programas Presupuestales por Resultados (PpR)

Indicadores:

e El sistema Integrado de Administracion Financiera X1
e Estrategia de gestidén Publica X2
e Kits de gastos discusion X3

b) Variable Dependiente:

Y = Dificulta Ejecucién Presupuestal.
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Indicadores:

e Calidad de Gasto Publico Y1
e Presupuesto Inicial Modificado Y2
e Presupuesto Inicial Aprobado Y3
e Plan Operativo Institucional Y4

1.4.4 Definiciéon operacional de las variables e indicadores.

Tabla 9. Operacionalizacion de las variables.

ESCALA
VARIABLES Ogs;%%?:h INDICADORES DE
MEDICION

El sistema Integrado de
VI: Programas Administraciéon Financiera.
Presupuestales
por Resultados

(PpR)

Programas
presupuestales
incluidos en el POI

()
Estrategia de gestion Publica. o

Kits de gastos.

Calidad de Gasto Publico.
VD: Dificulta Influencia en la Presupuesto Inicial Modificado.
Ejecucion ejecucion %
Presupuestal presupuestal Presupuesto Inicial Aprobado.

Plan Operativo Institucional.

1.5 Justificacion e Importancia.

1.5.1 Tedrica.

Para investigar el problema se utilizé investigaciones relacionadas a
la historia, implementacion, vinculacion y objetivos del SIAF y Programas

Presupuestales en el Peru y Mundo, por ejemplo:
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e Makon (200). Sistemas Integrados de Administracion Financiera Publica

en América.

e Pérez (2003). “Reingenieria de Procesos en la Administracion Publica”.
Universidad Nacional Mayor de San Marcos. Facultad de Ingenieria

Industrial.
e Manual y Lineamientos sobre el SIAF y SIGA.

o Ley 28112 del 28/11/2003, Marco de la Administracion Financiera del

Sector Publico, en el Articulo 10 del Registro Unico de informacién.

Los mismos que sirvieron como base para discernir que la teoria sobre el
tema de estudio que aun es limitada, por lo que la presente investigacion

servira para mejorar las teorias existentes.
1.5.2 Practica.

La investigacion nos permitira establecer la influencia de los
programas presupuestales (PpR) en la ejecucion presupuestal de la red de
salud Huanuco en el periodo fiscal comprendido entre los afos 2012-2015,
asi mismo, conocer sus deficiencias, problemas de implementaciéon y su
influencia en la ejecucion Presupuestal de la Red de Salud Huanuco,
permitiran plantear nuevas politicas de ejecucion presupuestal y por ende el
crecimiento en la calidad y ejecucion del presupuesto Publico dentro de la
Unidad Ejecutora Red de Salud Huanuco y otras entidades similares en el

pais.
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1.6 Delimitaciones.
1.6.1 Teorica.

Para la realizacion de la presente investigacion se utilizaron enfoques
tedricos relacionados con la ejecucion presupuestal en la administracion
publica en el pais, todos basados en la Constitucion Politica del Peru, la Ley
de Presupuesto, los Programas de Presupuestos por Resultados, la

legislaciéon en el Ministerio de Salud, entre otras publicaciones.
1.6.2 Espacial.

El estudio se circunscribe a la Direccion Regional de Salud y

especificamente a la Red de Salud de Huanuco.
1.6.3 Temporal.
La investigacion es de tipo longitudinal ya que se estudiaron los
hechos ocurridos en los periodos presupuéstales de 2012, 2013, 2014 y 2015.
1.7 Metodologia.
1.7.1  Nivel de investigacion.

De acuerdo con la naturaleza del estudio que se ha planteado, reunié
las condiciones metodoldgicas suficientes para ser considerada como una
investigacion descriptiva. Toda vez que se orienta a conocer los efectos de la
vinculacion entre el Sistema Integrado de Administracion Financiera con los
programas presupuestales y su influencia en la ejecucion presupuestal de la

Red de Salud Huanuco, periodo 2012-2015.
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1.7.2 Tipo de investigacion.

De acuerdo con el propdsito de la investigacion, naturaleza de los
problemas y objetivos formulados en el trabajo, el presente estudio reune las
condiciones suficientes para ser calificado como una investigacion aplicada.
En razén que para su descripcidon se utilizaron enfoques ya conocidos, asi

como trabajos de campo con la aplicacion de instrumentos como la encuesta.

1.7.3 Poblacion y muestra.

La poblacion por estudiar esta compuesta por todo el personal
encargado del manejo del SIAF y de los Programas Presupuestales en la Red

de Salud Huanuco que son 57 funcionarios y servidores.

Como la poblacién es pequefa y finita, entonces no requiere
determinar muestra alguna, se investigo a los 57 funcionarios y servidores de

la Red de Salud Huanuco.

1.7.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.

Para la presente investigacion se emplearon las técnicas e

instrumentos de investigacion siguientes:

o Sistematizacion bibliografica. Con su instrumento las fichas
bibliograficas, permitid la recopilacién y sistematizacion de la revision

tedrica, los antecedentes y la discusién de resultados.

e Encuesta. Con su instrumento el Cuestionario de Encuesta, el cual se
aplicé a la muestra de estudio para conocer y diagnosticar los Programas

Presupuestales.
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1.7.5 Procesamiento y presentacion de datos.

Para la interpretacion de datos y resultados se utilizdé el software
EXCEL®, que se encuentran disponibles en el mercado. Se utilizd la
estadistica descriptiva tales como la media y porcentajes, a fin de interpretar
cada una de las variables y sus indicadores, asi como matematizar y presentar

las tablas y figuras estadisticos.
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CAPITULO Il
MARCO TEORICO Y CONCEPTUAL

2.1. Antecedentes.
2.1.1. Internacionales.

Makoén (2006). Sistemas integrados de administracion financiera
publica en américa latina. Tesis para obtener el Grado de Maestro en la
universidad de Chile. En su investigacién se refiere que diversos paises
latinoamericanos que se estan desarrollando en los ultimos afos,
especialmente a partir del inicio de los afios 90, con importantes procesos de

reforma de su sistema de administracion financiera publica.

En los ultimos tiempos se ha mencionado que, con estas reformas, se
esta impulsando una nueva moda fomentada por los organismos
internacionales. En la medida en que los procesos de este tipo no penetren
en la profundidad de la trama del funcionamiento de las organizaciones
publicas, cambiando substantivamente los procesos de asignacion y uso de
los recursos publicos, privilegiando los conceptos de eficiencia, eficacia y
economicidad; en que no se modifique la gestion tradicional de administracion
de insumos; y cuando se considere que todo se soluciona con una moderna

aplicacion informatica, se estara efectivamente ante una nueva moda.

La administracion o gestion financiera va mas alla de un modelo
tecnocratico o instrumental. Es una herramienta de gobierno y su utilizacion
apropiada otorga ventajas de indole politica a quienes la utilizan. La reforma

de la administracion o gestion financiera solo tiene valor real si es util para
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mejorar la gestion de los gobiernos, sobre todo de sus areas sociales, es decir
si es util a la gente. Si ello no se logra se destinaran grandes esfuerzos para
implantar un modelo tecnocratico que seguramente sera reemplazado en
unos pocos anos por otro mejor. La administracion o gestion Financiera debe
coadyuvar a una mejor gestion publica y jamas debe ser un fin en si mismo.
‘La reforma de la administracion financiera no determina el éxito de un
gobierno, pero lo condiciona pues posibilita hacer mas eficientes sus procesos

productivos que es la razon de ser de los gobiernos.”

URa (2010). Desafios para el presupuesto en américa latina. En su
investigacién indica que uno de los instrumentos centrales para generar
informacion de la gestion financiera y sobre el desempefio del sector publico
son las tecnologias de la informacidon. En especial los sistemas
computarizados de informacion que procesan almacenan y exponen
informacion sobre la gestion de las finanzas publicas. Este tipo particular de
sistemas de informacién habitualmente se denomina Sistema Integrado de
Administracion Financiera (SIAF), concepto que hace referencia al uso de
tecnologias de la informacion y comunicaciones en la gestidn financiera con
el fin de apoyar las decisiones presupuestarias, las responsabilidades
fiduciarias y la mejora del desempefio de las agencias publicas, asi como la

preparacion de los estados y reportes financieros del sector publico.

