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La misién de la Secretaria de la Funcién Publica comprende la formulacion vy la
puesta en marcha de politicas para la calidad de la funcién publica y el
desarrollo de las personas que trabajan en el Estado. En ese marco se estan
llevando a cabo diversas iniciativas tendientes a darle cumplimiento, entre ellas,
la medicion del grado de desarrollo de los sistemas de gestion de personas en
la administracién publica. Estas mediciones proveen informacion de base para
desarrollar programas de mejora y fortalecimiento en el ambito de la gestion
de personas en las instituciones publicas medidas, asi como apoyar el diseio
de las politicas estratégicas de la SFP y compartir buenas practicas identificadas

con otras instituciones publicas.

El informe que se presenta a continuacién resume los principales resultados obtenidos en la
aplicacion del fndice de Gestién de Personas (IGP) en la Direccion General de Vigilancia de
la Salud.

El IGP es una herramienta que comprende un conjunto de orientaciones y criterios de calidad

para la evaluacion de la gestion de personas en la funcion publica.

En este sentido, el IGP tiene como objetivo conocer en detalle el grado de desarrollo del
sistema de Gestion de Personas en las instituciones publicas y pretende ser un inductor de
conductas y buenas practicas para la Gestion y el Desarrollo de servidores/as publicos en
Paraguay, a fin que la SFP pueda articular programas para el fortalecimiento de las UGDP, el

desarrollo de capacidades técnicas y el disefio de programas de mejora de la gestion.

El IGP arroja tres tipos de analisis: primeramente informa acerca de las caracteristicas del
contexto institucional en el que se enmarca la medicion; luego analiza el grado de desarrollo
de los ocho subsistemas que componen el sistema de gestion de personas; y por ultimo
analiza el grado de presencia de cinco dimensiones (Eficiencia, Mérito, Consistencia
Estructural, Capacidad Funcional y Capacidad Integradora) que hacen a la calidad de este

sistema de gestion.

A continuacion se presentan las principales conclusiones y recomendaciones que resumen los
aspectos mas significativos arrojados por el IGP en la Direccién General de Vigilancia de la
Salud (DGVS). Las mismas deben tomarse en su sentido orientador y pueden constituirse en
un punto de apoyo para la toma de decisiones en cuanto a los diferentes procesos de la

Gestion de Personas.
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LAS 8 CONCLUSIONES MAS IMPORTANTES DEL TGP EN LA DIRECCION GENERAL DE

VIGILANCIA DE LA SALUD

La DGVS es una Direccién General dependiente organicamente del Vice Ministerio de Salud,

que cuenta con una Unidad de Recursos Humanos que ocupa una posiciéon de staff en
relacién a la DG. La DGVS cuenta con presupuesto propio desde el afo 2010 pero no es
una Unidad Operativa de Compra (UOC). Al respecto, existen Direcciones y/o Programas que
manejan presupuestos mas elevados que la propia Direccion General y algunas de estas
Direcciones y/o Programas tienen una Unidad de Recursos Humanos, cuyos procesos, tanto
operativos como de gestion estan en desconocimiento de la Unidad de Recursos Humanos
de la DG. El Director General enfrenta varias resistencias de parte de algunas Direcciones y/
Programas en su gestidn, lo que le resta cierta gobernabilidad sobre toda la Direccién
(Direcciones y Programas que se manejan en compartimentos estancos). Esta situacion, por
ende, afecta a la Unidad de Recursos Humanos.

Desde esta perspectiva, la Unidad de RRHH se encuentra en una doble encrucijada, por una
parte, del centro para arriba, donde no tiene autonomia sobre los procesos y se debe
reportar a la Direccion General de RRHH del MSPBS, y por la otra, del centro para abajo,
donde no existe interdependencia ni comunicacion entre las diferentes areas de RRHH
esparcidas en al Direcciones y/o Programas y la Unidad de RRHH de la DG.

En el sub sistema de Planificacion de Gestion de Personas (PGP), la dimensién Condiciones
del Proceso de Planificacion, obtuvo una calificacion de 26%. La Unidad de RH cuenta con
una base de datos que contiene informacion tanto cuantitativa como cualitativa, pero no
cuenta con PGP. Esto requiere una atencién a corto plazo, habida cuenta que el sub sistema
constituye la puerta de entrada en todo sistema integrado de Gestion de Personas.

El grado de desarrollo de 28% en la dimensién Organizacién del Trabajo, es consecuencia
de la de la falta de Manuales de Funciones, Cargos y Perfiles de Competencia, que
constituyen instrumentos de gestion, pues, tienen incidencia directa sobre otros
subsistemas, como el de Gestién del Empleo, Gestién del Rendimiento, Gestion del
Desarrollo y Gestion de la Compensacion.

El sub sistema de Gestion del Empleo, el mejor calificado, obtuvo 43%, debido a los
procesos de llamados a concurso impulsados desde la DG. A pesar de ser el subsistema con
mayor grado de desarrollo, quedan pendientes mecanismos que garanticen la igualdad en el
acceso, sobre todo para los discapacitados.

El sub sistema Gestiéon del Desarrollo, con tan solo un 12% requiere atencién a corto plazo,

debido a la ausencia de planes, programas y presupuesto para capacitacion. La falta de

Gl = W D

autonomia presupuestaria impide la ejecucién de un Plan de Capacitacion.
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El subsistema Gestion de las Relaciones Humanas, ha alcanzado un 38%, gracias a las
practicas de comunicacion fluida y de puertas abiertas implementadas desde la méaxima
autoridad y la libertad que poseen los servidores publicos para sindicalizarse. Sin embargo
hay que destacar que esta en proceso la medicion del clima organizacional para tener un
diagnostico del mismo. A partir de alli se podra disefiar estrategias que apunten modificar

aquellas variables que son percibidas de manera desfavorable.
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RESUMEN DE LOS SUBSISTEMAS DE GESTION DE PERSONAS DE LA DIRECCION GENERAL DE
VIGILANCIA DE LA SALUD

El siguiente grafico resume en forma porcentual el nivel alcanzado por la DGVS en funcion a

los diferentes subsistemas analizados sobre una meta del 100%.
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Como puede observarse, ninguno de los subsistemas alcanzé el 50% de desarrollo. El sub
sistema de Gestién del Desarrollo apenas alcanzd el 11% de desarrollo. El sub sistema de
Planificacion de Gestién de Personas tiene un grado de desarrollo de apenas el 26%. Este
subsistema resulta clave dentro de todo el proceso de intervencién, pues desde alli debe
partir un disefio organizacional con PGP que responda a la Mision y Vision, pues el mismo
constituye la puerta de entrada en todo sistema integrado de Gestién de Personas (GP.

Hay que destacar el compromiso y esfuerzo desarrollado por la Direccion General en iniciar
este proceso que apunta a fortalecer el trabajo del drea de Gestién de Personas.

Finalmente, para que el area de Gestién de Personas lleve a cabo su cometido es menester

dotar de los recursos necesarios, tecnologia adecuada y capacitacion.
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PRINCIPALES RECOMENDACIONES PARA 1A MEJORA Y EL FORTALECIMIENTO
EN CADA UNO DE LOS SUBSISTEMAS DE GESTION DE PERSONAS

N

En Gestion de Planificacion impulsar la construccion de PEI donde se
defina el rol con las demas Unidades de RRHH esparcidas en la DGVS e
iniciar el proceso de disefio de un PGP, definiendo los productos y
servicios. Automatizar el sistema de Legajo Electrénico para que la misma
pueda generar informacion Aagil, veraz y oportuna para la toma de
decisiones.

y,

N
En Organizacion del Trabajo solicitar la asistencia técnica del la SFP
para una consultoria en Fortalecimiento Institucional, que ayude en el
disefio e implementacién de los Manuales de Gestion para todos los niveles
y que los mismos sirvan de insumos para la estructura salarial, la

evaluacion del rendimiento y el plan de carrera.
S

En Gestion del Empleo consolidar los procesos de llamado a concurso
y/o promocién, segin lo establece la Ley. Disefiar e implementar un
Programa de Induccion.

En Gestion del Rendimiento adecuar las politicas y el programa de
evaluacion del rendimiento del MSPBS a la realidad de la DGVS, y que las
mismas estén articuladas con el Plan de Capacitacion.

J

N
En Gestion de la Compensacion utilizar la evaluacion y clasificacién de
los cargos como medio para asegurar el equilibrio interno salarial teniendo
como base el manual de cargos y perfiles con sus correspondientes
valoraciones. Reglamentar instrumentos de compensacion monetarios y no

monetarios.
)

En Gestion del Desarrollo disefiar un Plan de Capacitacion, derivados
de un Diagnéstico de Necesidades de Capacitacion que responda a los
requerimientos reales de la Direccién, y con un presupuesto que permita su
implementacion.

N\

En Gestion de Relaciones Humanas y Sociales solicitar la asistencia
técnica de la SFP para la medicion del clima organizacional y luego disefiar
programas de mejora del clima.

J

N
En Organizacion y Funcionamiento del area de Gestion de
Personas dotar de autonomia al area de Gestion de Personas a través de
una nueva estructura organica y funcional de manera a desarrollar las
funciones que les correspondan. Asi mismo proveer de los recursos

necesarios para su gestion.
J
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RESULTADOS DE LOS INDICES INTEGRADOS DE GESTION DE PERSONAS DE LA DIRECCION DE
VIGILANCIA DE LA SALUD

En lo que respecta a los resultados de los Indices Integrados de Gestiéon de Personas en la
SGVS, en términos globales ha obtenido 31,35 puntos sobre un maximo posible de 100,
destacdndose, por una parte, el MERITO (8,27) como consecuencia de los llamados a
concurso que se impulsa desde la Direccidn, y por otra, la CAPACIDAD INTEGRADORA (7,71),

gracias a la politica de puertas abiertas, y los mecanismos de comunicacion interna.
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Una adecuada gestion de personas implica un sistema integrado
que se despliega en diferentes subsistemas que deben operar conectados e
interrelacionados en funcion al proposito institucional.
Es este funcionamiento articulado el que hace posible que los servidores
publicos puedan realizar su trabajo de modo a alcanzar sus objetivos,
y en consecuencia los objetivos de la institucion.
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INTRODUCCION
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En esta seccion se describe el contexto y las caracteristicas del estudio
realizado, asi como el marco referencial (tedrico y conceptual) desde
donde se construye la herramienta IGP y la metodologia de

implementacion de la misma.

2.1. Contexto

Luego de varias décadas de contar con un modelo de Estado prebendario y de una
cultura organizacional de entidades publicas que instalé6 y consolidé un sistema
clientelar, el Paraguay se encuentra al inicio de un proceso de cambios que se orienta
a construir un Estado mas democratico, incluyente y transparente. Esto implica un
modelo de gestion publica orientado al desarrollo de las personas, que promueva la
formacién de servidores/as publicos/as capaces, honestos/as y comprometidos/as con

una administracion eficiente.

Uno de los ejes programaticos del Plan Estratégico del actual gobierno es la Reforma
del Estado y la Modernizacion del Sector Pubico para mejorar los servicios vy
transparentar la gestion publica. Dentro de estas lineas estratégicas es importante
analizar y debatir los modelos de gestién de personas en las instituciones publicas,
para conocer sus politicas, acciones, normas; y como ellas impactan en los/as
servidores/as publicos/as y en los resultados de su trabajo, pues son estos/as quienes
llevan a cabo los cambios. Para contribuir con este proceso se ha desarrollado el
fndice de Gestién de Personas (IGP), impulsado desde la Secretaria de la Funcién
(SFP) y construido colectivamente por representantes de diversas instituciones
publicas y organizaciones de la sociedad civil, adaptando a nivel institucional una
metodologia desarrollada por Francisco Longo (2000) para evaluar e instalar los

principales procesos que garanticen un servicio civil profesional.

La evaluacion estuvo a cargo de consultores del Proyecto Sociedad Civil — Topu'a
Paraguay, ejecutado por la organizacion Semillas para la Democracia, en el marco del
Programa de Democracia de la Agencia del Gobierno de los Estados Unidos para el
Desarrollo Internacional, USAID-Paraguay, acompafiados por un equipo técnico de la

Direccién General de Desarrollo y Gestion del Cambio de la SFP.
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El estudio persigue como objetivo principal proveer informacion de base que sirva
para fortalecer la labor institucional en lo concerniente a la gestién de personas y
apoyar el disefio de politicas publicas en este ambito para todo el Estado paraguayo.
Este informe presenta el andlisis de los resultados de la medicién sobre la situacién
de la Gestion de Personas en la Direccion General de Vigilancia de la Salud.
Durante el proceso se ha conformado un espacio de reunion periddica entre los
consultores, para la gestion del conocimiento acerca de la aplicacion de la

herramienta y la realizacion de los ajustes necesarios.

2.2. Caracteristicas del estudio

La metodologia utilizada ha sido eminentemente cualitativa, basada en entrevistas y
observacion documental, utilizdndose instrumentos de cuantificacién a la hora de valorar el
grado de desarrollo de los subsistemas de gestion y los atributos del sistema: eficiencia,

mérito, consistencia estructural, capacidad funcional y capacidad incentivadora.

El estudio se realizé en el segundo semestre (Agosto/Setiembre) del corriente afio, y el
periodo de observacion en términos de gestion ha sido el ejercicio 2010, al que se ha

sumado la proyeccion de lo que se esta ejecutando y se ejecutara en el 2011.

2.3. Breve descripcion del marco referencial del estudio

El Indice de Gestion de Personas (IGP) comprende un conjunto de orientaciones y
parametros para la evaluacién de la gestién de personas en las instituciones publicas. El IGP
se basa en el Marco Analitico para el Diagnostico Institucional de Sistemas de Servicio Civil
(Longo, 2002) y las principales politicas propuestas por la SFP en su plan estratégico para la
transformacién cultural en la administracion publica orientada al desarrollo humano, acordes
con el Plan Nacional de Integridad y las Cartas Iberoamericanas de la Funcién Publica y

Calidad en la Gestiéon Publica.

Con el objetivo de vincular la gestion de personas con el funcionamiento general de las
instituciones es conveniente explicitar las vinculaciones conceptuales que han sido
consideradas para la medicién. Se expone a continuacion el esquema referencial que ha

orientado este estudio.

Como punto de partida cabe recordar que toda institucion se materializa a través de una

estructura, que es definida en funcion a los propdsitos que orientan sus acciones, los
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programas existentes para su implementacion y control, por los recursos que dispone, el uso
que de ellos hace y por las relaciones entre sus integrantes y con el entorno. Los elementos
de la estructura pueden ser agrupados en tres dominios: el de los propositos, el de las
relaciones y el de las capacidades existentes. El primero alude al propdsito que orienta las
acciones de la institucion y sus miembros; el segundo a las relaciones entre las personas y el
tercero a los recursos de todo tipo que se desarrollan y emplean para el logro de los

propositos y la legitimacién de las relaciones (Etkin y Schvarstein, 1989).

Las articulaciones entre los dominios estan regidas por procesos, éstos son:

(a) adjudicacion y asuncion de roles, entre el dominio de los propodsitos y de las relaciones;
(b) capacitacion, entre el dominio de las relaciones y las capacidades;

(c) productividad, entre el dominio de los propésitos y de las capacidades existentes.