Si bien en la mayor parte de los paises de América Latina ya se cuenta
con SIAF, a medida que los marcos conceptuales y metodoldgicos relativos a
la administracion financiera van experimentado avances, como por ejemplo

las iniciativas para implementar Presupuesto Basado en Resultados (PBR), y
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las aplicaciones informaticas desarrollan nuevas innovaciones desde el punto
de vista tecnoldgico, se abre una importante ventana de oportunidad para
iniciar procesos de modernizacion tendientes a la mejora de sus
funcionalidades y capacidades de procesamiento y cobertura. Sin embargo,
estos procesos de mejora deben considerar al menos cuatro aspectos claves
para lograr sus objetivos. La experiencia de puesta en marcha de Proyectos
de reforma y actualizacion de los SIAF en los paises de la region permite
establecer una serie de condiciones que no deberian soslayarse a la hora de
iniciar procesos de ese tipo. Es necesario tener presente que estas
condiciones no garantizan por si solas una reforma exitosa de los SIAF. Sin

embargo, su ausencia condiciona fuertemente las posibilidades de éxito.

2.1.2. Nacionales.

Tanaka (2011). Influencia del presupuesto por resultados en la gestion
financiera presupuestal del ministerio de salud. Esta investigacion se relaciona
con la eficiencia de la gestién publica, especialmente en el area financiera-
presupuestal, cuya funcion esencial es proveer de bienes y servicios a la
poblacién para mejorar su nivel de calidad de vida, especialmente en salud y
especificamente en los Programas Estratégicos Salud Materno Neonatal y
Articulado Nutricional, a cargo del Ministerio de Salud juntamente con el

Sistema Integral de Salud y los Gobiernos Regionales.

De acuerdo con el modelo de eficacia y eficiencia del gasto publico
planteado, éste esta conformado por la Relaciéon Planes-Presupuesto,

Capacitacion e identificacion de los Trabajadores encargados de las fases
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presupuestales, Participaciéon Ciudadana en la toma de decisiones
presupuestales y control del presupuesto, y Priorizacion de los resultados y
efectos en lugar de insumos y gastos. En tal sentido, cada uno de estos
elementos, en forma individual y conjunta, tiene un alto grado de influencia en
la eficacia y la eficiencia del gasto publico. Debe destacarse que la de mayor
importancia, con relacion a la eficacia, es la Priorizacion de los resultados y
efectos en lugar de insumos y gastos, mientras que, con relacién a la
eficiencia, es la Participacion Ciudadana en la toma de decisiones
presupuestales y control del presupuesto, pues tienen los mayores

coeficientes de estandarizacion

Cordova (2007). El presupuesto por resultado. Un instrumento
innovativo de gestion publica. Hace una contextualizacion historica del
Presupuesto por Resultados, tanto histérica, desde los esfuerzos de Naciones
Unidas en 1990, como geografica, de los antecedentes en diversos paises de
América Latina, asi mismo identifica cuatro iniciativas aisladas de
instrumentos de gestion por Resultados en el Peru, que son incipientes: los
Convenios de Gestion de la PCM, los Convenios de Administracion por
Resultados del MEF, los Convenios de Gestion del FONAFE y los Acuerdos
de Gestidn en el sector salud; todos ellos con escasa articulacion y
coordinacién para la planificacién y evaluacién de la gestion publica. Indica,
asi mismo, que es necesario identificar aquellos procesos y concepciones que
han dificultado la eficiencia del gasto, y que se encuentran en el corazén

mismo del aparato estatal.

Esquivel (2010). Incidencia de la implementacion del sistema
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2.2,

integrado de administracion financiera (SIAF-SP) en la planificacion vy
ejecucion del proceso presupuestario en la municipalidad distrital de Santa.

Universidad Privada Antenor Orrego.

Plantea que el Sistema Integrado de Administracion Financiera, ha
permitido a la Municipalidad de Santa, mejorar la informacioén de los recursos
financieros disponible presupuestarios, para la toma de decisiones
inmediatas. ElI SIAF ha permitido mejorar la utilizacién de los recursos
disponibles, a su vez, proporciona informacién oportuna y real, para la toma
de decisiones y por ende ha coadyuvado a alcanzar los objetivos y metas

trazadas por la Municipalidad distrital de Santa.

Gutiérrez (2012). El planeamiento y el presupuesto publico y su
influencia en la gestion publica caso defensoria del pueblo, periodo 2000-

2010.

Demuestra en su investigacion la importancia de realizar mejoras en
la gestion del Estado a través de un sistema que enlace los sistemas de
planificacion y presupuesto publico de las instituciones del Estado, y que ello
coadyuve en la realizacién de una articulacion de un sistema nacional, que
permita medir los avances y logros de una Institucion publica, vy
consecuentemente contribuya al seguimiento y cumplimiento de los objetivos

y metas nacionales.

Bases teoricas.

Sistema Integrado de Administracién Financiera (SIAF-SP) Ley Marco

de la Administracién Financiera del Sector Publico - Ley 28112.
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Mediante la Ley N° 28112, publicada en el diario oficial “El Peruano” el dia 28
de noviembre del 2003, se instituye la funcién de Administracion Financiera
del Estado, funcion que dicha norma legal la define como el conjunto de
normas, principios y procedimientos utilizados por los sistemas que la
conforman, y a través de ellas, por las entidades y organismos participantes
en el proceso de planeamiento, captacion, asignacion, utilizacidon, custodia,

registro, control y evaluacién de los fondos publicos.

El presupuesto del Sector Publico es el instrumento de programacion
economica y financiera, de caracter anual y es aprobada por el Congreso de
la Republica. Su ejecucion comienza el 1° de enero y termina el 31 de

diciembre de cada ano.

La totalidad de los ingresos y gastos publicos deben estar contemplados en
los Presupuestos Institucionales aprobados conforme a Ley, quedando
prohibida la administracién o gerencia de fondos publicos, bajo cualquier otra
forma de modalidad. Toda disposicion en contrario es nula de pleno derecho.
Los sistemas integrantes de la Administracion Financiera del Sector Publico y

sus respectivos 6rganos rectores son los siguientes:

e Sistema Nacional de Presupuesto: Direccion Nacional del Presupuesto

Publico — DNPP.

° Sistema Nacional de Tesoreria: Direccion Nacional del Tesoro Publico

— DNTP.

. Sistema Nacional de Endeudamiento: Direccion Nacional del

Endeudamiento Publico — DNEP.
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° Sistema Nacional de Contabilidad: Direccion Nacional de Contabilidad

Publica — DNCP.

Estan sujetos al cumplimiento de la Ley 28112, de las respectivas leyes,
normas y directivas de los sistemas conformantes de la administraciéon
Financiera del Sector Publico, los organismos y entidades representativas de
los poderes Legislativo, Ejecutivo y Judicial, asi como el Ministerio Publico,
Tribunal Constitucional, la Contraloria General de la Republica, las
Universidades Publicas, asi como las correspondientes entidades

descentralizadas.

También estan comprendidos los Gobiernos Regionales a través de sus
organismos representativos, los Gobiernos Locales y sus respectivas
entidades descentralizadas. Igualmente, se sujetan a la presente Ley, las
personas juridicas de derecho publico con patrimonio propio que ejercen
funciones reguladoras, supervisoras y las administradoras de fondos y de
tributos y toda otra persona juridica donde el Estado posea la mayoria de su

patrimonio o capital social o que administre fondos o bienes publicos.

La Ley General es de alcance a las siguientes Entidades: Las Entidades del
Gobierno General, comprendidas por los niveles de Gobierno Nacional,
Gobierno Regional y Gobierno Local. De acuerdo con los articulos 11y 12
de la Ley N° 28112 y el art. 3° de la Ley 28411, el Sistema Nacional de
Presupuesto es el conjunto de 6rganos, normas y procedimientos que
condicen el proceso presupuestario de todas las entidades y organismos del
Sector Publico en sus fases de programacién, formulacion, aprobacion,

ejecucion, control y evaluacion. Se rige por los principios de equilibrio,
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universalidad, unidad, especialidad, exclusividad y anualidad.