Estas articulaciones se producen en la dinamica de lo instituido y lo instituyente, y los modos
burocraticos conservadores. Todo cambio organizacional presenta estas tres instancias,

vinculadas entre si.

PROPOSITOS

Orden Orden
Instituido Instituyente

CAPACIDADES '
EXISTENTES

RELACIONES

Relacién entre Dominios de la Institucion (Etkin y Schvarstein ,1989)

Las relaciones entre estos dominios son de causalidad reciproca. Por ejemplo, en el origen de
toda capacidad se encuentra un propdsito que se ha logrado y se ha transformado en una
aptitud existente. Por eso es de particular importancia comprender que los recursos son

aprovechados segun qué propositos persigan las personas; no son los recursos los que se

7 o
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articulan entre si, sino que son los integrantes de la organizacion los que los conectan de

variadas formas mediante su utilizacion (Etkin, &Schvarstein, 1989).

El marco conceptual expuesto previamente, muestra la importancia estratégica que tienen las
personas en toda organizacién, y por qué su adecuada gestion es critica para la efectividad
institucional. Sefala ademas que la cultura de gestion esta siempre condicionada por un
orden instituido que responde a determinados valores y que se expresa a través de modos
burocraticos conservadores que condicionan la practica y que seran los dos elementos en
revision cuando se quiera plantear nuevas maneras de comprender y actuar en las

instituciones.

El modelo que sustenta la medicion realizada a través del IGP concibe que una adecuada
gestion de personas implique un sistema integrado que se despliega en diferentes
subsistemas que deben operar conectados e interrelacionados en funcién al propésito
institucional. Es este funcionamiento articulado el que hace posible que los servidores
publicos puedan realizar su trabajo de modo a alcanzar sus objetivos, y en consecuencia los

objetivos de la institucion.

Esta manera de entender la gestion de personas implica una nueva légica instituyente que

debe ganar su lugar en la cultura y en los modos de operar de las instituciones.

2.4, Caracteristicas del 1GP

El IGP comprende un conjunto de orientaciones y parametros para la evaluacion de la
gestion de personas, que apuntan hacia el cumplimiento de estrategias superiores del
Gobierno Nacional de acuerdo al Plan de Desarrollo Social y el PEES (Plan Estratégico

Econémico y Social de la Presidencia de la Republica, 2008-2013).
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31

Dimensiones

109

Puntos
Clave

El IGP permite conocer el grado de desarrollo de un sistema de gestion de personas. Esta
organizado en funcién a un modelo integrado de gestién que incluye ocho subsistemas:
(1) Planificacion; (2) Organizacién del Trabajo; (3) Gestion del Empleo; (4) Gestion del
Rendimiento; (5) Gestion de la Compensacion; (6) Gestion del Desarrollo;
(7) Gestion de las Relaciones Humanas y Sociales; (8) Organizacion y Funcionamiento
del area de Gestion de Personas.
Los subsistemas siguen un orden légico de vinculacion y deben operar de manera
interrelacionada. Cada subsistema esta organizado en dimensiones y dentro de éstas, se
ubican los puntos criticos que estan enunciados como proposiciones que indican niveles

optimos de desarrollo de las practicas de gestion de personas.

Cada punto critico es medido en funcién a una escala definida en cuatro niveles (de 0 a 3)?
con la intencién de identificar el grado de desarrollo de los principales procesos de cada
subsistema. Para obtener una cuantificacion a nivel de dimensiones del subsistema y del total
del mismo, se analiza el puntaje obtenido en funcién a un valor maximo posible, esta medida

permite visualizar cuan desarrollado se encuentra cada subsistema.

! Valores de la escala:

e El valor (3) de la escala significa que la realidad analizada cumple a cabalidad con las caracteristicas indicadas en el
punto critico correspondiente.

e El valor (2) indica que la realidad analizada coincide parcialmente con la descripcion del punto critico. Existen
elementos coincidentes pero no todos los necesarios para indicar un nivel éptimo de desarrollo.

e  Elvalor (1) indica que la realidad analizada se encuentra significativamente alejada de la descripcién del punto critico,
aunque pueden identificarse algunos elementos aislados.

e  Elvalor cero (0) sefiala que la realidad analizada no se corresponde con la descripcién del punto critico.
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m ESTRATEGIA

Planificacion de la Gestion de Personas

Organizacion
del Trabajo

Organizacién y Funcionamiento del Area de
Gestion de Personas

Los indices son instrumentos de cuantificacion de la medicion cuya finalidad es concentrar la
misma en un conjunto de dimensiones basicas que hacen a la calidad de un sistema de
gestion de personas: (1) Eficiencia; (2) Mérito; (3) Consistencia Estructural; (4) Capacidad
Funcional y (5) Capacidad Integradora. Dos de estos indices se construyen a partir de

subindices.

Los indices se obtienen a partir de la combinacion de puntos criticos ponderados. Esta
combinacion varia de un indice a otro segun cual sea el objetivo de cada uno. En la seccién

5 de este documento se detalla la composicién de cada uno de ellos.

En este marco, la informacidén que genera el IGP tiene varios propositos, el principal es
proveer informacién que sirva para mejorar el sistema de gestion de manera objetiva y
consistente promoviendo a través de las mejoras una transformacién gerencial en el mediano
plazo. Otro objetivo es identificar buenas practicas que sirvan como insumos para promover

aprendizajes colectivos que dinamicen y potencien el sector.

El objetivo inmediato de la implementacién del IGP es medir para transformar y proveer un
modelo y un enfoque de la calidad basado en los procesos que forman parte de un sistema
de gestion de personas para una medicion integral de este sistema y concibe que una
adecuada gestion de personas implica un sistema integrado que se despliega en diferentes
subsistemas que deben operar conectados e interrelacionados en funcion al propodsito

institucional.
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La identificacion de las debilidades y potencialidades provee informacion valiosa a las
instituciones publicas para disefar, redisefar u orientar con mayor precision, o implementar
nuevas modalidades de gestion de personas, acordes con los desafios de la efectividad

esperada por parte de la ciudadania.

Dentro del proyecto piloto, el IGP como herramienta de medicidon también fue evaluado, basado en un
proceso continuo y permanente de ajustes de la propia herramienta. Las versiones iniciales del sistema
de medicidn, como todo proceso, estuvieron sujetas a permanentes ajustes en consonancia con lo que
se quiere medir y de las caracteristicas propias del universo de los entes, sectores u organismos a los

que seran aplicados.

La metodologia de investigacion aplicada en la Direccion General de Vigilancia de la Salud se
inici6 con el protocolo de acceso y presentacion a los responsables de esta institucion, de la
herramienta de medicién, del alcance de la misma y de los mecanismos a ser utilizados tanto para la
seleccion del personal a ser entrevistado como para la recoleccién de evidencias necesarias. Este paso
permitié conocer y recabar los datos basicos de la institucion para el inicio de la medicién:
organigrama, cantidad de personal, planes estratégicos, entre otros; orientando asi al equipo de
evaluadores para determinar a las personas y las areas a ser investigadas. Para este caso la referente
principal de informacién fue la Jefa de la Unidad de Recursos Humanos de la Direccién General de

Vigilancia de la Salud.

La aplicacion de la herramienta en términos practicos fue sencilla. Orientado por el manual del IGP y
con un esquema que va en forma escalonada de lo general a particular, fueron establecidos 8
subsistemas, cada uno subdivido en dimensiones que cuentan a su vez con puntos claves. Cada punto
clave esta enunciado como proposicidn que indica niveles 6ptimos de desarrollo de las practicas de
gestién de personas en la institucién, que es medido en funcidn a una escala numérica de cuatros
niveles que ayudo al equipo de evaluadores a identificar el grado de desarrollo de los principales

procesos de cada subsistema.

Teniendo en cuenta que el IGP es una herramienta de investigacién de alto contenido cualitativo que
utiliza escalas cuantitativas, el equipo de evaluadores establecié como procedimiento la realizacién de
la calificacidon correspondiente de cada punto clave a través de un analisis en forma conjunta, para
evitar sesgos y posibles arbitrariedades en la valoracién, en funcién a la serie de entrevistas realizadas,
a las guias de observacién disponibles y el analisis de las evidencias documentales fisicas y magnéticas
(que ilustran el grado de desarrollo de subsistema objeto de la observacion), ademas de otros canales

de informacién que posee la institucién como Internet e Intranet.

La calificacién de los puntos claves fue volcada a una planilla electrénica, cada uno con sus
correspondientes fundamentaciones y puntos de mejoras, y que a través de un proceso de célculo
matematico, el sistema permite obtener informacién cuantificada, en forma integrada a nivel de las

dimensiones del subsistema y del total del mismo.

La conjuncién de todo este cimulo de informacién cualitativa y cuantitativa permite elaborar el

presente informe que analiza los resultados de la medicién en funcidn a los subsistemas e indices
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establecidos, permitiendo delinear una serie de conclusiones y recomendaciones que tienen la
finalidad de mejorar el desarrollo del proceso de gestidon de personas en la institucién evaluada.

En la primera parte del informe se analiza el contexto institucional en que se desenvuelve la
Direccion General de Vigilancia de la Salud. En primer lugar, el marco legal externo que permite
visualizar los planes estratégicos institucionales del gobierno y una serie de leyes conexas que orientan
su gestion. En segundo lugar, se focaliza el marco normativo especifico de la institucién, los
antecedentes legales que encaminaron a la conformacién de esta entidad autarquica, ademéas de su
estructura organica, el Plan de Gestion de Calidad, el esquema actual de gestién de personas y otros

elementos relevantes que hacen a su vida institucional.

En la segunda parte se presentan los resultados de la medicidn propiamente dicha, a través de un
analisis exhaustivo de cada uno de los 8 subsistemas que componen el sistema de GP, enfocando las

fortalezas y debilidades de las dimensiones que integran dicho subsistema.

Posteriormente se plantea una serie de conclusiones y recomendaciones surgidas de un ejercicio
donde se combinan el analisis de los 8 subsistemas, las fundamentaciones de las calificaciones, puntos

de mejora y las buenas practicas institucionales encontradas durante el proceso de investigacion.

En el siguiente apartado se analizan los resultados de la medicion teniendo en cuenta a los indices,
donde se dimensionan los aspectos bésicos que hacen a la calidad de un sistema de gestién de
personas como: Eficiencia, Mérito, Consistencia Estructural, Capacidad Funcional y Capacidad

Integradora la Direccion General de Vigilancia de la Salud.

Por ultimo, se presenta un analisis de las areas causales en dos dimensiones, el contexto externo e
interno, para comprender desde una perspectiva general el proceso histérico y el contexto institucional

en el cudl fue creada y se desenvuelve actualmente de la Direccién General de Vigilancia de la Salud.

El informe es acompafiado por un anexo, donde se complementa con algunos datos relevantes de la
Direccion General de Vigilancia de la Salud y una tabla de valoracidn de los subsistemas a través de

sus correspondientes dimensiones y puntos claves.
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En esta seccion se describe el marco normativo institucional de la
Direccion General de Vigilancia de la Salud, la caracterizacion del area de
Gestion y Desarrollo de Personas y algunos elementos del entorno que
se relacionan con las tareas que debe desempenar la Direccion General

de Vigilancia de la Salud.

3.1. Antecedentes y marco normativo institucional

La Direccion General de Vigilancia de la Salud es una dependencia con rango de Direccion General
que depende en la linea jerarquica del Vice Ministerio de Salud. En este sentido, cabe mencionar que
en el afio 1936, el Ministerio de Salud Publica se cre6 mediante la promulgacion del Decreto Ley N°
2.000/36 del 15 de junio de 1936; mientras que por Decreto Ley N° 2.001/36 quedaron establecidas la
organizacion y las funciones de la nueva Secretaria de Estado. Con anterioridad a 1936, todos los
servicios de salud eran proveidos y administrados por el Ministerio del Interior, pero las secuelas
sanitarias que produjo la Guerra del Chaco (1932-1935) en la poblacién paraguaya hicieron que el

Gobierno creyera conveniente la creacién de un Ministerio de Salud Publica.

En ese entonces, uno de los objetivos principales de la cartera de Estado era brindar asistencia médica
a los heridos y mutilados de la contienda chaquefia, y controlar efectivamente el tratamiento y la
transmision de enfermedades como el paludismo, la disenteria y la tifoidea, que migraron hacia la
Regién Occidental una vez concluida la Guerra del Chaco, con el retorno de los combatientes a sus

hogares.

No fue hasta 1998, que ese Decreto Ley N° 2.001/36 fue derogado con la promulgacién del Decreto
N° 21.376/98, por el cual se establecié la nueva organizacion funcional del Ministerio de Salud Publica
y Bienestar Social. Este documento oficial fue firmado por el entonces Presidente de la Republica, Juan
Carlos Wasmosy y propiciado por el Ministro Andrés Vidovich Morales, en consonancia, segun reza en
su articulo primero, con los preceptos pertinentes de la Constitucién Nacional y el desarrollo del

Sistema Nacional de Salud.

En esta normativa, ahora vigente, se puso especial énfasis en la funcién rectora de la salud humana y
ambiental, y de bienestar social, que debia cumplir el Ministerio de Salud Publica, que a partir de ese

momento inicié una etapa de reformas y modernizaciones, principalmente legislativas.

En el marco del Programa Umbral Paraguay, los funcionarios de las diferentes direcciones y programas
del Ministerio de Salud Publica recibieron capacitaciéon sobre temas como £tica Publica, Gestion de

Calidad y Audiitoria Interna.

24 ”



INFORME DE ResuLTaDos IGP - 2011 DIRECCION GENERAL DE VIGILANCIA DE LA SALUD

En este mismo contexto, el Equipo de £tica Publica de la cartera de Estado, liderado por la Direccién
General de Planificacién y Evaluacién, trabajé en la elaboracién participativa del Cédigo de Etica, que
rige al Ministerio de Salud Publica mediante su aprobacion por Resoluciéon S.G N° 181 del 27 de marzo
de 2007.

El Cédigo de Etica resume los pensamientos de los que desarrollan sus tareas en el Ministerio de
Salud Publica en lo que respecta a compromisos personales asumidos, valores, responsabilidades y
forma de relacionarse con los compafieros, personas y organizaciones que solicitan la prestaciéon de

servicios.

Igual trabajo participativo lo desarrollaron para la elaboracion del Cédigo de Buen Gobierno del
Ministerio de Salud Publica, cuyo objetivo es construir y consolidar una administracion publica

caracterizada por la integridad, la transparencia, la eficiencia y la eficacia.

En lo que respecta a la Direccion General de Vigilancia de la Salud, el marco legal de la misma tiene
sus origenes en la Resolucién S.G. N° 148/93, donde se establecié la estructura interna en lo que en
aquel entonces era la Direccién General de Epidemiologia, que posteriormente se re-estructurd
conforme a la Resolucidon 613/99 pasando a denominarse Direccion General de Vigilancia de la
Salud.

De la Direcciéon General de Vigilancia de la Salud dependen las siguientes Direcciones:

1. La Direcciéon de Vigilancia de Enfermedades Transmisibles, que realiza el monitoreo y la

evaluacion de los siguientes programas:

a. Programa Ampliado de Inmunizaciones (P.AL)

b. Programa Nacional de Control de la Tuberculosis (P.N.C.T.)

c. Programa Nacional de Control de la Lepra (P.N.C.L)

d. Programa Nacional de Control de SIDA y E.T.S.

e. Programa Nacional de Control de Zoonosis y Centro Antirrabico Nacional
f.  Programa Nacional de Control de Infecciones Intra Hospitalarias.

2. La Direccién de Vigilancia de Enfermedades no transmisibles, que realiza el monitoreo y la

evaluacion de los siguientes programas:

a. Programa Nacional de Prevencion CardioVascular
b. Programa Nacional de Control de la Diabetes
c. Programa Nacional de Accidentes y Lesiones de Causa Externa
d. Programa Nacional de Control del Tabaquismo.
3. La Direccién de Control Sanitario de Puertos, Aeropuertos y Pasos de Frontera Terrestre, que

es responsable de aplicar el Reglamento Sanitario Internacional para puntos de entrada al pais.
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4. La Direccion de Proteccion contra las Radiaciones de Uso y Aplicacion en Medicina.
Asi mismo estan las siguientes Unidades Especiales:

Centro Nacional de Enlace-RSI

c @

Equipo de Operaciones de campo
Monitoreo y Evaluacion
Comunicacion

Enfermedades Emergentes y Re-Emergentes

~ o o o

Vigilancias Centinela
g. Vigilancias Universales
h. Intoxicacion por Plaguicidas
En el Servicio Nacional de Erradicacion del Paludismo — SENEPA, existe una Dependencia Técnica.
A cargo de la DGVS esta la Red Nacional de Vigilancia Epidemiolégica cuyas Unidades Epidemioldgicas

estan en los 17 departamentos del pais y en la ciudad de Asuncidn, como se detalla a continuacion.

1) Concepcion/ San Pedro Sur 10) Alto Parana

2) San Pedro 11) Central

3) Cordillera 12) Neembucu

4) Guaira 13) Amambay

5) Caaguazu 14) Canindeyu

6) Caazapa 15) Presidente Hayes
7) Itapua 16) Alto Paraguay

8) Misiones 17) Boquerdn

9) Paraguari 18) Asuncién

MISION de la DGVS

Desarrollar los procesos de vigilancia, control e investigacién en salud colectiva para preservarla y

reducir los riesgos de enfermar asociados a los determinantes de salud.

VISION de la DGVS

Ser un Area Estratégica, dependiente del MSPBS, lider en el dmbito nacional e internacional, que
cumpla su misién en un ambiente de desarrollo individual y grupal, legitimada por la comunidad

como garante de la seguridad sanitaria.

Esta perspectiva estratégica visional esta plasmada en el anteproyecto de Ley de Innovacién Estructural
del Poder Ejecutivo de la Presidencia de la Republica que plantea una estructura institucional dividida
en tres 4reas: Area Social; Area Econémico - Productiva; y Area Politico - Institucional. Con esta
propuesta de estructura, queda la denominacién de Ministerio de Salud bajo el Area Social con tres

Secretarias, a saber:
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e Secretaria de Estado de Vigilancia Sanitaria,
e Secretaria de Estado de Vigilancia de Salud,

e Secretaria de Estado de Redes de Servicios y Atencion Primaria.

De esta manera, y de ser aprobado el anteproyecto de ley, la actual Direccién de Vigilancia de la Salud

pasaria a tener rango de Secretaria de Estado.

3.2. (aracterizacion de la fuerza laboral de la DGVS al 31 de Agosto de 2011 (Graficos
proveidos por la Unidad de Recursos Humanos)

Caracterizacion de la fuerza laboral de la DGVS por Edad y Sexo
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Caracterizacion de la fuerza laboral de la DGVS por Sexo y Nivel Académico
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Caracterizacion de la fuerza laboral de la DGVS por Rubros y Estudios Actuales
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Caracterizacion de la fuerza laboral de la DGVS por Antigiliedad
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3.3. Esquema de Gestion de Personas la Direccion General de Vigilancia de la Salud}

La estructura organizacional de la Direccién General de Vigilancia de la Salud ubica al area de
Gestion de Personas en posicion staff dependiente de la Direcciéon General, tal como observarse en el
presente organigrama.

VICE MINISTERIO
DE SALUD

DIRECCION GENERAL DE
VIGILANCIA DE LA SALUD

del Personal

Seccién Administracion ]

Direccion de Direccion de Direccion de Direccion de
Vigilancia de Vigilancia de Control Sanitario de Proteccion contra
Enfermedades Enfermedades no Puertos, las Radiaciones de
Transmisibles transmisibles Aeropuertos y Uso y Aplicacion en
Pasos de Frontera Medicina
Terrestre
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ANALISIS DE LOS SUBSISTEMAS DE
GESTION DE PERSONAS
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Para el analisis de los subsistemas debemos tener en cuenta que el IGP parte de la premisa
de que una adecuada gestién de personas implica un sistema integrado (Longo, 2002) que
se despliega en diferentes componentes que operan como subsistemas conectados e
interrelacionados. El sistema de gestién funciona orientado por la estrategia de gestion de
personas, que se desprende de la estrategia institucional.

Este sistema integrado consta de ocho subsistemas. Cada uno de ellos cumple funciones
especificas en interconexién con los demas, es decir, aun cuando el modelo tiene la finalidad
de simplificar el andlisis de un sistema complejo, los resultados obtenidos en cada uno de los

subsistemas no pueden desprenderse de ese contexto multifocal.

25,6 %

Planificacion de
Gestion de Personas

Organizacion
del Trabajo

Gestion de las
Relaciones Humanas

0,
33,1% 21,8 %
Gestion del ‘ Gestion
Desarrollo (&) del Empleo
11,8 % 43,3 %
Gestion de la Gestion del
Compensacion Rendimiento
33,3 % 21,2 %

Organizacion y Funcionamiento
del Area de Gestion de Personas

21,2 %
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4.1, Planificacion de la Gestion de Personas (PGP)

La Planificacion de la Gestion de Personas se resume en la pregunta: ;Como se
proyectan las necesidades de personal de la institucion, y como se planifica las distintas

etapas de la vida laboral de los y las empleados/as?

La Planificacion de la Gestion de Personas (PGP), constituye la puerta de entrada en todo
sistema integrado de Gestion de Personas, y permite anticipar la definicion de politicas

coherentes en todos los restantes subsistemas con los que aparece conectada.

Mediante este subsistema, la DGVS puede analizar sus necesidades cuantitativas y
cualitativas de personas a corto, mediano y largo plazo, contrastando las necesidades
detectadas con sus capacidades internas, e identificando las acciones que deben
emprenderse para cubrir las diferencias. Ademas, facilita la coherencia estratégica de las

diferentes politicas y practicas de Gestidén de Personas.

El subsistema PGP, la DGVS presenta las siguientes fortalezas:

e La DGVS cuenta con una base de datos electrénica y fisica actualizada, que contiene
informacion cuantitativa y cualitativa. Actualmente estan en proceso de adecuar el
mismo al sistema de base automatizado del MSPBS.

e La DGVS cuenta con declaracion de Mision y Vision.

e La gestion operativa estd en funcion a las normativas y disposiciones emanadas de la
Direccion General de RRHH del MSPBS.

e El POA de la Direccién esta alineado al PEI del MSPBS.

e No existe excedentes de personal, el déficit se produce en los momentos en los
cuales la DGVS debe hacer frente a una crisis (epidemias).

e La DGVS cuenta con un plan de contingencias Genérico a nivel nacional.

e La distribucién del personal esta basada en un analisis de la capacidad y competencia

de las personas.

Entre las debilidades se pueden mencionar las siguientes:
e La base de datos no permite realizar estimaciones a corto, mediano y largo plazo.
e La DGVS en si misma no posee un PEL Su gestion esta alineada al PEI del MSPBS.
e Al ser un érgano meramente operativo dependiente de la Direccion General de RRHH
del MSPBS, la Unidad de GP de la DGVS no participa en la construcciéon del PEI, como
asi tampoco en la elaboracion del presupuesto. Al mismo tiempo desconoce si para el

PEI institucional se tuvieron en cuenta evaluaciones de anos anteriores.
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No cuentan con un plan de dotacién de personal, y si bien la DGVS puede realizar
ciertas estimaciones en base a las experiencias de afos anteriores, las decisiones de
contratacién depende del MSPBS al no tener autonomia presupuestaria.

Si bien cuentan con un plan de contingencias genérico a nivel nacional, al momento
de tener que activarse ese plan, no cuentan con el personal suficiente.

Si bien existen planes de contingencia, los mismos no contemplan mecanismos
formalmente aprobados para decidir qué hacer en caso de ausencia del personal
(existen acuerdos que practican los servidores publicos de tal manera a que el servicio
no se vea afectado).

La Unidad de GP no cuenta con presupuesto propio. Si bien la DGVS posee un

presupuesto, la misma no posee autonomia para gestionarlo.

De acuerdo a lo expresado, se recomiendan las siguientes acciones:

Establecer mecanismos de negociacién con las autoridades del MSPBS, que les
permitan cierto grado de autonomia en la gestién presupuestaria.

Consolidar el proceso de adecuacion y actualizacion del sistema de base
automatizado del MSPBS de manera a generar informacién sobre la disponibilidad
cuantitativa y cualitativa y asi poder realizar las estimaciones a corto, mediano y largo
plazo.

Con independencia de la creacidon de la Secretaria de Vigilancia de la Salud, se debe
disefar la estructura organica y funcional, dentro del marco de un planeamiento
estratégico propio de la DGVS, otorgandole al area de GP una posicién y un rol mas
estratégico.

Disefiar un Plan de Gestiéon de Personas (PGP).

Elaborar un plan de dotacion estructurado de personal con el fin de tener la
capacidad para enfrentar situaciones de crisis o emergentes y que estén articulados
con el Plan de Contingencia Nacional, que permita ayudar a decidir qué hacer si el

personal clave no esta disponible para garantizar el pleno funcionamiento.

En el siguiente grafico se puede observar el nivel de cumplimiento porcentual obtenido por

la DGVS en el Subsistema del PGP en funcién a sus respectivas dimensiones de estudios.

Alcanza un promedio porcentual del 25,6%.
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4.2, Organizacion del Trabajo (0T)

La Organizacion del Trabajo se resume en la pregunta: ;Como se definen las
caracteristicas y condiciones de la ejecucion de tareas, asi como los criterios de
idoneidad para desempenarlas?
Este subsistema comprende los dos procesos diferenciados que deben contemplarse: el
disefio de los puestos de trabajo, que supone realizar opciones importantes acerca del grado
de especializacién horizontal y vertical del puesto y de la estandarizacion de la conducta
laboral del ocupante, y la definicion de los perfiles de los ocupantes de los puestos,
consistentes en la identificacién de las competencias basicas que éstos deben reunir.
La Organizacion del Trabajo integra el conjunto de politicas y practicas de Gestion de
Personas destinadas a definir las caracteristicas y condiciones de ejercicio de las tareas, asi
como los requisitos de idoneidad de las personas llamadas, en cada caso, a desempefarlas.
Se conecta con el PGP cuando actia a mediano y largo plazo, en cambio, cuando se
planifica para el corto plazo, la organizaciéon del trabajo existente tiende a operar con
frecuencia como variable independiente, dificilmente modificable por el proceso planificador.
En la dimensién OT, la DGVS presenta las siguientes fortalezas:

e Estad en proceso una descripcion de los puestos y perfiles, que esta a cargo de los/as

Coordinadores/as.
e La DGVS Illamd a concurso publico algunos cargos (los mismos tienen los perfiles de

competencia).
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e Para los cargos concursados se evidencia la coherencia entre las exigencias del puesto y
los elementos que fueron configurados en el perfil.

e Existe una percepcion favorable de los/as servidores/as respecto a la importancia de su
trabajo.

Entre las debilidades se pueden mencionar las siguientes:

e La descripcién de puestos y perfiles a cargo de los coordinadores tiene el inconveniente
que el proceso esta subordinado al tiempo de los mismos para culminar.

e No existe manual de perfiles de competencia.

e Se observan ciertas asimetrias en la clasificacion y jerarquizaciéon de cargos.

e Si bien hay una percepcién favorable de los/as servidores/as respecto de la importancia
que tiene su trabajo, los/as mismos/as manifiestan que ante la ausencia de manuales
administrativos donde se establecen las funciones, responsabilidades e indicadores de
gestion les dificulta medir su contribucion

De acuerdo a lo expresado, se recomiendan las siguientes acciones:

e Solicitar la asistencia de la SFP para una consultoria que les ayude a disefar
técnicamente los manuales administrativos que contemplen las funciones,
responsabilidades, competencias clave que impacten en la gestion, y que el mismo sirva
de insumo para el disefio de un programa de evaluaciéon del rendimiento y para el
disefio del Plan Maestro de Capacitacion.

En la DGVS el subsistema Organizacién del Trabajo logré 27,8% del ideal establecido.
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4,3. Gestion del Empleo (GE)

La Gestion del Empleo se resume en la pregunta: ;COmo se gestiona la entrada,
promocion y salida de personas en la institucion?

Este subsistema incorpora el conjunto de politicas y practicas de personal destinadas a
gestionar los flujos mediante los cuales las personas entran, se mueven y salen de la
organizacion.

Es un subsistema complejo, dentro del cual deben ser analizadas algunas de las areas mas
relevantes de la GP. Este subsistema se ocupa de poner en contacto a las personas, a lo largo
de su trayectoria laboral, con las tareas que en cada momento les son asignadas. Por eso, sus
conexiones principales son las establecidas con el subsistema de Organizacion del Trabajo,
asimismo, la Gestion del Rendimiento serd una fuente de informaciones relevantes para un
conjunto de decisiones que afectan a la movilidad de las personas o, eventualmente, a su

salida de la organizacion.
En la dimensién GE, la DGVS presenta las siguientes fortalezas:

e Para los llamados a concurso se utilizaron todos los medios establecidos en la ley.

e El proceso de seleccion se llevd a cabo con asistencia de la SFP y Direccién de RRHH
del MSPBS.

e Se constata que la movilidad geogréafica obedece a cambios coyunturales, como por
ejemplo el fortalecimiento de redes o ampliaciéon de funciones.

e El porcentaje de rotacién es minimo. A pesar de ello no existe un plan de dotacion de
personal que responda a las necesidades de ajuste de la DGVS.

e La DGVS cuenta con sistema de control biométrico y se realizan controles cruzados /n
situ.

e La DGVS posee legajos fisicos que contienen todos los campos de informacion
necesarios y un legajo electronico (en planilla Excel) con datos cuantitativos y
cualitativos, pero no estd automatizado.

e Se considera al mérito como un factor importante.

e Los cargos de confianza estan claramente identificados.

e Existen practicas para garantizar la igualdad en los procesos de incorporacion vy
promocion.

e Para los procesos de desvinculaciones, se aplican los mecanismos establecidos en las

leyes.
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Entre las debilidades se pueden mencionar las siguientes:

Si bien el proceso de seleccion se llevd a cabo con asistencia de la SFP y Direccidn de
RRHH del MSPBS, la unidad de Gestion de Personas de la DGVS no tuvo participacion
activa en el proceso, pues la estructura y la normativa le impiden liderar y participar
en el proceso de llamado a concurso.