El Sistema Nacional de Presupuesto esta integrado por la Direccién Nacional
del Presupuesto Publico — DNPP, dependiente del Vice Ministerio de
Hacienda y por las Unidades Ejecutoras, a través de las oficinas o
dependencias en las cuales se conducen los procesos relacionados con el
Sistema a nivel de todas las entidades y organismos del Sector Publico que
administran fondos publicos, las mismas que son las responsables de velar
por el cumplimiento de las normas y procedimientos que emita el érgano
rector. La DNPP, como la mas alta autoridad técnico-normativa en materia
presupuestaria, mantiene relaciones técnico-funcionales con la Oficina de
Presupuesto o la que haga sus veces en la Entidad Publica y ejerce sus
funciones y responsabilidades de acuerdo con lo dispuesto por la Ley Marco

de la Administracion Financiera del Sector Publico — Ley N° 28112.

Ley del Sistema Nacional de Presupuesto Ley 28411.

De acuerdo con los arts. 8°y 9° de la Ley 28411, el Presupuesto constituye el
instrumento de gestion del Estado que permite a las entidades lograr sus
objetivos y metas contenidas en su Plan Operativo Institucional — POI.
Asimismo, es la expresion cuantificada, conjunta y sistematica de los gastos
a atender durante el afo fiscal, por cada una de las Entidades que forman
parte del Sector Publico y refleja los ingresos que financian dichos gastos. Por
el ambito de aprobacion de los Presupuestos, éstos estan conformados por la
Ley de Presupuesto del Sector Publico, los Presupuestos de los Gobiernos

Regionales, los Presupuestos de los Gobiernos Locales y el Presupuesto del
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Fondo Nacional de Financiamiento de la Actividad Empresarial del Estado —
FONAFE y sus empresas, asi como los presupuestos de las entidades
senaladas en el punto 2 del articulo 2° de la Ley General del Sistema de

Presupuesto 28411.

El Presupuesto comprende. Los gastos que, como maximo, pueden contraer
las Entidades durante el afo fiscal, en funcion a los créditos presupuestarios
aprobados y los ingresos que financian dichas obligaciones. Los objetivos y
metas para alcanzar en el afo fiscal por cada una de las Entidades con los

creditos presupuestarios que el respectivo presupuesto les aprueba.

Mediante las normas contenidas en el Capitulo IV de la Ley 28927 — Ley del
Presupuesto del Sector Publico para el Afio Fiscal 2007, se ha establecido la
aplicacion de la gestion presupuestaria basada en resultados, promoviendo
en su etapa de incorporacion, instrumentos tales como la programacion
presupuestaria estratégica, metas fisicas, indicadores de resultados y el

desarrollo de pruebas piloto de evaluacién, esto es el PpR.

La Programacién Presupuestaria Estratégica se efectuara a través de los
Pliegos del Ministerio de Educacién, Ministerio de Salud, Ministerio de la Mujer
y Desarrollo Social y Ministerio de Transportes y Comunicaciones, Gobiernos
Regionales y RENIEC, en el presupuesto aprobado para el afo fiscal 2007.

Los lineamientos y las metodologias son desarrollados por la DNPP.

Se priorizara a favor de la infancia, la implementacién de la mejora de calidad

de gasto y la gestion por resultados, para las siguientes actividades:

o Registro de nacimientos y de identidad.
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o Atencion de la mujer gestante.
° Atencidn del nino menor de cinco afnos.

o Atencion de enfermedades diarreicas  agudas y

enfermedades respiratorias agudas.
o Atencion de neonato menor de veintinueve dias.
o Control de asistencia de profesores y alumnos.
o Atencidn educativa prioritaria a nifas de 5 a 7 afos.

o Formacion matematica y comprension de lectura al final del primer ciclo

de primaria.
o Supervision, monitoreo, asesoria pedagogica y capacitacion a docentes.
v' Atencidn a infraestructura escolar en condiciones de riesgo.

v' Abastecimiento de agua segura y vigilancia y control de la calidad

de agua para consumao.

La DNPP, en coordinacion con la PCM, estableceran las metas fisicas
nacionales, regionales y locales a ser alcanzadas para las actividades
prioritarias a que se refiere el parrafo anterior, en funcion de las atribuciones
que le otorga el articulo 3° de la Ley 28411, establecera los programas piloto
y los respectivos indicadores de resultados juntamente con los ministerios
sefalados a ser evaluados durante el ano fiscal 2007. Con tal objeto, los
pliegos presupuestarios estan obligados a sustentar las modificaciones de sus
presupuestos institucionales, sobre la base de la informacién generada por los

indicadores de desempeio y los nuevos programas.
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A partir del afio 2007, se introduce en la fase de evaluacién presupuestal
nuevos instrumentos de aplicacion, a la evaluacion de los programas piloto
sobre la gestion por resultados. Las evaluaciones son utilizadas para realizar
correctivos en los procesos o en la gestion de los programas 39
seleccionados. Los documentos de evaluacién, conforme a la Directiva de
Evaluacion emitida por la DNPP, seran remitidos a la Comisién de
Presupuesto y Cuenta General de la Republica del Congreso de la Republica

a través del MEF.

El Congreso de la Republica, a través de la Comisién de Presupuesto y
Cuenta General de la Republica, podra establecer la lista de programas e
instituciones a ser evaluadas en forma independiente con la participacién de

las universidades y del sector privado.

Los Gobiernos Regionales y los Gobiernos Locales deberan iniciar el
desarrollo de la Programacion Estratégica y los indicadores de desempeno, a
fin de aportar informacién para la gestién basada en resultados. Para este fin,
la DNPP, brindara la asistencia que corresponde, a fin de dar cumplimiento al

presente objetivo.

Se establece de manera experimental, los instrumentos para el Monitoreo
Participativo del Gasto en el nivel descentralizado en el ejercicio fiscal del
2007. La DNPP, identifica la informacion necesaria y disefia los
procedimientos a seguir y, como resultado de las pruebas piloto, de ser el

caso, ampliara su aplicacion progresiva.
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Normas legales sobre el sistema SIAF.

o Ley 28112 del 28/11/2003, Marco de la Administracion Financiera del

Sector Publico, en el Articulo 10 del Registro Unico de informacién.

o Ley 28693 del 22/03/2006, General del Sistema Nacional de Tesoreria”,

en la unica Disposicién Transitoria.

e Ley 28708 del 10/04/2006 “General del Sistema Nacional de Contabilidad”
en el Art. 17 Registro Contable en el Sistema Integrado de Administracion

Financiera del Sector Publico (SIAF-SP).

e Decreto de Urgencia 035-2001 “Acceso ciudadano a Informacion sobre
Finanzas Publicas” en Ila segunda Disposicion Transitoria,

Complementaria y Final.

e Resolucién Directoral 043-2009-EF/76.01 (31.12.2009) Texto Unico

Ordenado del Clasificador de Gastos.

e Ley 28708 (12.04.2006) Ley General del Sistema Nacional de

Contabilidad.
o Ley 28693 (22.03.2006) Ley General del Sistema Nacional de Tesoreria.

e Directiva de Tesoreria 001-2007-EF/77.15; Resolucién Directoral 002-

2007-EF/77.15 (27.01.2007).
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Normas legales sobre los programas presupuestales (PpR).

e Ley N°28411 Ley General del Sistema Nacional de Presupuesto Publico
N° 035-2001 “En el Capitulo IV “Presupuesto por Resultados (PpR)” en el

Titulo Ill, “Normas Complementarias para la Gestion Presupuestaria”

e Directiva N° 002-2016-EF/50.01 Resolucion Directoral N° 024- 2016-
EF/50.01“Directiva para los Programas Presupuestales en el marco del

Presupuesto por Resultados”

Limitaciones en el proceso de vinculaciéon SIAF — PpR.

e Resistencia al cambio, dado que la vinculacién SIAF y Programas
Presupuestales obliga al reordenamiento de procesos, acervo documental

y manejo de prioridades.

e La operacionabilidad de la vinculacion requiere de Recursos Humanos
con conocimiento parcial de Sistemas Transversales de Administracion
Financiera (Presupuesto, Tesoreria, Contabilidad). Se evidencian serios
problemas para una adecuada gestion de los sistemas y Abastecimientos.