No existe una Comision Permanente. Para los llamados a Concurso se formaron las
mismas, que estuvo a cargo de la DRRHH del MSPBS, donde el Director de la DGVS
formo parte de dicha comision, no asi la unidad de GP de la citada Direccion.

No existe un programa de induccion, el mismo consiste en una presentacién formal al
inmediato superior, y este es el encargado de ensefnar la tarea a realizar.

El porcentaje de ausentismo es elevado, sin embargo no afecta el funcionamiento de
la DGVS. Un gran porcentaje de estas ausencias son justificadas con reposo médico.
Por las experiencias anteriores, actualmente los certificados médicos no pueden ser
firmados por compafieros de trabajo.

Si bien se considera al mérito como un factor importante, pues se realizan llamados a
concursos, se observa que algunos cargos son cubiertos de manera directa. Esta
situacién se ve particularmente afectada por la falta de autonomia de la DGVS en los
procesos de toma de decisiones.

La DGVS no cuenta con discapacitados ni programas de incorporaciéon para los
mismos. No obstante el MSPBS los contempla.

No existen politicas ni programas para el desarrollo de personas con discapacidad.

Si bien existen practicas para garantizar la igualdad en los procesos de incorporacion
y promocién, los mismos no estan formalizados.

No existe mecanismos de transferencia de conocimientos.

Solo el 22% de los servidores/as publicos/as ingresaron a la institucion a través de

concurso.

De acuerdo a lo expresado, se recomiendan las siguientes acciones:

Consolidar los procesos de llamado a concurso a fin de que todos los cargos sean
cubiertos como lo establece la ley. A corto plazo asegurar la participaciéon de la
unidad de GP en los procesos de llamado a concurso que afectan a la DGVS.

Disefar un Programa de Induccién que contenga todos los elementos que aseguren
la rapida adaptacion del nuevo servidor publico.

Disefiar y aplicar un programa de distribucion del servidor publico que contemple
criterios técnicos acorde a las necesidades y ajustadas al PGP y con un presupuesto

adecuado.
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e Diseflar un programa de sensibilizacion del Cédigo de Etica institucional y del
reglamento interno orientados a disminuir el ausentismo y generar un mayor grado
de compromiso.

e Disefar un plan de dotacién de personal que prevea la incorporacién conforme a las
desvinculaciones que se daran a corto, mediano y largo plazo.

e Utilizar todas las aplicaciones permitidas por el sistema informatico como: controles
cruzados, reportes aleatorios durante el dia, entre otros.

e Consolidar el proceso de adecuacion y actualizaciéon del sistema de base
automatizado del MSPBS de manera a generar informacién sobre la disponibilidad
cuantitativa y cualitativa y asi poder realizar las estimaciones a corto, mediano y largo
plazo.

e Garantizar la incorporaciéon de personas con discapacidad conforme a lo establecido
en las leyes.

e Reglamentar a través de resoluciones programas que garanticen el desarrollo de
competencias de personas con discapacidad, como asi también mecanismos que
garanticen la igualdad y la no discriminacion de personas.

e Disefar sistemas adecuados, objetivamente comprobables de desvinculacion.

e Diseflar y aprobar un plan de sucesion que contemple los mecanismos de

transferencia de conocimientos.
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En la DGVS el subsistema Gestién del Empleo alcanza aproximadamente el 43,3% del ideal

establecido para el efecto.
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4.4. Gestion del Rendimiento (GR)

La Gestion del Rendimiento se resume en la pregunta: ;COmo evalia y promueve la
institucion el desempeiio y el logro de resultados en las horas de trabajo?

Este subsistema de la GP tiene como propdsito influir sobre el rendimiento de las personas
en el trabajo, para alinearlo con las prioridades de la institucion, y mantenerlo en el nivel mas
alto posible, concretando una mejora sostenida de la contribucion de los/as seguidores/as
publicos/as al logro de los objetivos organizacionales, asi como la obtencion de
informaciones valiosas para la toma de decisiones de GP en diferentes campos.

La GR ocupa una posicion central en el sistema integrado y esta muy ligado con los
subsistemas de Compensaciéon y Desarrollo. Con el primero debido a que incorpora el pago
de retribuciones variables vinculadas al rendimiento, y con el segundo ya que establece las
bases para el Plan de Capacitacion en funcion al rendimiento esperado por los objetivos
estratégicos institucionales.

En la dimensién GR, la DGVS presenta las siguientes fortalezas:

e Las politicas, programas e instrumentos de evaluacion que rigen son las del MSPBS, el
cual esta técnicamente disefiado.

e La DGVS se rige por los objetivos trazados por el MSPBS, los resultados de las
evaluaciones son registrados en el legajo de los servidores publicos de la DGVS, sin
embargo no son utilizados para planes de mejora.

e Los resultados son comunicados a través de una entrevista.

Entre las debilidades se pueden mencionar las siguientes:

e La DGVS no cuenta propiamente con politicas, programas ni instrumentos de
rendimiento.

e Las pautas de rendimiento esperadas no son claramente acordadas por el evaluador.

e No se gestiona el proceso con los colaboradores, a pesar que el instrumento contiene
un apartado donde se deben registrar los incidentes criticos.

e Si bien los resultados son comunicados, los mismos no son utilizados para gestionar
el rendimiento de los servidores publicos ni con fines de correccién y desarrollo.

e Los/as servidores/as publicos/as evaluados/as manifiestan que las evaluaciones se
realizan de manera automatica. No realizan un andlisis acerca de la objetividad y
fiabilidad del instrumento puesto que los resultados no tienen incidencia en su
gestion.

De acuerdo a lo expresado, se recomiendan las siguientes acciones:

e Disefiar e implementar un sistema de evaluacion del rendimiento, que contenga las
politicas, el método, la técnica y los instrumentos requeridos y que respondan a las

caracteristicas y necesidades propias de la DGVS.
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e Reglamentar a traves de resoluciones los mecanismos para gestionar el rendimiento
de las personas que estén articulados con programas de capacitacion y sistemas de
compensacion.

e Realizar jornadas de sensibilizacion para que los niveles de supervision incorporen la
evaluacion como parte de su proceso de gestion.

El subsistema Gestion del Rendimiento la DGVS alcanzo un porcentaje del 21,2% del ideal

establecido.
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4.5. Gestion de la Compensacion (GC)

La Gestion de la Compensacion se resume en la pregunta: ;Como es recompensada la

labor de las personas en la institucion?

Este subsistema de la Gestion de Personas incluye la gestion del conjunto de retribuciones
monetarias y no monetarias que la institucion utiliza, en concepto de contraprestacion a la
contribucion de los/as servidores/as publicos/as, de modo a alinear los esfuerzos de éstos
con los objetivos de la institucién. Incluye los incentivos para promover la permanencia en la
organizacion, la asuncion de responsabilidades, el desarrollo de competencias y el ajuste

entre los objetivos individuales y organizacionales.
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Incluye los incentivos para promover la permanencia en la organizacién, la asuncién de
responsabilidades, el desarrollo de competencias y el ajuste entre los objetivos individuales y
organizacionales.
En la dimension GC, la DGVS presenta las siguientes fortalezas:
e Los mecanismos de compensacion estan regidos por el MSPBS.
e Se verifica que la estructura salarial estd acorde con la tabla del MH.
e Existe una percepcion favorable con respecto al salario que reciben.
e Se constata en los documentos que el trazado es claro y posibilita la auditabilidad.
e Los salarios responden a criterios establecidos en MH.
e Existe un sistema informatico de liquidacion de salarios actualizado y agil que brinda
informacion confiable, dicha informacion se reporta a la DGRRHH del MSPBS.
Entre las debilidades se pueden mencionar las siguientes:
e Algunas personas manifiestan que deberian recibir un porcentaje mayor en salario.
e No existe informacién ni estudios comparativos sobre la equidad externa en la
compensacion.
e No existen planes ni programas de incentivos.
e Los mecanismos de compensacion no estan orientados a estimular el desarrollo del
servidor publico.

De acuerdo a lo expresado, se recomiendan las siguientes acciones:

e Establecer mecanismos de negociacion para lograr cierta autonomia en la gestion
presupuestaria y disefiar un sistema de compensacion monetario y no monetario que
responda a un proceso a corto, mediano y largo plazo.

e Asegurar a través de la SFP una consultoria que elabore una estructura salarial que
responda a un disefio légico y que los cargos estén debidamente analizados
descriptos, valorados y comparados, que sirvan de insumo para el disefio de un plan
de carrera de la DGVS.

e Disefiar y proponer un sistema de compensacion que esté acorde con la contribucion
de los/as servidores/as publicos/as, basados en un programa de evaluacion del
rendimiento y en un sistema de promocion y desarrollo profesional.

e Utilizar la evaluacion y clasificacion de los cargos como medio para asegurar el
equilibrio interno salarial.

e Reglamentar a través de resoluciones politicas salariales con criterios técnicos en base
al escalafonamiento de la SFP y que aseguren la auditabilidad de todo el proceso.

e Disefar y proponer un plan de gestion de personas que contengan mecanismos de
compensacion orientados a estimular el rendimiento individual o de grupo, el

aprendizaje y el desarrollo de competencias.
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El subsistema Gestion de la Compensacion alcanza aproximadamente el 33,3% del ideal

establecido para el efecto.
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4.,6. Gestion del Desarrollo (GD)

La Gestion del Desarrollo se resume en la pregunta: ;De qué maneras la institucion
estimula el crecimiento profesional de sus trabajadores?

El propdsito de las politicas y practicas de Gestion del Desarrollo es estimular el crecimiento
profesional de las personas, de acuerdo con su potencial, fomentando los aprendizajes
necesarios y definiendo itinerarios de carrera que conjuguen las necesidades organizativas
con los diferentes perfiles individuales. Estd muy relacionada a otros subsistemas,
principalmente con los del empleo, rendimiento y compensacion.

Las politicas de promocion y carrera constituyen, junto a las de reclutamiento y seleccion, las
areas mas sensibles a la vulneracién del principio de mérito. El ascenso en funcién del
rendimiento y la capacidad, y no de las proximidades politicas o personales, o de la mera
arbitrariedad, es el requisito basico que cualquier sistema de SC debe satisfacer antes que

ningun otro.
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En la dimension GD, la DGVS presenta las siguientes fortalezas:

Existe una percepcién favorable de las personas con respecto a las posibilidades de
promocion y desarrollo. Las propuestas emanadas desde la DGVS para la participacion
en cursos de capacitacion son percibidas como una forma de reconocimiento y de
progreso horizontal.

Para el diagnodstico de necesidades de capacitacion (DNC), la Unidad de GP de la
DGVS solicita las necesidades a cada una de las areas, las cuales son remitidas a la
DGRRHH del MSPBS a través de la Administracion.

Las capacitaciones se dan dentro de marco del Plan de Capacitacion de la DGRRHH
del MSPBS.

La formacion recibida por los servidores publicos permite adaptarse a los cambios

internos y externos.

Entre las debilidades se pueden mencionar las siguientes:

No existe mecanismos de promocién formalmente establecidos.

El area de GP de la DGVS no tiene autonomia en la administracién del presupuesto
asignado para las capacitaciones.

La DGVS no tiene propiamente un plan de capacitacion.

Todo el proceso de capacitacion desde la programacion hasta la evaluacidén esta
gestionado por la DGRRHH del MSPBS.

El aprendizaje colectivo esta limitado al entorno inmediato del capacitado.

No existen politicas ni practicas de promocion orientadas a la gestion del

conocimiento, tampoco de aprendizajes basados en internet.

De acuerdo a lo expresado, se recomiendan las siguientes acciones:

Gestionar a través de la SFP una consultoria en Fortalecimiento Institucional a fin que
los mismos disefien con criterios estrictamente técnicos los cargos y la estructura
salarial, a fin de proyectar a futuro el Plan de Carrera de la DGVS que contemple al
mismo tiempo itinerarios alternativos.

Reglamentar a través de resoluciones los criterios de movilidad y promocion para la
implementacién de un Plan de Carrera.

Diseflar e implementar un instrumento de Deteccion de las Necesidades de
Capacitacion para la elaboracién del Plan de Capacitacién.

Disefiar e implementar un plan maestro de capacitacién, que contemple el nombre de
la actividad, los objetivos, los contenidos, la carga horaria, la metodologia, los

destinatarios, entre otros.
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e Establecer mecanismos de negociacién para la autonomia presupuestaria y que dentro
del mismo se contemple un presupuesto para capacitacion.

e Reglamentar a través de resoluciones mecanismos de transferencia del aprendizaje.

e Proponer la implementacién de estrategias de aprendizaje basadas en internet, que

contemplen mecanismos de evaluacion.

El subsistema Gestién del Desarrollo en la DGVS logré un 11,8% del ideal establecido.
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4.7. Gestion de las Relaciones Humanas y Sociales (GH)

La Gestion de las Relaciones Humanas se resume en la pregunta: ;Cuales son las
politicas y practicas de relacionamiento entre la institucion y las personas en su
dimension colectiva?

Este subsistema se ocupa de gestionar las relaciones que se establecen entre la institucion y
los servidores/as publicos/as en torno a las politicas y practicas de personal cuando éstas
adquieren una dimension colectiva. Esta dimension se alcanza cuando el interlocutor de la
direccion no es el servidor/a publico/a individual, ni tampoco una unidad organizativa o
grupo de trabajo especifico, como ocurre en las relaciones ordinarias de trabajo, sino la
totalidad del personal. O bien, uno o varios grupos de personas vinculadas entre si por
identidades laborales o profesionales mas o menos genéricas, pero que trascienden
normalmente un ambito funcional especifico de trabajo.

Incluye la gestion del clima organizativo y las practicas de comunicacion, la gestion de las
relaciones laborales y la gestion de las politicas sociales (con especial énfasis en la salud

laboral).
En la dimensién GH, la DGVS presenta las siguientes fortalezas:

e La informacién circula con fluidez. Existen mecanismos de comunicacién tales como:
intranet, internet, paneles de informacién donde se ubican circulares, memos y otros.
Ademas, se constata a través de las entrevistas la practica de puertas abiertas para el
flujo de informacion.

e El Director mantiene reuniones periddicas con Directores, Coordinadores y Jefes, en
este sentido se constata que la comunicacion en los diferentes niveles es fluida.

e Los canales de comunicacion permiten que las decisiones tomadas en los diferentes
niveles de direccién lleguen en tiempo y forma a los servidores publicos.

e La Direccidn respeta la libertad de organizacién y afiliacion de los servidores publicos.

e Si bien en las Direcciones no existen organizaciones de servidores publicos, se
constata en la entrevista que existen practicas de didlogo con los servidores publicos.

e Las politicas de seguridad y practicas de seguridad laboral esta gestionado por la
Direccion de Salud Ocupacional del MSPBS.

Entre las debilidades se pueden mencionar las siguientes:

e No existe un programa para la evaluacion del clima organizacional.

e Los instrumentos de comunicacién no estan destinados a fortalecer el sentimiento de
pertenencia y el compromiso de los servidores publicos.

e De acuerdo a la responsable de la Unidad de GP de la DGVS los representantes de los

sindicatos no participaron en el Comité de Seleccion para los llamados a concurso.

48 Ve



INFORME DE ResuLTaDos IGP - 2011 DIRECCION GENERAL DE VIGILANCIA DE LA SALUD

No disponen de mecanismos basicos de seguridad e higiene laboral, aunque tienen
extintores y alarmas.
No poseen mecanismos e instancias de canalizaciéon de denuncias.

Los beneficios son los minimos establecidos en la ley.

De acuerdo a lo expresado, se recomiendan las siguientes acciones:

Solicitar la asistencia técnica de la SFP para la Implementaciéon de un programa de
evaluacion del clima organizacional.

Formalizar las actuales practicas de comunicacion redactando politicas de
comunicacién que favorezcan el flujo de informacion tanto vertical como horizontal.
Reglamentar un plan de comunicacién orientado a fortalecer el sentido de
pertenencia y compromiso.

Disefiar politicas e implementar programas de salud que apunten a prevenir,
diagnosticar, remediar y rehabilitar accidentes de trabajo.

Disefar y aplicar mecanismos eficaces orientados al control y seguimiento de
denuncias contra la dignidad y el bienestar de los servidores publicos.

Disefiar politicas e implementar programas de compensacion que contemplen

atenciones y beneficios sociales ajustados al PEL
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El subsistema Gestién de las Relaciones Humanas alcanza el aproximadamente el 38,1% del

ideal establecido para el efecto.
4 )

100% -
90% -
80% -
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Gestion del Clima Gestion de la Gestion de las Gestion de Salud,
(GH_1) Comunicacion (GH_2) Relaciones Laborales Bienestary Seguridad
(GH_3) Laboral (GH_4)

P
@ - Desarrollado - No Desarrollado

4.8. Organizacion y modalidad de funcionamiento de la Gestion de Personas (0GP)

La Organizacion y Funcionamiento del Area de Gestién de Personas (OGP) se resume en
la pregunta: ;Como se estructuran y administran los procesos, y se toman las decisiones
relacionadas al personal de la institucion?

Comprende los mecanismos de administracion del sistema de gestion de personas, y la
distribucion de decisiones sobre el personal por parte de los diferentes actores responsables.
Analiza ademas la coherencia del disefio y la estructura del area para responder a las
demandas y objetivos de la institucion.

El subsistema Organizacién y Funcionamiento del Area de Gestiéon de Personas (OGP) analiza
el grado o nivel en que el proceso de toma de decisiones esta basado en la independencia
de criterios de los responsables del area de la gestidon de personas.

La Organizacién y Modalidad de Funcionamiento de la GP, ademas, explora el nivel de
profesionalizacién de las personas que llevan adelante el area; asi como la existencia de

sistemas de medicion del impacto de valor agregado de dicha area para la institucion.
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En la dimensién OGP, la DGVS presenta las siguientes fortalezas:

Se verifica que el area de Gestion de Personas de la DGVS cuenta con un soporte
tecnolégico basico, lo que permite cubrir parcialmente las necesidades institucionales.
La responsable de la Unidad de GP cuenta con la formacién académica y experiencia
para cumplir sus funciones, la misma fue capacitada a través del MSPBS el afio 2010
en un programa de Administracion en Técnicas de Gestion de Recursos Humanos.

La percepcion sobre el aporte del area de GP es basico. Las personas manifiestan que

solo realizan control de asistencia y permisos.

Entre las debilidades se pueden mencionar las siguientes:

La posicion que ocupa la DGVS dentro de la estructura organica y funcional del
MSPBS impide que el area Gestiéon de Personas tenga autonomia para toma de
decisiones, por lo tanto su rol y sus procesos son meramente operativos. Dentro de
este marco, todos los procesos operativos son reportados a la Direccion de RRHH de
MSPBS.

El drea de Gestion de Personas no cuenta con la cantidad suficiente de servidores
para desempefar éptimamente sus funciones.

El area de Gestion de Personas no cuenta con objetivos, indicadores ni instrumentos

para medir su contribucién a la Institucion.

De acuerdo a lo expresado, se recomiendan las siguientes acciones:

Establecer mecanismos de negociacion a fin de dotar a la DGVS de autonomia a
través de una reestructuracion organizacional, de manera a que el area de GP ocupe
una posicién y un rol mas estratégico. Que el plan de PGP contemple los procesos y
productos alineados a la estrategia de la Direccion.

Dotar de soporte tecnologico adecuado al area de Gestion de Personas.

Proveer de servidores idéneos para el area de gestion de personas e infraestructura
necesaria.

Disefar e implementar un plan de capacitacion para los servidores publicos referentes
al manejo de Gestion de Personas.

Disefiar un sistema de evaluacién del area de Gestion de Personas, que le permita

medir su aporte, alineado al PGP, con objetivos e indicadores claramente establecidos.
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En el

subsistema OGP,

establecido para el efecto.

©

la DGVS

DIRECCION GENERAL DE VIGILANCIA DE LA SALUD

alcanza el aproximadamente el 21,2% del ideal
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EL SISTEMA DE GESTION DE PERSONAS LA DIRECCION GENERAL DE VIGILANCIA DE LA SALUD

En el siguiente grafico se puede observar la distribucion porcentual en funcién a los 8
subsistemas medidos, donde claramente se puede visualizar la deformidad impuesta por
algunas areas que necesitan un desarrollo mas sostenido, especialmente el de Gestién del
Desarrollo y el de Planificacién de Gestién de Personas, habida cuenta que se trata de
puerta de entrada a los restantes subsistemas y que posibilita la definicién previa de politicas
coherentes en todos los restantes subsistemas con los que se conecta.

Que prioritario que los subsistemas de Gestion del Rendimiento y Gestion del Desarrollo se
inician acciones a corto plazo a fin de generar un crecimiento homogéneo de todo el
sistema. Pero para ello es clave que el area de Gestion de Personas ocupe una posicion y rol

estratégico

PLANIFICACION DE GESTION
DE LAS PERSONAS

ORGANIZACION Y
FUNCIONAMIENTO DEL
AREA DE GESTION DE
PERSONAS

ORGANIZACION DEL
TRABAJO

GESTION DE LAS

RELACIONES HUMANAS GESTION DEL EMPLEO

GESTION DEL DESARROLLO GESTION DEL RENDIMIENTO

GESTION DE
COMPENSACION

B@VALOR
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V.

ANALISIS DE LOS INDICES
DE GESTION DE PERSONAS
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Los Indices del IGP, correspondientes a la Direccion General de Vigilancia de la Salud
devienen del diagnostico de cada Subsistema de Gestién de Personas y estd establecido en
cinco indices que miden diferentes aspectos de la calidad esperada de un sistema de esta
naturaleza. En el siguiente grafico se observa la calificacién obtenida (del uno al veinte). Este
puntaje se obtiene en funcién a la combinacién de los diferentes puntos claves de los

subsistemas estudiados que se detallan en el siguiente cuadro.

38,94%

7,71

24,85%| 4,97 4,69  23,44%

Consistencia

Estructural

41,37% | 8,27 571  28,53%
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Descripcion de los INDICES y SUBINDICES del IGP

Valor Indices
(escala de
0 a 20)

EFIC]ENCIA (E): Evalla el grado de optimizacion de la inversion en capital humano que resulta detectable en
el SGP. Indaga en particular, la existencia de un sistema de informacién confiable, la existencia de excedente y/o
déficit de personal, la inversidn en capacitacién y el costo de la fuerza laboral y de los beneficios sociales. Se
relaciona con 14 puntos criticos: Planificacion, 4,6,8,12,13; Empleo 34,36; Compensacién 63,64,66; Desarrollo
77,79,81; Relaciones Humanas, 98.

4,61

MERlTﬂ (M): Evalla el grado en que el SGP incorpora, en sus diferentes politicas y practicas, garantias de uso
de criterios de profesionalidad, que protegen a la institucion de la arbitrariedad, la politizacién. Se relaciona con
11 puntos criticos: Empleo 26,29,30,38,39,40,43,45; Rendimiento 57,60; Desarrollo 72.

8,21

CﬂNSlSTENClA ESTBUCTUBAL (CE): Evalia la integracion sistémica e interaccion efectiva entre las

distintas practicas que conforman el SGP. Este indice se desagrega en tres subindices: Coherencia estratégica;

Consistencia Directiva y Consistencia de Procesos.

4,91

« COHERENCIA ESTRATEGICA (CES): Integra las valoraciones relacionadas con el grado de RUCIIEIEES
vinculacion de las diferentes politicas y practicas de gestion de personas a las prioridades (escala de 0 a
estratégicas institucionales. Se relaciona con 6 puntos criticos: Planificacion: 3,5,11; Rendimiento: 10

47; Compensacion 59; Desarrollo 77. 1,11

o CONSISTENCIA DIRECTIVA (CD): Integra las valoraciones que afectan al grado de desarrollo de

la funcién directiva constatable en el SGP, con especial atencion a las relaciones entre la 1’29
tecnoestructura central y las direcciones de linea. Se relaciona con 15 puntos criticos:

Planificacion: 2; Rendimiento: 47; Compensacién 59; Desarrollo 77.

o CONSISTENCIA DE PROCESOS (CP): incluye las valoraciones que incumben al grado de

desarrollo e integracion, en el &mbito analizado, de los procesos basicos que sustentan un

sistema integrado de gestién de personas. Se relaciona con 6 puntos criticos: Planificacién: 2,57
3,5,11; Rendimiento: 52,58; Organizacion y funcionamiento del area de Gestion de Personas:
99,100,101,102,103,104,105,106,107,108,109.

CAPACIDAD FUNC“’NAL (CF): Evaltala capacidad del SGP para influir eficazmente en el comportamiento

del funcionariado, induciendo conductas laborales adecuadas a las prioridades organizativas y orientadas a la
mejora de los servicios publicos. Este indice se desagrega en tres subindices: Competencia; Eficacia Incentivadora y
Flexibilidad.

5,11

o COMPETENCIA (COM): Incorpora las evaluaciones de aquellas politicas y practicas de personal Subindices

(escala de 0 a
10)

gue inciden mas directamente en el disefio, aprovisionamiento, desarrollo y estimulo de las

capacidades del personal, y tienden a asegurar la dotacién de las competencias clave que el

SGP institucional necesita. Se relaciona con 20 puntos criticos: Planificacion: 7; Organizacion del

. 2,35
Trabajo 17,18, 19,20; Desarrollo 78,80,82,83.

 EFICACIA INCENTIVADORA (ED): Mide el grado en que las politicas y practicas de gestion de
las personas incorporan estimulos positivos a la productividad, el aprendizaje y localidad del 1’54
servicio. Se relaciona con 16 puntos criticos: Organizacién del trabajo 21; Empleo 35,44;
Rendimiento 47,48,49,50,51,52,53,54,55,56; Compensacion 61; Desarrollo 69,73
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o FLEXIBILIDAD (FI): Mide el grado en el que las politicas y practicas analizadas incorporan
pautas que facilitan la adaptacién a los cambios, superando los patrones burocraticos de
rigidez, y se alinean con las tendencias flexibilizadoras que caracterizan a las orientaciones 1:82
actuales de la gestion de las personas. Se relaciona con 12 puntos criticos: Planificacion 9,10,11;
Organizacién del Trabajo 22,24; Empleo 32,42,44,46; Desarrollo 74,75,84

CAPACIDAD lNTEGRAD”RA (Cl): Evalla la eficacia con que el SGP parece capaz de asegurar la

armonizacion de las expectativas e intereses de los diferentes actores (direccion, personal y otros grupos de
interés), incrementando el sentimiento de pertenencia y reduciendo la conflictividad. Se relaciona con 20 puntos 7,71
criticos:  Empleo  31,41,43; Rendimiento 50; Compensaciéon 61,62; Desarrollo 70; Relaciones Humanas
85,86,87,89,90,91,92,93,94,95,96,97,98

INDICE AGREGADO: 31,35
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Aspectos relacionados a cada INDICE en la Direccion General de Vigilancia de
la Salud

r

Eficiencia

N
Con una calificacion de 4.61 sobre 20 posibles, este indice apenas alcanza el 23% del
ideal establecido. Sin bien esto indica que la DGVS tiene una deficiente inversion en su
capital humano, esto es consecuencia de la falta de autonomia presupuestaria y no de
la falta de voluntad politica.

El sistema de informacion requiere su automatizacidén para que genere datos tanto en
el entorno externo como el interno, que le permita proyectar la demanda de personal
tanto en cantidad como en calidad a corto, mediano y largo plazo.

~

Este indice obtuvo una calificacién de 8.27 sobre 20 posibles, alcanzando un indice
porcentual de solo el 41%. Indica la presencia de los procedimientos establecidos por la
ley para los llamados a concurso interno y externo.

Consistencia

Estructural

J
Obtuvo una calificacion de 5.71 (28% del ideal). Lo que sugiere un grado muy bajo paD
influir eficazmente en el comportamiento de las personas. Este indice esta divido en
tres subindices:

Subindice Coherencia Estratégica. existe un grado de vinculacién operativa con las
politicas estratégicas emanadas desde la DRHH del MSPBS, pero no asi con las
Unidades de RH esparcidas en la DGVS.

Subindice Consistencia Directiva. el grado impacto y desarrollo de la funcién
directiva con los/as Directores/as de linea de la DGVS es my bajo (1.29), debido a la
posicidn tanto de la DG como consecuentemente de la Unidad de RH .

Subindice Consistencia de los Procesos. todos los procesos que sustentan el
sistema integrado de gestion de personas estan definidos por la DGRH del MSPBS. )

N\

Obtuvo una calificacion de 5.71 (28% del ideal). Lo que sugiere un grado muy bajo pQ
influir eficazmente en el comportamiento de las personas. Este indice esta divido en
tres subindices:

Subindice Competencia. Se posiciona en un nivel bajo, debido a la falta de politicas y
mecanismos de evaluacion que aseguren el aprovisionamiento y desarrollo de
competencias clave.

Subindice Eficacia Incentivadora. : no existen politicas y practicas de gestion de las
personas que incorporen estimulos positivos a la productividad, el aprendizaje y la
calidad del servicio.

Subindice Flexibilidad. es muy limitada. Debido al disefio estrictamente vertical, se
deben disefiar mecanismos internos que flexibilicen los procesos y faciliten la
adaptacion a los cambios. Para ello sera clave el actual proceso de Consultoria en

Fortalecimiento Institucional que se esta llevando adelante. )
~

Alcanza un puntaje de 7.71, lo que equivale al 39 % del ideal establecido. Es el segundo
indice mejor calificado, derivado de las practicas de la politica de puertas abiertas, los
mecanismos de comunicacion interna. Estas practicas deben ser formalizadas y se debe
disefiar otras que apunten a incrementar el sentimiento de pertenencia.

J
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A los efectos de poder relacionar los puntos clave que conforman cada indice con el grado de desarrollo alcanzado por la institucién

evaluada se presenta la siguiente tabla.