Alta Rotacion de personal (mucho mayor que en Unidades Ejecutoras).

e Falta de coordinacién entre las areas generando baches e ineficiencias,

impidiendo el avance en las metas e indicadores.
¢ Kits de Gasto de los Programas Presupuestales.

e |nadecuada Formulacién del POI.
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2.3. Definicion de términos basicos.

Ano Fiscal.

Periodo en que se ejecuta el Presupuesto del Sector Publico y que
coincide con el afo calendario, es decir, se inicia el primero de enero y

finaliza el treinta y uno de diciembre (MEF, 2011).

Cadena de gasto.

Conjunto de elementos expresados en una secuencia numérica que
refleja las distintas categorias de la estructura funcional programatica y
las partidas de gasto de los Clasificadores Presupuestarios del egreso

(MEF, 2011).
Cadena de ingreso.

Conjunto de elementos expresados en una secuencia numérica que refleja
las distintas categorias del Clasificador Presupuestario del Ingreso (MEF,

2011).
Categoria del gasto.

Elemento de la cadena de gasto que comprende los créditos
presupuestarios agrupados en gastos corrientes, gastos de capital y el

servicio de la deuda (MEF, 2011).
Categoria presupuestaria.

Comprende los elementos relacionados a la metodologia del presupuesto
por programas denominados Programa, Subprograma, Actividad y

Proyecto (MEF, 2011).
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Certificacion presupuestal.

Acto de administracion, cuya finalidad es garantizar que se cuenta con el
crédito presupuestario disponible y libre de afectacion, para comprometer
un gasto con cargo al presupuesto institucional autorizado para el afo
fiscal respectivo, previo cumplimiento de las disposiciones legales
vigentes que regulen el objeto materia del compromiso. Dicha certificacion
implica la reserva del crédito presupuestario, hasta el perfeccionamiento
del compromiso y la realizacion del correspondiente registro

presupuestario (MEF, 2011).
Crédito Presupuestario.

Dotacién de recursos consignada en los Presupuestos del Sector Publico,
con el objeto de que las entidades publicas puedan ejecutar gasto publico.
Es de caracter limitativo y constituye la autorizacion maxima de gasto que
toda entidad publica puede ejecutar, conforme a las asignaciones
individualizadas de gasto, que figuran en los presupuestos, para el

cumplimiento de sus objetivos aprobados (MEF, 2011).
Contrapartida.

Parte del costo de un proyecto o programa de inversion publica, o
actividad, que es financiada con recursos distintos de aquellos derivados

de una operacion de endeudamiento publico o donaciones (MEF, 2011).
Control presupuestario.

Seguimiento realizado por la Direccién General de Presupuesto Publico

de los niveles de ejecucion de egresos respecto a los créditos
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presupuestarios autorizados por la Ley Anual de Presupuesto del Sector

Publico y sus modificatorias (MEF, 2011).
Ejecucion presupuestaria.

Etapa del proceso presupuestario en la que se perciben los ingresos y se
atienden las obligaciones de gasto de conformidad con los créditos

presupuestarios autorizados en los presupuestos (MEF, 2011).
Entidad publica.

Constituye entidad publica para efectos de la Administracion Financiera
del Sector Publico, todo organismo con personeria juridica comprendido
en los niveles de Gobierno Nacional, Gobierno Regional y Gobierno Local,
incluidos sus respectivos Organismos Publicos Descentralizados y
empresas, creados o por crearse; las Sociedades de Beneficencia
Publica; los fondos, sean de derecho publico o privado cuando este ultimo
reciba transferencias de fondos publicos; las empresas en las que el
Estado ejerza el control accionario; y los Organismos Constitucionalmente

Auténomos (MEF, 2011).
Especifica del gasto.

Responde al desagregado del objeto del gasto y se determina segun el

Clasificador de los Gastos Publicos (MEF, 2011).
Estimacion del ingreso.

Calculo o proyeccion de los ingresos que por todo concepto se espera
alcanzar durante el afo fiscal, considerando la normatividad aplicable a

cada concepto de ingreso, asi como los factores estacionales que incidan
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en su percepcion (MEF, 2011).
Estructura funcional programatica.

Muestra las lineas de accion que la entidad publica desarrollara durante
el afo fiscal para lograr los Objetivos Institucionales propuestos, a través
del cumplimiento de las Metas contempladas en el Presupuesto
Institucional. Se compone de Ilas categorias presupuestarias
seleccionadas técnicamente, de manera que permitan visualizar los

propdsitos por lograr durante el afio (MEF, 2011).
Fuentes de Financiamiento.

Clasificacion presupuestaria de los recursos publicos, orientada a
agrupar los fondos de acuerdo con los elementos comunes a cada tipo
de recurso. Su nomenclatura y definicion estan definidas en el
Clasificador de Fuentes de Financiamiento para cada afio fiscal (MEF,

2011).
Gasto corriente.

Comprende las erogaciones destinadas a las operaciones de produccion
de bienes y prestacion de servicios, tales como gastos de consumo y
gestidn operativa, servicios basicos, prestaciones de la seguridad social,
gastos financieros y otros. Estan destinados a la gestion operativa de la
entidad publica durante la vigencia del afo fiscal y se consumen en dicho

periodo (MEF, 2011).
Gasto de capital.

Erogaciones destinadas a la adquisicion o produccion de activos tangibles
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e intangibles y a inversiones financieras en la entidad publica, que
incrementan el activo del Sector Publico y sirven como instrumentos para

la produccién de bienes y servicios (MEF, 2011).
Gastos Publicos.

Son el conjunto de erogaciones que, por concepto de gastos corrientes,
gastos de capital y servicio de deuda, realizan las Entidades con cargo a
los créditos presupuestarios respectivos, para ser orientados a la atencion
de la prestacion de los servicios publicos y acciones desarrolladas de

conformidad con las funciones y objetivos institucionales (MEF, 2011).
Genérica de gasto.

Nivel mayor de agregacién que identifica el conjunto homogéneo, claro y
ordenado de los de los gastos en recursos humanos, materiales,
tecnolégicos y financieros, asi como los bienes, servicios y obras publicas
que las entidades publicas contratan, adquieren o realizan para la

consecucion de sus objetivos institucionales (MEF, 2011).
Genérica de Ingreso.

Nivel mayor de agregaciéon que identifica el conjunto homogéneo, claro y
ordenado de los recursos que se recaudan, captan y obtienen (MEF,

2011).
Gestion presupuestaria.

Capacidad de las entidades publicas para lograr sus Objetivos
Institucionales, mediante el cumplimiento de las Metas Presupuestarias

establecidas para un determinado afo fiscal, aplicando los criterios de
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eficiencia, eficacia y desempeino (MEF, 2011).
¢ Habilitacién presupuestaria.

Incremento de los créditos presupuestarios de Actividades y Proyectos
con cargo a anulaciones de la misma Actividad o Proyecto, o de otras

Actividades y Proyectos (MEF, 2011).

¢ Ingresos corrientes.

Ingresos que se obtienen de modo regular o peridédico y que no alteran de
manera inmediata la situacion patrimonial del Estado. Agrupan los
recursos provenientes de tributos, venta de bienes, prestacion de
servicios, rentas de la propiedad, multas, sanciones y otros ingresos

corrientes (MEF, 2011).
¢ Ingresos de capital.

Recursos financieros que se obtienen de modo eventual y que alteran la
situacion patrimonial del Estado. Agrupan los recursos provenientes de la
venta de activos (inmuebles, terrenos, maquinarias, entre otros), las
amortizaciones por los préstamos concedidos (reembolsos), la venta de

acciones del Estado en empresas, y otros ingresos de capital (MEF, 2011).

¢ Ingresos financieros.

Ingresos obtenidos por una entidad, provenientes de las inversiones
financieras o de depdsitos efectuados en moneda nacional o extranjera, y

de la prestacién de servicios de crédito (MEF, 2011).
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Ingresos publicos.

Expresion monetaria de los valores recibidos, causados o producidos por
concepto de ingresos corrientes, venta de bienes y servicios,
transferencias y otros, en el desarrollo de la actividad financiera,

econdmica y social de la entidad publica (MEF, 2011).
Inversion publica

Toda erogacion de recursos de origen publico destinada a crear,
incrementar, mejorar o reponer las existencias de capital fisico de dominio
publico, con el objeto de ampliar la capacidad del pais para la prestacion

de servicios y produccion de bienes (MEF, 2011).
Meta.

Expresion cuantificada de los resultados, productos y actividades, segun
corresponda. En el caso de los proyectos, la meta es la expresion

cuantificada de las acciones de inversion y/u obras (MEF, 2011).
Modificaciones presupuestarias.

Constituyen cambios en los créditos presupuestarios, tanto en su cuantia
como en el nivel Institucional (créditos suplementarios y transferencias de
partidas) y, en su caso, a nivel funcional programatico (habilitaciones y
anulaciones). Las modificaciones presupuestarias pueden afectar la
estructura funcional-programatica a consecuencia de la supresién o

incorporacion de nuevas metas presupuestarias (MEF, 2011).
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Percepcion del ingreso.

Momento en el cual se produce la recaudacion, captacion u obtencion

efectiva del ingreso (MEF, 2011).
Pliego.

Toda entidad publica que recibe un crédito presupuestario en la Ley

Anual de Presupuesto del Sector Publico (MEF, 2011).
Presupuesto Institucional de Apertura (PIA).

Presupuesto inicial de la entidad publica aprobado por su respectivo
Titular con cargo a los créditos presupuestarios establecidos en la Ley
Anual de Presupuesto del Sector Publico para el ano fiscal respectivo. En
el caso de las Empresas y Organismos Publicos Descentralizados de los
Gobiernos Regionales y Gobiernos Locales, los créditos presupuestarios

son establecidos mediante Decreto Supremo (MEF, 2011).

Presupuesto Institucional Modificado (PIM).

Presupuesto actualizado de la entidad publica a consecuencia de las
modificaciones presupuestarias, tanto a nivel institucional como a nivel
funcional programatico, efectuadas durante el afo fiscal, a partir del PIA

(MEF, 2011).
Presupuesto Publico.

Es un instrumento de gestion del Estado para el logro de resultados a favor
de la poblacion, a través de la prestacién de servicios y logro de metas de

cobertura con equidad, eficacia y eficiencia por las Entidades Publicas.
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Establece los limites de gastos durante el afio fiscal, por cada una de las
Entidades del Sector Publico y los ingresos que los financian, acorde con
la disponibilidad de los Fondos Publicos, a fin de mantener el equilibrio

fiscal (MEF, 2011).
Programa Presupuestal

Unidad de programacion de las acciones del Estado que se realizan en
cumplimiento de las funciones encomendadas a favor de la sociedad. Se
justifica por la necesidad de lograr un resultado para una poblacion
objetivo, en concordancia con los objetivos estratégicos de la politica de
Estado formulados por el Centro Nacional de Planeamiento Estratégico
(CEPLAN), pudiendo involucrar a entidades de diferentes sectores y

niveles de gobierno (MEF, 2011).
Proyecto.

Conjunto de intervenciones limitadas en el tiempo, de las cuales resulta
un producto final, que concurre a la expansion de la accion del Gobierno.
Representa la creacién, ampliacion, mejora, modernizacion y/o
recuperacion de la capacidad de producciéon de bienes y servicios,
implicando la variacion sustancial o el cambio de procesos y/o tecnologia
utilizada por la entidad publica. Luego de su culminacion, generalmente

se integra o da origen a una Actividad (MEF, 2011).
Recursos Publicos.

Recursos del Estado inherentes a su accion y atributos que sirven para

financiar los gastos de los presupuestos anuales y se clasifican para nivel
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de fuentes de financiamiento (MEF, 2011).
Sistema Nacional de Presupuesto Publico.

Es el conjunto de 6rganos, normas y procedimientos que conducen el
proceso presupuestario de todas las entidades del Sector Publico en todas
sus fases; esta integrado por la Direccion General del Presupuesto
Publico, dependiente del Viceministerio de Hacienda, y por las Unidades
Ejecutoras a través de las oficinas o dependencias en las cuales se
conducen los procesos relacionados con el Sistema, a nivel de todas las
entidades y organismos del Sector Publico que administran fondos
publicos (MEF, 2011).

Servicio de deuda.

Monto de obligaciones por concepto del capital o principal de un préstamo
que se encuentra pendiente de pago, asi como de los intereses,
comisiones y otros derivados de la utilizacion del préstamo, que se debe

cancelar periddicamente segun lo acordado en el respectivo Contrato de

Préstamo (MEF, 2011).
Transferencia de partidas

Modificacion presupuestaria que puede efectuarse en el Nivel
Institucional, es decir, constituye traslados de créditos presupuestarios

entre Pliegos (MEF, 2011).
Unidad Ejecutora.

Constituye el nivel descentralizado u operativo en las entidades publicas.

Una Unidad Ejecutora cuenta con un nivel de desconcentracion
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administrativa que: Determina y recauda ingresos; contrae compromisos,
devenga gastos y ordena pagos con arreglo a la legislacion aplicable;
registra la informacion generada por las acciones y operaciones
realizadas; informa sobre el avance y/o cumplimiento de metas; recibe y
ejecuta desembolsos de operaciones de endeudamiento; y/o se encarga

de emitir y/o colocar obligaciones de deuda (MEF, 2011).
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CAPITULO Il

RESULTADOS DE LA INVESTIGACION

3.1 Presentacion de los resultados
En este apartado presentamos los resultados relacionados a la importancia
de la relacion que tiene el Sistema Integrado de Administracion Financiera con
la ejecucidon presupuestal de la red de Salud Huanuco, el conocimiento
relacionado a los kits de incentivos, que la carencia de personal experto en el
manejo del SIAF, las Politicas Econdmicas Institucionales. Por lo que es
necesario dar a conocer los resultados obtenidos en la encuesta sobre los

aspectos:

Tabla 10. ;Sabe usted que es el Sistema Integrado de Informacion

Financiera (SIAF)?

OPCIONES CANTIDAD %
Si 39 68%
No 13 23%
No me Interesa 5 9%
Total 57 100.00%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

68% de los encuestados responde que conoce el SIAF, 23% no lo conoce y
9% responde que el tema no le interesa, esta realidad nos permite inferir que
la mayoria de los trabajadores conoce y sabe cuales son las funciones y

bondades del SIAF.
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Tabla 11. ;Conoce sobre los Programas Presupuestales por Resultados que

se han incorporado en la ejecucion presupuestaria de la Red de Salud

Huanuco?
OPCIONES CANTIDAD %
Si 40 70%
Poco 15 26%
No 2 4%
Total 57 100.00%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

Se aprecia que 70% de los encuestados si conoce sobre los Programas
Presupuestales por Resultados (PpR) que se han incorporado en la ejecucién
presupuestaria de la Red de Salud Huanuco en el periodo 2012 a 2015, entre
tanto 26% de la muestra dice que conoce poco y solo 4% de la muestra

asegura que no conoce sobre el particular.

Tabla 12. ;Considera usted que la vinculacion del SIAF con los Programas

Presupuestales dificultan la ejecucion presupuestal de la Red de Salud

Huanuco?
OPCIONES CANTIDAD %
Si/Siempre 37 65%
A veces 15 26%
No/Nunca 5 9%
Total 57 100.00%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018
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Interpretacion:

9% de los encuestados asume que la vinculacion del SIAF con los programas
presupuestales nunca dificultan la ejecucién presupuestal dentro de la Red de
Salud de Huanuco en el periodo 2012-2015, entre tanto 26% de la muestra
dice que a veces pudo tener alguna incidencia, sin embargo 65% de la
muestra califica que las relaciones entre el SIAF con los programas

presupuestales dificultan la ejecucién presupuestal.