Cal

Indices Descripcion resumida de los puntos clave i Situacion
1. (PGP_4) Para la planificacion se consideran evaluaciones de La Unidad de GP de la DGVS es un érgano meramente operativo que se reporta a la
" . 0
afos anteriores. DGRRHH del MSPBS .
2. (PGP_6) El plan de gestion de personas se lleva a la practica 0 La Unidad de GP de la DGVS no cuenta con un PGP. Se reporta a la DGRRHH del
en tiempo y forma. MSPBS.
3. (PGP_8) Existencia de excedentes o déficits significativos de 5 No existe excedentes de personal, el déficit se produce en los momentos en los cudles
personal. la DGVS debe hacer frente a una crisis (epidemias).
. . . Si bien no existen politicas ni instrumentos de PGP, por la posicion y rol que ocupa en
4, (PGP_12) Politicas e instrumentos de PGP permiten P o p P y , .q. P
o . . 2 | la estructura actual. La distribucion del personal estd basada en un analisis de la
optimizar recursos y repartir la carga de trabajo. . .
capacidad y competencia de las personas.
5. (PGP_13) El presupuesto asignado a la gestion de personas 0 La Unidad de GP no cuenta con presupuesto propio. La DGVS posee un presupuesto
se sitla dentro de parametros razonables. propio la misma no posee autonomia para gestionarlo.
6. GE_34) El grado de rotacion no afecta el equilibrio . -,
. (GE_ .) .g - q 1 | No existe plan de rotacién de personal
funcional de la institucién.
7. (GE_36) Los procedimientos y sistemas de control de . S .
. . . 2 Cuentan con sistema biométrico, realizan controles cruzados
asistencia son fiables.
8. GC_61) La estructura salarial es coherente con los niveles . .
e o (Gc_61) e 2 2 | Elsalario fue ajustado en base al MH
jerarquicos de la estructura organica institucional.
9. (GC_§,2) Se cuenta con e§tud|os sobre la equidad externa en 0 No se cuenta con dichos estudios
la compensacién para todos los niveles.
10. GC_64) M i d ién alinead I , . . .
.( - ) ecamsmgs N compens.ac.lon alineados a fas 0 No estdn orientados a estimular el rendimiento
estrategias, orientados a estimular el rendimiento.
11. GD_75) Se destina el monto presupuestario adecuado para 0 Administracidn remite el presupuesto estimado de las capacitaciones a DGRRHH del
la implementacién del plan de capacitacion. MSPBS
12. GD_77) La evaluacidén de la capacitacion responde a o . .
. (. 77) . L p P 0 | las capacitaciones estan gestionadas por la DGRRHH del MSPBS
procedimientos definidos por la institucidn.
13. GD_79) Se toman los recaudos necesarios para la . .
(., -79) - . P L 0 | Todo el proceso esta gestionado por la DGRRHH del MSPBS
contratacion de proveedores de servicios de capacitacion.
14, (GH_98) Los beneficios sociales son adecuados, no exceden - L. .
0 Se constata que los beneficios son los minimos establecidos en la ley.

respecto del entorno y son apreciados.

2 Los textos en color rojo corresponden a puntos clave que aparecen en mas de un indice
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1. (GE_26) Mecanismos de reclutamiento aseguran . . .
; ) . Se utilizaron todos los medios establecidos en la ley.
transparencia de convocatorias para cubrir puestos vacantes
2. (GE_29) En la seleccidn, en base a perfiles definidos se Se constata que la DGVS cuenta con descripciones de puestos que mds bien
aplican los métodos y técnicas de evaluacion. especifican los requisitos académicos.
3. (GE_30) Se cuenta con una Comisidn de Selecciéon . S .
} . No tienen una comisién permanente, se formé para el llamado a concurso.
conformada de acuerdo a lo establecido en la normativa.
4, (GE_38) El mérito es fundamental en la seleccién y - .
L. . . El mérito es importante

promocion y se establecen los mecanismos necesarios.
5. (GE_39) Se identifica con claridad los cargos de confianza y Se identifican los cargos de confianza, pero algunos cargos aun son cubiertos de
solo estos son cubiertos de manera directa. manera directa.
6. GE_40) Se implementan mecanismos para garantizar la
. ( L ) P . . parag La DGVS no cuenta con programas. No obstante el MSPBS los contempla
incorporacion de personas con discapacidad.
7. GE_42) Mecanismos para garantizar la igualdad y la no . P . . . . .

L ( T ) parag ., & ¥ Existen practicas para garantizar la igual, pero los mismos no estan formalizados.
discriminacion en el acceso y la promocion.
8. (GE_44) Las desvinculaciones que tuvieron lugar en el . . . .

. . s No se dieron desvinculaciones en el periodo evaluado.

periodo se debieron a causas laborales justificadas.
9. (GR_56) Los resultados de las evaluaciones estimulan el Los resultados son comunicados, pero los mismos no son utilizados para gestionar el
mérito, al estar vinculados con las retribuciones. rendimiento de los servidores publicos.
10. GC_58) El sistema de compensacion responde a un disefio . -, . .

L. . (6C_58) . P o P Los mecanismos de compensacion estan regidos por el MSPB
Iégico vinculado a los objetivos de la Institucidn.
11. (GD_70) La promocidn de personas se realiza de acuerdo al . . -,

- . N No existen mecanismos de promocion.

mérito y no se observan prdcticas arbitrarias.
1. (PGP_3) Se consideran buenas practicas del contexto La Unidad de GP de la DGVS es un érgano meramente operativo que se reporta a la
nacional e internacional para la PGP. Direccion General de RRHH del MSPBS.
2. PGP_5) Se cuenta con un plan de gestion de personas .

. (PGP_5) e ) p . .g ; P La Unidad de GP de la DGVS no cuenta con un PGP
alineado a la planificacion estratégica institucional.

Consistencia 3. (PGP_11) Se cuenta con un plan de contingencia que Existen planes de contingencia pero los mismos no contemplan mecanismos
Estructural permite decidir qué hacer si el personal clave no esta. formalmente aprobados
4, (GR_46) Se cuenta con politicas de rendimiento claras que La DGVS no cuenta propiamente con politicas de rendimiento, estan regidos por la
son la base para la evaluacién del rendimiento. normativa del MSPBS.
5. GC_57) Se incorpora en la Planificaciéon, la compensacion . . , .
(6C_57) P o P Los mecanismos de compensacion estan regidos por el MSPBS
como un factor relevante y se establecen criterios.
6. (GD_75) Se destina el monto presupuestario adecuado para La Administracién remite el presupuesto estimado de las capacitaciones a DGRRHH
la implementacion del plan de capacitacion. del MSPBS
7. (GD_83) Se implementan précticas de Gestion de Personas . . L
-, . No hay evidencia de tales practicas

que favorecen la gestion del conocimiento.
8. (PGP_2) Los responsables de gestidn de personas integran El MSPBS cuenta con un PEIl que rige a toda la estructura. . La Unidad de GP de la
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Consistencia
Estructural

el equipo de planificacién estratégica.

DGVS no participé en la construccion del mismo.

9. (OT_25) Los directivos de linea participan activamente en el La descripcidn de cargos y perfiles de competencias estdn en proceso de realizacion
disefio de cargos y la descripcidn de perfiles. por los coordinadores,
10. (GR_51) Durante la gestidn, el evaluador sigue, observa y Poseen un instrumento, pero el mismo no es aplicado para gestionar el proceso de los
apoya las mejoras del rendimiento de las personas. colaboradores.
11. (OGP_99) Los responsables de Gestion de Personas tienen .
, L. s No posee autonomia
autonomia para tomar decisiones en su ambito.
12. (OGP_100) La posicion de Gestidn de Personas en la o . .
T . , La estructura jerarquica no le permite autonomia
estructura jerarquica facilita su autonomia.
13. (OGP_101) La central./descentral. de las decisiones de . .
I . Prevalecen funciones operativas
practicas de GP, permiten responder a las demandas.
14. (OGP_102) El disefio estructural del Area de Gestién de Se constata que la estructura del drea de GP no esta alineada a la estrategia de la
Personas esta alineado a la estrategia institucional. Direccion
15. (OGP_103) Los procesos internos del Area de GP responden Se constata que todos los procesos operativos son reportados a la Direccién de RRHH
a criterios técnicos, son trazables y revisados. de MSPBS y son auditables.
16. (OGP_104) El Area de GP cuenta con soporte tecnoldgico, Soporte tecnolégico basico
cantidad y calidad de personas adecuados. P &
17. OGP_105) Las personas que componen el Area de GP . L. o -
( ~105) .,p _q . P la responsable de la Unidad de GP cuenta con la formacién académica y experiencia
cuentan con la formacién y experiencia adecuadas.
18. OGP_106) Las personas de GP son capacitadas . . .
. ( -106) P P . la responsable de la unidad de GP fue capacitada a través del MSPBS en RRHH
continuamente de modo a responder a las necesidades.
19. (OGP_107) El Area de GP cuenta con objetivos e . . - .
. . . L Se evidencia en el PEl indicadores para el area
indicadores que permiten medir su grado de contribucion.
20. (OGP_108) El Area de GP desempefia un rol con un mayor . . .
- . N Tienen un rol mas operativo
peso estratégico que operativo en la Institucion.
21. (OGP_109) Los clientes internos consideran que el Area de . .
L o La valoracién es baja
GP aporta valor a la efectividad institucional.
22. (PGP_3) Se consideran buenas practicas del contexto La Unidad de GP de la DGVS es un drgano meramente operativo que se reporta a la
nacional e internacional para la PGP. Direccion General de RRHH del MSPBS.
23. PGP_5)S t land tion d .
. ( -5) .e. cugrj acon u,n p ar.1 e.ges. 'on de personas La Unidad de GP de la DGVS no cuenta con un PGP
alineado a la planificacién estratégica institucional.
24. (PGP_11) Se cuenta con un plan de contingencia que Existen planes de contingencia pero los mismos no contemplan mecanismos
permite decidir qué hacer si el personal clave no esta. formalmente aprobados
25. (GR_46) Se cuenta con politicas de rendimiento claras que La DGVS no cuenta propiamente con politicas de rendimiento, estan regidos por la
son la base para la evaluacidon del rendimiento. normativa del MSPBS.
26. (GC_57) Se incorpora en la Planificacidn, la compensacion

como un factor relevante y se establecen criterios.

Los mecanismos de compensacién estan regidos por el MSPBS
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27. (GD_75) Se destina el monto presupuestario adecuado para La Administracion remite el presupuesto estimado de las capacitaciones a DGRRHH
la implementacion del plan de capacitacion. del MSPBS
28. (GD_83) Se implementan practicas de Gestidn de Personas . . "
L - No hay evidencia de tales practicas

que favorecen la gestidn del conocimiento.
29. (PGP_2) Los responsables de gestidn de personas integran El MSPBS cuenta con un PEIl que rige a toda la estructura. . La Unidad de GP de la
el equipo de planificacion estratégica. DGVS no participd en la construccion del mismo.
30. (OT_25) Los directivos de linea participan activamente en el La descripcion de cargos y perfiles de competencias estan en proceso de realizacion
disefio de cargos y la descripcidn de perfiles. por los coordinadores,
31. (GR_51) Durante la gestidn, el evaluador sigue, observa y Poseen un instrumento, pero el mismo no es aplicado para gestionar el proceso de los
apoya las mejoras del rendimiento de las personas. colaboradores.
32. (OGP_99) Los responsables de Gestion de Personas tienen ,

, L . No posee autonomia
autonomia para tomar decisiones en su ambito.
33. (OGP_100) La posicion de Gestion de Personas en la VI . ,

LT . , La estructura jerarquica no le permite autonomia
estructura jerdrquica facilita su autonomia.
34, (OGP_101) La central./descentral. de las decisiones de . .
A . Prevalecen funciones operativas
practicas de GP, permiten responder a las demandas.
35. (OGP_102) El disefio estructural del Area de Gestién de Se constata que la estructura del area de GP no esta alineada a la estrategia de la
Personas esta alineado a la estrategia institucional. Direccion
36. (OGP_103) Los procesos internos del Area de GP responden Se constata que todos los procesos operativos son reportados a la Direccién de RRHH
a criterios técnicos, son trazables y revisados. de MSPBS y son auditables.
37. (OGP_104) El Area de GP cuenta con soporte tecnoldgico, - -
. ; Soporte tecnolégico basico

cantidad y calidad de personas adecuados.
38. OGP_105) Las personas que componen el Area de GP . . - L

( -105) ”p .q . P la responsable de la Unidad de GP cuenta con la formacién académica y experiencia
cuentan con la formacién y experiencia adecuadas.
39. OGP_106) Las personas de GP son capacitadas . . .

. ( -106) : P . la responsable de la unidad de GP fue capacitada a través del MSPBS en RRHH

continuamente de modo a responder a las necesidades.
40. (OGP_107) El Area de GP cuenta con objetivos e indicadores . . - .

. . 0 Se evidencia en el PEl indicadores para el area
que permiten medir su grado de contribucion.
41. (OGP_108) El Area de GP desempefia un rol con un mayor . . .

. . . N Tienen un rol mas operativo
peso estratégico que operativo en la Institucion.
42. (OGP_109) Los clientes internos consideran que el Area de ., .
. o La valoracién es baja
GP aporta valor a la efectividad institucional.
43, (PGP_1) Se cuenta con sistemas de informacion sobre el La DGVS cuenta con una base de datos electrénica y fisica actualizada. Estdn en
personal que permiten conocer las disponibilidades. proceso de automatizacion.
44, (OT_14) Se cuenta con una estructura de puestos disefiada . . . L
. o Existe una estructura de puestos, los mismos estan en proceso de descripcion.

y descripta con criterios técnicos.
45, (OT_15) En la descripcion de cargos se expresa con claridad La descripcion de los cargos esta en proceso de redaccion
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lo que cada servidor publico debe hacer.

46. (OT_16) La clasificacidn y jerarquizacion de los puestos . . . , .
o . .. Existen ciertas asimetrias en algunos niveles.
responden a criterios racionales y técnicos.
47. (OT_23) Para la Organiz. del Trabajo, la institucion cuenta La descripcidn de los cargos esta en proceso de redaccion por parte de los
con politicas y practicas claramente establecidas. coordinadores,
48. (GE_37) Los legajos del personal son fiables y facilitan la Poseen legajos fisicos que contienen todos los campos de informacidn necesarios y un
toma de decisiones respecto a la GP. legajo electrénico
49, (GR_50) El sistema de evaluacién del rendimiento esta La DGVS no cuenta con instrumentos de evaluacion propios, aplican los del MSPBS el
disefiado técnicamente y es confiable y objetivo. cudl se corrobora que estd técnicamente elaborado.
50. (GR_53) Los criterios de evaluacion del rendimiento son . . L.
- . . Las mismas se realizan de manera automatica
percibidos como fiables y objetivos por las personas.
51. (GC_61) La estructura salarial es coherente con los niveles o . ,
S T e Se verifica que la estructura salarial esta acorde con la tabla del MH.
jerdrquicos de la estructura orgdnica institucional.
52. (GC_63) Las decisiones sobre la determinacién de salarios . o .
. . . . Los salarios responden a criterios establecidos en MH
requieren acciones que dejen trazos auditables.
53. (GC_65) Las decisiones sobre la administracidn de salarios . o .
s . Los salarios responden a criterios establecidos en MH
se adoptan en base a criterios técnicos.
54, (GC_66) Se cuenta con una base de datos sobre las Se verifica la existencia de un sistema informatico de liquidacién de salarios
retribuciones, con datos actualizados y de facil acceso. actualizado
55. (GD_69) Existen politicas y practicas de carrera, promocion ., .,
., No hay plan de carrera, promocién y sucesion
y sucesion.
56. (GD_74) Los planes de capacitacion / formacién estan

alineados a los objetivos estratégicos de la institucion y el contenido
de los mismos se basa en diagndsticos fiables de las necesidades de
formacion.