Tabla 13. ;Considera usted que los Kits de Productos de los Programas
Presupuestales limitan la ejecucion presupuestal de los programas

presupuestales en la Red de Salud Huanuco?

OPCIONES CANTIDAD %
Si/Siempre 40 70%
A veces 11 19%
No/Nunca 06 11%
Total 57 100.00%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

11% de los encuestados considera que los Kits de Productos de los
programas presupuestales nunca limitan la ejecucion presupuestal dentro de
la Red de Salud de Huanuco en el periodo 2012-2015, mientras que 19% de
la muestra dice que a veces pudo tener alguna incidencia, sin embargo 70%
de la muestra asegura que los Kits de productos presupuestales limitan la
ejecucion presupuestal de los programas presupuestales en la Red de Salud

Huanuco en el periodo 2012-2015
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Tabla 14. ;Cree usted que la carencia de personal experto en el manejo del
SIAF dificultan la vinculacion entre el SIAF y los programas presupuestales en

la Red de Salud de Huanuco?

OPCIONES CANTIDAD %

No 4 7%
Si 53 93%
Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

Solamente 7% de los encuestados cree que la carencia de personal experto
en el manejo del SIAF no dificulta la vinculacion entre este software y los
programas presupuestales dentro de la Red de Salud de Huanuco en el
periodo 2012-2015, mientras que 93% de la muestra dice que Sl dificulta la
vinculacion entre el SIAF y la ejecucion presupuestal de la Red de salud de

Huanuco en el periodo 2012-2015

Tabla 15. ;Conoce si en la entidad hay estrategias de Gestion Publica?

OPCIONES CANTIDAD %
No 26 46%
Si 31 54%
Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

En este aspecto, 46% de los encuestados sostiene que no conoce si en la
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entidad existen estrategias de gestion publica, mientras que 54% afirma que
conoce la existencia de estrategias de gestion dentro de la Red de Salud de

Huanuco.

Tabla 16. ;Sabe si estas estrategias de gestion fueron implementadas en la

entidad?
OPCIONES CANTIDAD %
No 26 46%
Si 31 54%
Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

Al igual que en la tabla anterior 46% de la muestra dice que no sabe respecto
de las estrategias de gestion y el 54% asegura que las estrategias de gestion

publica fueron implementadas en la Red de Salud de Huanuco.

Tabla 17. ;Considera que las estrategias de gestion publica son importantes

para la gestion presupuestal?

OPCIONES CANTIDAD %
No 7 12%
Si 50 88%
Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018
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Interpretacion:

88% asegura que las estrategias de gestion publica son importantes para una
adecuada gestion presupuestal, mientras que solamente el 12% considera
que las estrategias de gestion no son importantes dentro de la administracion

de los recursos presupuestales de la Red Salud de Huanuco.

Tabla 18. ;Cree usted que las Politicas Econdmicas Institucionales afectan

en la ejecucion presupuestal de la Red de Salud Huanuco?

OPCIONES CANTIDAD %

No 4 7%
Si 53 93%
Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

7% de la muestra dice que no afectan las Politicas Econdmicas Institucionales
y el 93% asegura que las Politicas Econdmicas Institucionales si afectan la

ejecucion en la Red de Salud de Huanuco.
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Tabla 19. ;Cual de los siguientes aspectos que influyen en las politicas de

gestion publica por resultados?

COD. CATEGORIA CANT. %

A Mejorar calidad de vida de los trabajadores 13 23%
Cumplir compromisos respecto a clientes y

B proveedores 5 9%

C Ayuda a colectivos desfavorecidos 7 12%

D La transparencia 32 56%

E Cumplir los compromisos financieros 0 0%
Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

56% de los encuestados asegura que la trasparencia es el aspecto mas
influyente dentro de las politicas de gestion publica por resultados dentro de
la Red de Salud de Huanuco, entre tanto, 23% considera que mejorar la
calidad de vida de los trabajadores es el aspecto mas influyente, 12%
responde es la ayuda a colectivos desfavorecidos y 9% se refiere a que el
aspecto relacionado con el cumplimiento de compromisos respecto de los
clientes y proveedores es la parte medular que influye en las politicas de

gestion publica por resultados dentro de la Red de Salud de Huanuco.
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Tabla 20. ;Conoce usted sobre los Kits de productos de los programas

presupuestales para los periodos 2012-2015?

CATEGORIA CANTIDAD %
Si/Siempre 50 88%
A veces 1 2%
No/Nunca 6 10%

Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018
Interpretacion:

88% de la muestra, responde que si conoce sobre los Kits de productos de
los programas presupuestales para los periodos 2012-2015, 10% menciona

que no los conoce y 2% sostiene que a veces lo conoce.

Tabla 21. ;Sabe si los Kits de productos de los programas presupuestales tiene

relacién con la ejecucion presupuestal dentro de la institucion?

CATEGORIA CANTIDAD %
Si/Siempre 50 88%
A veces 7 12%
No/Nunca 0 0%

Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

Sobre este aspecto, 88% de los encuestados, ha respondido de que los Kits
de productos de los programas presupuestales para los periodos 2012-2015,
tienen relacion directa con la ejecucion presupuestal dentro de la Red de
Salud de Huanuco, entre tanto 12% asegura que a veces tiene alguna relacion

y 0% ha respondido no tiene ninguna relacion.
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Tabla 22. ;Considera usted que los programas presupuestales limitan la

ejecucion presupuestal en la Red de Salud de Huanuco?

CATEGORIA CANTIDAD %
Si/Siempre 45 79%
A veces 9 16%
No/Nunca 3 5%

Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

De acuerdo con el trabajo de campo, se aprecia que 79% de los encuestados
responde positivamente que los programas presupuestales limitan la
ejecucion presupuestal en la red de Salud de Huanuco, 16% menciona que a
veces influye y 5% asegura que no tiene ninguna influencia directa con la

ejecucion presupuestal dentro de la Red de Salud de Huanuco.

Tabla 23. ;Sabe usted si la ejecucion del presupuesto institucional se hace con toda

la calidad?

CATEGORIA CANTIDAD %
Si/Siempre 25 44%
A veces 5 10%
No/Nunca 26 46%

Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018
Interpretacion:
Los resultados de la encuesta segun lo sistematizado en |la Tabla 14, dice que
46% de la muestra sostienen que no se realiza la ejecucion presupuestal con

calidad en la Red de Salud de Huanuco, el 44% dice que si se hace con

calidad y 10% asegura que solo es a veces.
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Tabla 24. ;Considera usted que el gasto publico en la Red de Salud de

Huénuco es llevado segun los estandares de calidad?

CATEGORIA CANTIDAD %
Si/Siempre 35 62%
A veces 15 26%
No/Nunca 7 12%

Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018
Interpretacion:

Los resultados de la encuesta dicen que 62% de la muestra aseguran que
siempre el gasto publico es llevado segun los estandares de calidad en la Red
de Salud de Huanuco, 26% dice que a veces se cumplen los estandares y

12% asegura que nunca se cumplen con los estandares de calidad.

Tabla 25. ;La entidad difunde los montos aprobados del PIA al inicio del afio

presupuestal?
CATEGORIA CANTIDAD %
Si 50 88%
A veces 2 3%
No 5 9%
Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018
Interpretacion:

De acuerdo con el trabajo de encuesta encontramos que, 88% de los
encuestados asegura que se la entidad difunde los montos aprobados del PIA
al inicio del afio presupuestal, mientras que 9% dice no conocer y 3% asegura

que solamente en algunas veces se hace conocer sobre este aspecto.
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Tabla 26. ;Sabe usted respecto de las fluctuaciones anuales entre el PIA y

el PIM de la Red de Salud de Huanuco?

CATEGORIA CANTIDAD %
Si/Siempre 50 88%
A veces 0 0%
No/Nunca 7 12%

Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

88% de los encuestados ha respondido que si saben respecto de las

fluctuaciones anuales entre el PIA y el PIM de la Red de Salud de Huanuco y 12 %

desconoce sobre este particular.

Tabla 27. ;Los programas presupuestales PpR, influyen dentro del Plan

operativo Institucional de la Red de Salud de Huanuco?

CATEGORIA CANTIDAD %
Siempre 50 88%
A veces 0 0%
Nunca 7 12%

Total 57 100%

Fuente: Encuesta ejecutada del 15 al 29 de setiembre de 2018

Interpretacion:

De acuerdo con el trabajo de campo, se aprecia que 88% de los encuestados
responde que los programas presupuestales influyen dentro del Plan
Operativo Institucional de la red de Salud de Huanuco, 12% menciona que
nunca influyen los programas presupuestales dentro del Plan Operativo

Institucional de la red de Salud de Huanuco.
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CAPITULO IV
DISCUSION DE RESULTADOS

Discusion.

Los resultados arribados y explicados en los parrafos anteriores,
denotan que los programas presupuestales por resultados (PpR)
dificultan la ejecucion presupuestaria en la red de salud de Huanuco, tal
como afirma Tanaka (2011) esta dificultad se da en el area financiera-
presupuestal, cuya funcion esencial es proveer de bienes y servicios a
la poblacién para mejorar su nivel de calidad de vida, especialmente en
salud y especificamente en los Programas Estratégicos Salud Materno
Neonatal y Articulado Nutricional, a cargo del Ministerio de Salud
conjuntamente con el Sistema Integral de Salud y los Gobiernos

Regionales.

Por su parte Cordova (2007) hace una contextualizacion histérica del
Presupuesto por Resultados, desde los esfuerzos de Naciones Unidas
en 1990, de los antecedentes en diversos paises de América Latina, asi
mismo identifica cuatro iniciativas aisladas de instrumentos de gestion
por Resultados en el Perd, que son incipientes: los Convenios de
Gestion de la PCM, los Convenios de Administracion por Resultados
del MEF, los Convenios de Gestion del FONAFE y los Acuerdos de
Gestion en el sector salud; todos ellos con escasa articulacion vy
coordinaciéon para la planificacién y evaluacion de la gestidén publica.

Indica, asi mismo, que es necesario identificar aquellos procesos y
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concepciones que han dificultado la eficiencia del gasto, y que se

encuentran en el corazon mismo del aparato estatal.

Entre tanto, el Sistema Integrado de Administracion Financiera
(SIAF-SP) Ley Marco de la Administraciéon Financiera del Sector Publico
- Ley 28112 publicada en el diario oficial “El Peruano” el dia 28 de
noviembre del 2003, se instituye la funcion de Administracién Financiera
del Estado, funcién que dicha norma legal la define como el conjunto de
normas, principios y procedimientos utilizados por los sistemas que la
conforman, y a través de ellas, por las entidades y organismos
participantes en el proceso de planeamiento, captacion, asignacion,

utilizacién, custodia,

En este sentido, la informacion sistematizada productos del
procesamiento y analisis de los resultados, coinciden plenamente con lo
planteado en la hipotesis y sus respectivas variables e indicadores. Asi
el 88% de los encuestados, ha respondido de que los Kits de productos
de los programas presupuestales para los periodos 2012-2015, tienen
relacion directa con la ejecucion presupuestal dentro de la Red de Salud
de Huanuco y entre tanto 12% asegura que a veces tiene alguna

relacion.

De acuerdo con el trabajo de campo, se aprecia que 79% de los
encuestados responde positivamente que los programas presupuestales
limitan la ejecucién presupuestal en la red de Salud de Huanuco, 16%
menciona que a veces influye y 5% asegura que no tiene ninguna

influencia directa con la ejecucion presupuestal dentro de la Red de
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Salud de Huanuco.

4.2 Contrastacién de hipotesis.
4.2.1 Generalidades.

Para estudios de caracter cualitativo se utiliza la prueba
estadistica del Chi cuadrado de Pearson. Esta metodologia, tiene
como fin examinar asociacion entre variables categoricas. Existe
asociacion entre variables cuando los valores de una de ellas
dependen de los valores de otra. Cuando dos variables estan
relacionadas es posible predecir los valores de la variable
dependiente en funcion de los valores de las variables

independientes. (Fierro, 2010).

Los pasos para aplicar dicha prueba estadistica, lo detallamos a

continuacion:

> Paso 1: Plantear las hipotesis:

Ho : Hipdtesis nula

H1: Hipdtesis alterna.

» Paso 2: Construir una tabla que contenga los valores observados.

» Paso 3: Sumar los totales de los renglones y columnas de los

valores observados.

> Paso 4: Debajo de cada valor observado poner el valor esperado

utilizando la formula:
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- (totaldei — ésimorenglénx total de j — ésimacolumna)

i

n

» Paso 5: Calcular el valor del estadistico de prueba usando la

férmula:

Donde:
Oj = Valor observado de la celda i, j.

Eij = Valor esperado de la celda i, |

» Paso 6: Determinar los grados de libertad
gl :(r—l)(c—l)
Donde:
r = numero de renglones.
C = numero de columnas.
> Paso 7: Calcular el valor critico en la tabla X?

» Paso 8: Criterio de decision: si el valor critico < valor del
estadistico de prueba rechazamos Ho, tal como se observa en el

grafico siguiente:

60



Se acepta Ho Se rechaza Hy

e 2
Xpmeba Xpmeba

1 3 5 7 9 11 13 15 17 19 21 23 25 27 29
2
Xtabn',a

Figura 1: Chi Cuadrado.

a. Hipétesis general:

Ho: El incremento de programas presupuestales por resultados (PpR),
no dificulta la ejecucion presupuestal de la Red de Salud

Huanuco, periodo 2012-2015”

H1: El incremento de programas presupuestales por resultados (PpR),
si dificulta la ejecucién presupuestal de la Red de Salud Huanuco,

periodo 2012-2015”

13. ¢ Considera usted que los programas
presupuestales limitan la ejecucion
CATEGORIAS presupuestal en la Red de Salud de Huanuco? Total
Si/siempre A veces No/Nunca

3. ¢ Considera usted que la vinculacion del Silsiempre 0.79 2,53 0,46 33

SIAF con los Programas Presupuestales A veces 1,47 5,57 0,06
dificultan la ejecucion presupuestal de la Red 7,10

de Salud Huanuco? No/Nunca 0,227 0,06 2,06
Chi CALCULADO 10,41
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Interpretacion:

Como el valor X?c = 10,41 es mayor que el valor X?t = 9,48 entonces
se rechaza la hipotesis nula y podemos afirmar con un 95% de
probabilidad que el incremento de programas presupuestales por
resultados si dificulta la ejecucion presupuestal de la Red de Salud

Huanuco, periodo 2012-2015.

b. Hipoétesis especifica 1:

Ho: Los Kits de Productos de los Programas Presupuestales no limitan
la ejecucion Presupuestal de la Red de Salud Huanuco al limitar

el uso de las especificas de gasto

H1: Los Kits de Productos de los Programas Presupuestales si limitan
la ejecucion Presupuestal de la Red de Salud Huanuco al limitar

el uso de las especificas de gasto

4. ;Considera Usted que los Kits de
Productos de los Programas Presupuestales
limitan la ejecucion presupuestal de los
CATEGORIAS programas presupuestales en la Red de Salud Total
Huanuco?
Silsiempre A veces No/Nunca
2. 4 Conoce sobre los Programas Silsiempre 0,13 0,67 4,21 5,02
Presupuestales por' RestlJI’tados que se hqn A veces 0,026 124 3,71 4,98
incorporado en la ejecucion presupuestaria de
la Red de Salud Huanuco? No/Nunca 1,404 0,39 15,21 17,00
Chi CALCULADO 27,00

Interpretacion:

Como el valor X?c = 27 es mayor que el valor X%t = 9,48 entonces se
rechaza la hipotesis nula y podemos afirmar con un 95% de

probabilidad que los Kits de Productos de los Programas
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Presupuestales si limitan la ejecucion Presupuestal de la Red de Salud

Huanuco al limitar el uso de las especificas de gasto.

c. Hipoétesis especifica 2:

Ho: La no Aplicacién del Plan Operativo Institucional (POI) no afecta a

la ejecucion presupuestal de la Red de Salud Huanuco.