La Administracion remiten a la DGRRHH del MSPBS, las necesidades

57. GD_76) Se implementa el plan de capacitacion, con L , .

(GD_76) Se imp P P Todas las capacitaciones estan gestionadas por la DGRRHH del MSPBS
recursos presupuestados o de otras fuentes.
58. GD_77) La evaluacién de la capacitacion responde a . . .

. (. 77) . I L p P Todas las capacitaciones estan gestionadas por la DGRRHH del MSPBS

procedimientos definidos por la institucion.
59. GD_83) Se impl t Acticas de Gestidn de P . . .

(GD_83) Se |rr?p ementan I.Ora.c cas de bestion de Fersonas Todas las capacitaciones estan gestionadas por la DGRRHH del MSPBS
que favorecen la gestidn del conocimiento.
60. (GH_88) Las decisiones de la direccion y las informaciones

relevantes, generadas en instancias superiores, circulan por la
institucién con fluidez y llegan con precisién a todos/as lo/as
afectados/as.

La comunicacion es fluida

61. (GH_91) La institucion reconoce y respeta el derecho de los
servidores publicos de crear sindicatos y afiliarse.

La DGVS no tiene un Sindicato, no obstante tienen plena libertad sindical
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62. (PGP_7) Se cuenta con un plan de dotacidn cuantitativa y .
I L 0 | No se cuenta con dicho plan
cualitativa, técnicamente elaborado.
63. (OT_17) Los perfiles de idoneidad de los/as ocupantes de
los puestos van mds alld de los requisitos de titulacion o 1 No existe manual de perfiles de competencia, sin embargo para cargos concursados
especializacion técnica y de los méritos formales e identifican otras se elaboraron los perfiles de dichos cargos con la asistencia técnica de la SFP.
competencias.
64. (OT_18) Los perfiles de competencias son definidos previos ) No existe manual de perfiles de competencia, sin embargo para cargos concursados
estudios técnicos a cargo de expertos/as. se elaboraron los perfiles de dichos cargos con la asistencia técnica de la SFP.
65. (OT_19) Los perfiles incluyen la seleccién de las - . S
competencias que en cada caso se consideran clave para el éxito en 1 Se con.st'ata ql{e'para los Ilamaqos a concur'so se disefiaron las funciones, atribuciones
o . y requisitos minimos para cubrir las vacancias.
el desempefiio del titular del puesto.
66. (OT_20) Existe coherencia entre las exigencias de las tareas 1 Para los cargos concursados se evidencia la coherencia entre las exigencias del puesto
y la configuracion del perfil de los puestos. y los elementos que fueron configurados en el perfil.
67. (GE_26) Mecanismos de reclutamiento aseguran 5 Se constata segun la evidencia que se utilizaron todos los medios establecidos en la
transparencia de convocatorias para cubrir puestos vacantes ley.
68. (GE_27) En la institucidn prevalece la realizacién de 0 Se constata que del total de servidores publicos que ingresaron el 22% lo hizo a través
concursos para los cargos concursables. de concurso
69. (GE_28) La seleccidn se basa en la previa definicion de 1 La DGVS cuenta con descripciones de puestos pero no incluyen las competencias
perfiles de competencias de los ocupantes de puestos claves, mas bien se especifican los requisitos académicos.
70. (GE_29) En la seleccidn, en base a perfiles definidos se ) El proceso de seleccidn se llevd a cabo con asistencia de la SFP y Direccion de RRHH
aplican los métodos y técnicas de evaluacion. del MSPBS, la unidad de GP de la DGVS no tuvo participacién activa.
1. (PGP_7) Se cuenta con un plan de dotacidn cuantitativa y 0 La DGVS no cuenta con un plan de dotacién de personal, la decisidén de contratacion
cualitativa, técnicamente elaborado. depende del MSPBS al no tener autonomia presupuestaria.
Capacidad 2. (OT_17) Los perfiles de idoneidad de los/as ocupantes de
Funcional los puestos van mas alla de los requisitos de titulacion o 1 No existe manual de perfiles de competencia, sin embargo para cargos concursados
especializacion técnica y de los méritos formales e identifican otras se elaboraron los perfiles de dichos cargos con la asistencia técnica de la SFP.
competencias.
3. (OT_18) Los perfiles de competencias son definidos previos 5 No existe manual de perfiles de competencia, sin embargo para cargos concursados
estudios técnicos a cargo de expertos/as. se elaboraron los perfiles de dichos cargos con la asistencia técnica de la SFP.
4, (OT_19) Los perfiles incluyen la seleccién de las — . I
. . - Se constata que para los llamados a concurso se disefiaron las funciones, atribuciones
competencias que en cada caso se consideran clave para el éxito en 1 L . . .
= . y requisitos minimos para cubrir las vacancias.
el desempefio del titular del puesto.
5. (OT_20) Existe coherencia entre las exigencias de las tareas 1 Para los cargos concursados se evidencia la coherencia entre las exigencias del puesto
y la configuracion del perfil de los puestos. y los elementos que fueron configurados en el perfil.
6. (GE_26) Mecanismos de reclutamiento aseguran 5 Se constata seguln la evidencia que se utilizaron todos los medios establecidos en la
transparencia de convocatorias para cubrir puestos vacantes ley.
7. (GE_27) En la institucidn prevalece la realizacién de 0 | Se constata que del total de servidores publicos que ingresaron el 22% lo hizo a través
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concursos para los cargos concursables.

de concurso.

8. (GE_28) La seleccidn se basa en la previa definicion de
perfiles de competencias de los ocupantes de puestos

Se constata que la DGVS cuenta con descripciones de puestos pero no incluyen las
competencias claves, mds bien se especifican los requisitos académicos.

9. (GE_29) En la seleccidn, en base a perfiles definidos se
aplican los métodos y técnicas de evaluacion.

El proceso de seleccidn se llevd a cabo con asistencia de la SFP y Direccion de RRHH
del MSPBS, la unidad de GP de la DGVS no tuvo participacién activa en el proceso,
pues la estructuray la normativa le impiden liderar y participar en el proceso de
llamado a concurso.

10. (GE_30) Se cuenta con una Comision de Seleccion
conformada de acuerdo a lo establecido en la normativa.

No existe una Comisidon Permanente, para los [lamados a Concurso se formaron las
mismas, que estuvo a cargo de la DRRHH del MSPBS, donde el Director de la DGVS
formé parte de dicha comision, no asi la unidad de GP de la citada Direccién.

11. (GE_33) El ausentismo se encuentra dentro de parametros
que no afectan el funcionamiento de la institucion.

Se constata un elevado grado de ausentismo, pero sin embargo no afecta el
funcionamiento de la DGVS. Un gran porcentaje de estas ausencias son justificadas
con reposo médico, Por las experiencias anteriores actualmente los certificados
médicos no pueden firmados por compafieros de trabajo.

12. (GE_38) El mérito es fundamental en la selecciéon y
promocion y se establecen los mecanismos necesarios.

Se considera al mérito como un factor importante, se realizan concursos pero aun asi
se observa que algunos cargos son cubiertos de manera directa. Esta situacion se ve
particularmente afectada por la falta de autonomia de la DGVS en los procesos de
toma de decisiones.

13. (GD_76) Se implementa el plan de capacitacion, con Se constata segun entrevistas que la DGVS no cuentan con discapacitados ni
recursos presupuestados o de otras fuentes. programas de incorporacion para los mismos. No obstante el MSPBS los contempla..
14. (GD_78) La institucion cuenta con un plan maestro de Existen practicas para garantizar la igualdad en los procesos de incorporacion y
capacitacion, disefiado con criterios técnicos. promocidn, pero los mismos no estan formalizados.
15. (GD_80) La formacién contribuye al desarrollo de No se dieron desvinculaciones en el periodo evaluado, sin embargo estd en proceso
aprendizajes colectivos, que consolidan avances. un retiro por jubilacidn.
16. (GD_81) La formacién apoya de manera efectiva los La formacioén recibida por los servidores publicos permite adaptarse a los cambios
procesos de innovacién y cambio cultural. internos y externos.
17. (GD_82) La Gestion del conocimiento es un factor . » ., . ., I
- - . No existen politicas de promocién orientadas a la gestidon del conocimiento

estratégico y se establecen politicas orientadoras.
18. (OT_21) El diseio de puestos y la estructura de No existe manual de perfiles de competencia, sin embargo para cargos concursados
responsabilidades permiten que el ocupante se vea valorado. se elaboraron los perfiles de dichos cargos con la asistencia técnica de la SFP.
19. (GE_35) Se cuenta con mecanismos para orientar la Cuentan con un cddigo de ética aprobado y socializado del MSPBS. Son conocidos
conducta ética de los servidores publicos. pero se percibe que no estan incorporados en la conducta de los servidores publicos
20. (GE_43) Se cuenta con mecanismos adecuados para todos . . .

. . ., Aplican los mecanismos establecidos en las leyes.
los tipos de desvinculacién.
21. (GR_46) Se cuenta con politicas de rendimiento claras que La DGVS no cuenta propiamente con politicas de rendimiento, estan regidos por la
son la base para la evaluacién del rendimiento. normativa del MSPBS.
22. (GR_47) Se cuenta con un sistema de evaluacion del La DGVS no cuenta propiamente con sistemas de evaluacién de rendimiento, sin
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rendimiento formalizado y aplicado sistematicamente.

embargo aplican las directrices de la Direc. De RRHH del MSPBS

23. (GR_48) Los objetivos de rendimiento se fijan en el marco
de planes de mejora resultantes de la evaluacidn del rendimiento del
ciclo de gestién anterior.

La DGVS se rige por los objetivos trazados por el MSPBS, los resultados de las
evaluaciones son registrados en el legajo de los servidores publicos de la DGVS, pero
no son utilizados para planes de mejora.

24, (GR_49) Evaluadores y evaluados acuerdan las pautas de o

. , . Las pautas de rendimiento esperadas no son claramente acordadas por el evaluador.
rendimiento esperado en el periodo determinado.
25. (GR_50) El sistema de evaluacién del rendimiento esta La DGVS no cuenta con instrumentos de evaluacion propios, aplican los del MSPBS el
disefiado técnicamente y es confiable y objetivo. cudl se corrobora que estd técnicamente elaborado.
26. (GR_51) Durante la gestidn, el evaluador sigue, observa y . .

- - No se realiza dicho proceso.

apoya las mejoras del rendimiento de las personas.
27. (GR_52) Los resultados de las evaluaciones son Los resultados son comunicados, pero los mismos no son utilizados para gestionar el

comunicados a los evaluados de manera clara.

rendimiento de los servidores publicos.

28. (GR_53) Los criterios de evaluacion del rendimiento son
percibidos como fiables y objetivos por las personas.

Los servidores publicos implicados en el proceso de evaluacion manifiestan que las
evaluaciones se realizan de manera automatica. No realizan un anadlisis acerca de la
objetividad y fiabilidad del instrumento puesto que los resultados no tienen incidencia
en su gestion.

29. (GR_54) Los resultados de la evaluacion del rendimiento - .

- . ., No fueron utilizados para corregir conductas
son utilizados con fines de correccidn de conductas.
30. (GR_55) Los resultados de la evaluacion se utilizan como

insumo para disminuir o cerrar brechas entre el rendimiento
esperado y el logrado, a través de planes de acciones consensuados.

Las evaluaciones realizadas no son utilizadas con fines de correccién y desarrollo.

31. (GR_56) Los resultados de las evaluaciones estimulan el .
‘- . o Los resultados no son utilizados.
mérito, al estar vinculados con las retribuciones.
32. (GC_59) Las personas perciben que reciben Los servidores publicos manifiestan en las entrevistas estar conformes con el salario
compensaciones que estan acordes con sus contribuciones. percibido, pero deberian recibir un porcentaje mayor.
33. (GC_67) Existen politicas e instrumentos de incentivos . . .
. - . No existen planes ni incentivos.
monetarios y no monetarios alineados a los logros.
34, (GD_71) Existe un plan de carrera con criterios técnicos
. . No se cuenta con planes de carrera.
vinculados con el desarrollo de competencias.
35. (GD_73) Se desarrollan alternativas a las carreras .
S . No cuentan con carreras alternativas.
jerdrquicas, como las carreras horizontales.
36. (GD_82) La Gestion del conocimiento es un factor . . ., . -, -
- s . No existen politicas de promocidn orientadas a la gestién del conocimiento
estratégico y se establecen politicas orientadoras.
37. (PGP_9) El 4rea de Gestidn de Personas participa Se constata en la entrevista y con el organigrama que la Unidad de GP de la DGVS no
activamente en el proceso de elaboracion del presupuesto. tiene posibilidades de participar en la elaboracidn de presupuesto.
38. (PGP_10) El PGP tiene en cuenta las externalidades que Se cuenta con un plan de contingencias Genérico a nivel nacional, pero al momento

podrian afectar al buen desempefio institucional.

de activarse ese plan no cuentan con el personal suficiente.
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39. (PGP_11) Se cuenta con un plan de contingencia que
permite decidir qué hacer si el personal clave no esta.

Se constata en la entrevista que existen planes de contiengencia pero que los mismos
no contemplan mecanismos formalmente aprobados para decidir qué hacer en caso
de ausencia del personal. Existen acuerdos que practican los servidores publicos de tal
manera a que el servicio no se vea afectado.

las demas (personas) son equitativas comparadas con las que
reciben ellas mismas.