H1: La no Aplicacién del Plan Operativo Institucional (POI) si afecta |

la ejecucion presupuestal de la Red de Salud Huanuco.

11 ¢ Conoce usted sobre los Kits de productos
de los programas presupuestales para los
CATEGORIAS periodos 2012-2015? Total
Si/siempre A veces No/Nunca
18 ¢ Los programas presupuestales PpR, Si/siempre 0,39 0,88 2,02 3,29
influyen dentro del Plan operativo Institucional A veces 0,00 0,00 0,00 0,00
de la Red de Salud de Huanuco? No/Nunca 2,792 6,27 14,45 23,51
Chi CALCULADO 26,80
Interpretacion:

Como el valor X?c = 26.80 es mayor que el valor Xt = 9,48 entonces
se rechaza la hipétesis nula y podemos afirmar con un 95% de
probabilidad que la no aplicacion del Plan Operativo Institucional (POI)

si afecta la ejecucion presupuestal de la Red de Salud Huanuco.
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CONCLUSIONES

Los programas presupuestales por resultados (PpR) influyen directamente en
la ejecucion presupuestal en la Red de Salud Huanuco, periodo 2012 -2015.
79% de los encuestados asegura positivamente que los programas
presupuestales influyen directamente en la ejecucion presupuestal en la Red
de Salud de Huanuco, hecho que se contrasta con las evidencias encontradas
en la revision documental durante la investigacién. Por otro lado16%
menciona que a veces influye y 5% asegura que no tiene ninguna influencia

directa con la ejecucion presupuestal dentro de la Red de Salud de Huanuco.

Los Kits de Productos presupuestales por resultados, limitan la ejecucion
presupuestal de la Red de Salud Huanuco en el periodo fiscal 2012-2015. De
acuerdo con el trabajo de campo, se aprecia que 79% de los encuestados
responde positivamente que los programas presupuestales limitan la
ejecucion presupuestal en la red de Salud de Huanuco, 16% menciona que a
veces influye y 5% asegura que no tiene ninguna influencia directa con la

ejecucion presupuestal dentro de la Red de Salud de Huanuco.

La no aplicacion de POI afecta la ejecucién presupuestal de la Red de Salud
Huanuco en los ejercicios fiscales 2012-2015. De acuerdo con el trabajo de
campo, se aprecia que 79% de los encuestados responde positivamente que
los programas presupuestales influyen directamente en la ejecucién
presupuestal en la red de Salud de Huanuco, 16% menciona que a veces
influye y 5% asegura que no tiene ninguna influencia directa con la ejecucién

presupuestal dentro de la Red de Salud de Huanuco.
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RECOMENDACIONES

Las entidades del Estado, que aun ejecutan los programas presupuestales por
resultados (PpR), deberan considerar que éstos influyen directamente en la
ejecucion de presupuestaria del respectivo periodo fiscal, priorizandose
aquellos que influyen directamente en aquellos que son mas sensibles para

las grandes mayorias sociales.

En vista de que los llamados Kits de Productos presupuestales por resultados,
limitan la ejecucidon presupuestal de la Red de Salud Huanuco, las otras
entidades del Estado que aun utilizan este procedimiento, deberan tomar las
debidas precauciones administrativas a fin de que la ejecuciéon presupuestal

no se vea limitada.

Las entidades del Estado deberan considerar la gran importancia que tienen
los Planes Operativos Institucionales dentro de su ejecucién presupuestal de
tal forma que todos los documentos, de gestidon, control y presupuesto

cumplan su rol para los que fueron establecidos.
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ANEXOS



ANEXO 1:
CUESTIONARIO DE ENCUESTA

UNIVERSIDAD NACIONAL AGRARIA DE LA SELVA

El presente cuestionario, tiene como finalidad recabar informacion relacionada con
la investigacion sobre “INFLUENCIA DE LOS PROGRAMAS PRESUPUESTALES
POR RESULTADOS (PpR), EN LA EJECUCION PRESUPUESTAL DE LA RED
DE SALUD HUANUCO, PERIODO: 2012- 2015”; al respecto, se le solicita que

frente a las preguntas que a continuacion se les presentan, marque con un aspa

(X) en la alternativa que usted considera correcta. Se le agradece su participacion.

1.

;Considera usted que la Vinculacion del SIAF con los Programas

Presupuestales dificultan la ejecucion presupuestal de la Red de Salud

Huanuco?
A) SI

B) No

C) Porque

ZConoce sobre los Programas Presupuestales por Resultados que se

han incorporado en la ejecucion presupuestaria de la Red de Salud

Huanuco?
A) SI
B) No
C) Poco
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¢Considera usted que la vinculacion del SIAF con los Programas
Presupuestales dificultan la ejecucién presupuestal de la Red de Salud

Huanuco

A) SI/SIEMPRE
B) AVECES

C) NO/NUNCA

¢ Considera Usted que los Kits de Productos de los Programas
Presupuestales limitan la ejecucion presupuestal de los programas

presupuestales en la Red de Salud Huanuco?

A) Sl

B) NO

¢, Cree Usted que la carencia de personal experto en el manejo del SIAF
dificultan Ila vinculacion entre el SIAF y los programas presupuestales

en la Red de Salud de Huanuco?

A) S

B) NO

ZConoce si en la entidad hay estrategias de Gestion Publica?
A) SI

B) NO
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7. ¢Sabe si estas estrategias de gestion fueron implementadas en la

entidad?
A) Si
B) NO

8. ¢Considera que las estrategias de gestion publica son importantes para

la gestiéon presupuestal?

A) S
B) NO

9. ¢Cree Usted que las Politicas Econdmicas Institucionales afectan en la

ejecucidén presupuestal de la Red de Salud Huanuco?

10. ¢;Cual de los siguientes aspectos que influyen en las politicas de gestion

publica por resultados?

COD. CATEGORIA MA|§(QUE
Mejorar calidad de vida de los trabajadores
Cumplir compromisos respecto a clientes y
proveedores

Ayuda a colectivos desfavorecidos

La transparencia

Cumplir los compromisos financieros

moo| @ >
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11. ;Conoce usted sobre los Kits de productos de los programas

presupuestales para los periodos 2012-2015?

A) SI/SIEMPRE

B) A VECES

C)  NO/NUNCA

12. ;Sabe si los Kits de productos de los programas presupuestales tiene

relacién con la ejecucidén presupuestal dentro de la instituciéon?

A) SI/SIEMPRE

B)  AVECES

C) NO/NUNCA

13. ;Considera usted que los programas presupuestales limitan Ia

ejecucion presupuestal en la Red de Salud de Huanuco?

A) SI/SIEMPRE

B)  AVECES

C)  NO/NUNCA
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14.

15.

16.

17.

.Sabe usted si la ejecucion del presupuesto institucional se hace con
toda la calidad?

A)  SI/SIEMPRE
B) AVECES

C) NO/NUNCA

ZConsidera usted que el gasto publico en la Red de Salud de Huanuco
es llevado segun los estandares de calidad?

A)  SI/SIEMPRE
B)  AVECES

C)  NO/NUNCA

¢La entidad difunde los montos aprobados del PIA al inicio del afo

presupuestal?

A) SI/SIEMPRE
(B:; A VECES

D) NO/NUNCA

¢Sabe usted respecto de las fluctuaciones anuales entre el PIA y el PIM
de la Red de Salud de Huanuco?

A)  SI/SIEMPRE
B)  AVECES
C)  NO/NUNCA
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18. ¢Los programas presupuestales PpR, influyen dentro del Plan operativo

Institucional de la Red de Salud de Huanuco?
A) SI/SIEMPRE

B)  AVECES

C) NO/NUNCA
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