40. (OT_22) En la descripcion de cargos, el grado de La descripcion de los cargos esta en proceso de redaccion por parte de los
especificidad y detalle de las tareas es adecuado. coordinadores, pero la misma depende del tiempo de los mismos
41. (OT_24) El disefio de puestos y definicion de perfiles son La descripcion de los cargos esta en proceso de redaccion por parte de los
Capacidad periddicamente revisados para adaptarlos. coordinadores, pero la misma depende del tiempo de los mismos
Funcional 42. (GE_32) Existen mecanismos de movilidad, funcional y /o Se constata que la movilidad geografica obedece a cambios coyunturales como por ej,
geografica para la redistribucién del personal. fortalecimiento de redes o ampliacion de funciones.
43, (GE_42) Mecanismos para garantizar la igualdad y la no Existen practicas para garantizar la igualdad en los procesos de incorporacion y
discriminacion en el acceso y la promocion. promocidn, pero los mismos no estan formalizados.
44, (GE_43) Se cuenta con mecanismos adecuados para todos . . .
. . . Aplican los mecanismos establecidos en las leyes.
los tipos de desvinculacién.
45. (GE_45) Para la desvinculacidn planifi., existen mecanismos . .
. . No existen tales mecanismos.
para la transferencia de conocimientos relevantes
46. (GD_72) Se gestiona flexiblemente el progreso de las .
. Se constata en la entrevista que no poseen plan de carrera.
personas, sin un exceso de barreras formales.
47. (GD_73) Se desarrollan alternativas a las carreras - . . .
T - . Cuenta con una Unica estructura vertical y no existen otras alternativas.
jerdrquicas, como las carreras horizontales.
48. GD_84) Se implementan estrategias de aprendizaje . . .
(GD_84) ,p . & P ) No hay evidencias de que se implementen
basadas en Internet asi como redes sociales.
1. (GE_31) Luego del proceso de seleccidn, se aplica un La induccidn se basa en una presentacion formal al inmediato superior, y el
programa de induccidn a los incorporados. responsable del Area es el encargado de ensefiar la tarea a realizar.
2. GE_41) Se aplican politicas y programas para desarrollar las . . -
( = ) P : . Y p' § P No hay evidencias de politicas y programas
competencias de personas con discapacidad.
3. (GE_42) Mecanismos para garantizar la igualdad y la no Existen practicas para garantizar la igualdad en los procesos de incorporacion y
discriminacion en el acceso y la promocion. promocidn, pero los mismos no estan formalizados.
4, (GR_49) Evaluadores y evaluados acuerdan las pautas de .
o , . Las pautas de rendimiento esperadas no son claramente acordadas por el evaluador.
rendimiento esperado en el periodo determinado.
5. (GC_59) Las personas perciben que reciben o . .
. . L Manifiestan estar relativamente conformes con lo que perciben,
compensaciones que estan acordes con sus contribuciones.
6. (GC_60) Las personas perciben que las compensaciones de

Existe disconformidad entre el salario percibido por uno mismo y los demas.

7. (GD_68) Las personas ven satisfechas sus expectativas
razonables de promocion en la institucion.

Las personas manifiestan que no existen trabas para promocién, que se los proponga
para capacitaciones lo toman como forma de reconocimiento y de progreso
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horizontal dentro de la Direccién. En cambio, otros manifiestan que los ascensos sélo
son posibles mediante contactos.

8. (GH_85) La institucion se ocupa de conocer el clima laboral,
evaluandolo periédicamente mediante el uso de instrumentos
fiables.

No cuentan con un programa de clima organizacional.

9. (GH_86) Las evaluaciones de clima son tenidas en cuenta
para la revisidon y mejora de las politicas y practicas de la gestion de
personas.

Inexistencia de programas para la evaluacion del clima organizacional.

10. (GH_87) La institucion tiene una politica de comunicacién
interna clara y coherente, y dispone de mecanismos que favorecen
el flujo de informacidn vertical y horizontal.

La informacidn circula con fluidez. Se constata en las evidencias la existencia de
mecanismos de comunicacion tales como: intranet, internet, paneles de informacién
donde se ubican circulares, memos y otros. Ademas, se constata a través de las
entrevistas la practica de puertas abiertas para el flujo de informacion.

11. (GH_89) La institucion dispone de canales internos formales
de comunicacién a través de los cuales fluye la informacion
generada desde la institucion para el servidor/a publico/ay
viceversa.

Los canales de comunicacién permiten que las decisiones tomadas en los diferentes
niveles de direccion lleguen en tiempo forma a los servidores publicos.

12. (GH_90) Se cuenta con instrumentos de comunicacién
destinados a construir y fortalecer el sentimiento de pertenenciay el
compromiso de los/as servidores/as publicos/as para el logro de los
objetivos de la institucidn

No hay evidencias de que instrumentos de comunicacion contribuyan a tal fin.

13. (GH_91) La institucion reconoce y respeta el derecho de los . . -
. o . - Existe plena libertad sindical

servidores publicos de crear sindicatos y afiliarse.
14. GH_92) La institucion no influencia de ninguna forma en la . ., . N e . -

(, -92) - & La Direccion respeta la libertad de organizacion y afiliacion de los servidores publicos.
autonomia de los sindicatos.
15. (GH_93) Las organizaciones de trabajadores participan de -

. No participaron en los llamados a concurso.

los proceso de seleccidn en los concursos.
16. (GH_94) Se cuenta con mecanismos y practicas eficaces Si bien en las Direccion no existen organizaciones de servidores publicos, se constata
para el didlogo y la negociacidn con los sindicatos. en la entrevista que existen practicas de didlogo con los servidores publicos.
17. GH_95) Se cuenta con politicas y practicas para la salud . . .

(. oy ) . P . y.p P La Direccion de Salud Ocupacional del MSPBS se encarga de atender estos aspectos
laboral, disefiadas para prevenir, diagnosticar,..
18. (GH_96) Se cuenta con politicas y programas de prevencion No disponen de mecanismos basicos de seguridad e higiene laboral, aunque tienen
de accidentes, seguridad e higiene laboral. extintores y alarmas..
19. (GH_97) Se cuenta con mecanismos de seguimiento y

control que canalicen denuncias de hechos que atentan contra la
dignidad y el bienestar integral de las personas; y la aplicacién de
medidas correctivas.

No poseen mecanismos e instancias de canalizacién de denuncias.

20. (GH_98) Los beneficios sociales son adecuados, no exceden
respecto del entorno y son apreciados.

Los beneficios son los minimos establecidos en la ley.
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ANEXO I: Evidencias

(Verificar documentaciones en el CD room en carpeta nombrada “Evidencias”)

ANEXO II: Enirevistas

Desgravacion de entrevistas realizadas en el proceso evaluativo. (verificar documentaciones en

el CD room en carpeta nombrada “Entrevistas”)

ANEXO III:

(Verificar carpeta nombrada “anexo”)

NORMATIVAS DE LA SFP
Constitucion Nacional

Capitulo VIII. Secciéon II — De la Funcién Publica (16 KB)

Leyes
Ley N° 2523/2004 "Que Previene, Tipifica y Sanciona el Enriquecimiento llicito en la Funcién

Publica y el Trafico de Influencias" (Version Gaceta Oficial) (80 KB)

Ley N° 3031/2006 "Que modifica el Inciso b) del Articulo 14 de la Ley N° 1.626/2000 de la Funcidon
Publica” (17 KB)

Ley N° 2767/2005 "Que aprueba el Convenio” (1.18 MB)

Ley N° 2523/2004 (1.700 KB)

Ley N° 3585/2008 "Que modifica los articulos 1°, 4° y 6° de la Ley N° 2479/2004" (Version sin
firmas) (69 KB)

Ley N° 2777/2005 "Que prohibe el nepotismo en la Funcion Publica" (12 KB)

Ley N° 3585/2008 "Que modifica los articulos 1°, 4° y 6° de la Ley N° 2479/2004" (1.655 KB)

Ley N° 700/1996 "Que Reglamenta el Articulo 105 de la Constitucion Nacional, que Dispone la
Prohibicién de Doble Remuneracién” (44KB)

Ley N° 2796/2005 "Que Reglamenta el Pago de Honorarios Profesionales a Asesores Juridicos y
Otros Auxiliares de Justicia de Entes Publicos y Otras Entidades" (90 KB)

Ley N° 2479/2004 “Sobre Discapacitados” (27 KB)

Ley N° 3989 "Que modifica el inciso f) del Articulo 16° y el Articulo 143° de la ley N° 1626/2000"
(86 KB)

Ley N° 3856/09 “Que establece la acumulacién del tiempo de servicios en las cajas del sistema de
jubilacion y pension paraguayo y deroga el articulo 107 de la ley n° 1626/00 de la Funcién

Publica”

Decretos
Decreto N° 243/2008 “por la cual se aprueba la reestructuraciéon orgénica y funcional de la

Secretaria Funcion Publica, dependiente de la Presidencia de la Republica” (142 KB)
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Decreto N° 4999/2010 "por la cual se modifica el articulo 69, inciso B), del Anexo A "Guia de
normas y procesos del PGN 2010" del Decreto N° 3866/2010 "por el cual se reglamenta la ley N°
3964/2010 que aprueba el Presupuesto General de la Nacion”.

Decreto N° 223/2008 "por el cual se establecen las Condiciones, Procedimientos y Competencia
para la Excepcion de la Doble Remuneracion” (358 KB)

Decreto N° 11.783/2001 “por el cual se reglamenta el Articulo 59 de la Ley N° 1626/2000 de la
Funcion Publica” (13 KB)

Decreto N° 3866/2010 “por la cual se reglamenta la ley 3964/10 "Que aprueba el Presupuesto
General de la Nacion para el gjercicio fiscal 2010".

Decreto N° 4392/10 "por el cual se reglamenta la ley N° 3856/09 "que establece la acumulacidn
del tiempo de servicios en las cajas del sistema de jubilaciones y pensiones paraguayo, y deroga el
articulo 107 de la ley N° 1626/00 "de la Funcién Publica".

Decreto N° 1968/2009 “por el cual se establecen Mesas de Didlogo Social Interinstitucional, se
instala una Mesa Permanente Tripartita y se arbitran medidas para el Fortalecimiento del
ViceMinisterio de Trabajo y Seguridad Social, para el control, fiscaliza”. (72 KB)

Decreto N° 2305/2009 “por el cual se modifica y amplia el Articulo 1° del Decreto N° 1968 del 6
de mayo de 2009" (67 KB)

Decreto N° 4851 "por la cual se racionaliza el uso de la energia eléctrica en los Organismos y
Entidades del Estado" (65,4 kb)

Decreto N° 1948/2009 “por el cual se declara Estado de Emergencia Sanitaria en todo el territorio
de la Republica del Paraguay” (61 KB)

Decreto N° 3023/2004 que reglamenta la Transferencia de Aportes Jubilatorios (137 KB)

Decreto N° 265/2003 por el cual se dispone la realizacion de Censo Integral de Funcionarios
Publicos y se declara de Interés Nacional (1,7 MB)

Decreto N° 6131/2005 "Nombramiento del Funcionario Juan Eduardo Bernal Rodriguez” (76 KB)
Decreto N° 17443/2001 “por el cual se crea el Instituto Nacional de la Administracion Publica del
Paraguay (INAPP)" (1,3 MB)

Decreto N° 17781/2002 "por el cual se reglamenta el Capitulo XI del Sumario Administrativo de la
Ley 1626/2000 de la Funcién Publica” (4,8 MB)

Decreto N° 18892/2002 “por el cual se acepta la donaciéon otorgada por el Banco Internacional de
Reconstruccién y Fomento (BIRF)” (1,3 MB)

Decreto N° 7070/2006 Decreto Reglamentario de la Ley del Presupuesto 2006 (8,2 MB)

Carta de Aprobacién del BIRF (87 KB)

Decreto N° 7792/2006 “por el cual se dispone que las Instituciones de la Administraciéon Central,
Entes Autonomos y Autarquicos comuniquen a la SFP, los Nombramientos, Destitucién”( 96 KB )
Decreto N° 4810/2005 Decreto Reglamentario de la Ley del Presupuesto 2005 (2,3 MB)

Decreto N° 7107/2006 "que amplia el Decreto N° 17781/02 y se establece previsiones de Recursos
para Gastos en el Proceso de Instruccion Sumarial” (145 KB)

Decreto N° 10894/2007 Reglamentacién del Retiro Voluntario (514 KB)
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Decreto N° 196/2003 "por el cual se establece el Sistema de Clasificacion de Cargos
Administrativos y se aprueba la Tabla de Categorias, Denominacién de Cargos y Remuneraciones” (
7,3 MB)

Decreto N° 83/2003 Creacién de la Comision de Planificacién y Racionalizacién de los Recursos del
Estado (3,0 MB)

Resoluciones

Resolucion N° 980/2009 "que establece el Reglamento General para la Incorporacién de Personas
con Discapacidad en la Funcién Publica, de conformidad con la Ley N° 2479/04 y sus
modificaciones por la Ley N° 3585/05".

Resolucion N° 297/2009 “por la cual se modifica la Resoluciéon N° 99/2009 "Por la cual se
reglamentan Procedimientos inherentes a los Sumarios Administrativos y se crea el Nuevo Registro
de Abogados y Abogadas propuestos como Jueces Instructores para Sumarios”.

Resoluciéon N° 178/2007"por la cual se establece el Manual de Funciones para la SFP".

Resoluciéon N° 667/2009 “por la cual se declara de Interés para la Funcidon Publica el Seminario-
Taller "Lengua de Sefias y Servicios de Interpretacion para la Inclusién de las Personas Sordas".
Resolucion N° 666/2009 “por la cual se aprueban los modelos de Reglamentos del Sistema de
Seleccién para el Ingreso y Promocién de Funcionarios/as del Sector Publico y de Designacién de
Funcionarios/as en cargos de Confianza en los Gobiernos Locales Municipales”.

Resolucion SFP N° 418/2010 "por la cual se establece la politica para la desprecarizacién laboral
del personal contratado que realiza funciones permanentes en relacion de dependencia en la
Funcién Publica y se recomiendan procedimiento de aplicacion”.

Resolucion N° 942/2009 “por la cual se establece el Marco Basico de las Politicas de No
Discriminacion e Inclusion en la Funcion Publica y se reglamentan las funciones de la Direccion
General de Politicas de Igualdad e Inclusion de la Secretaria de la Funcion Publica”.

Resolucion N° 394 "por la cual se conforma la comisién de seleccion para el llamado a concurso
interinstitucional de oposicién de méritos y aptitudes para el comisionamiento de abogados/as
para la Unidad Coordinadora del Programa y la Direccion General”.

Resoluciéon N° 426/2010 "por la cual se aprueba la Guia para Préacticas Inclusivas y no
Discriminacion en la Funcién Publica y se dispone su difusién e implementacién en los Organismos
y Entidades del Estado”

Resoluciéon N° 388/10 "por la cual se establece la politica de conciliacion y compensacion de la
jornada de trabajo establecida en concordancia con el Articulo 59 de la Ley N° 1626/00 de la
Funcién Publica".

Resolucion N° 51/2008 Procedimiento de Inclusién en la Tabla de Excepciones del SINARH.
Resolucion N° 117/2008 Procedimientos de Expedicion de Constancia de Ser o No Ser
Funcionarios Publico.

Resolucion N° 150/2008 Circular sobre Movilidad Laboral.

Resolucion N° 33/2008 “por la cual se aprueba el Instructivo para la Aplicacién de la Politica de
Recursos Humanos del Sector Publico durante el periodo de Transicién Institucional”.

Resolucion N° 195/2008 Llamado a Concurso.
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Resolucion N° 99/2009 “por la cual se reglamentan procedimientos inherentes a los Sumarios
Administrativos y se crea el Nuevo Registro de Abogados y Abogadas”.

Resolucion N° 50/2008 "que establece el Reglamento General del Sistema de Seleccion para el
Ingreso y Promocion en la Funcion Publica, en Cargos Permanentes, mediante la realizacion de
Concursos de Oposicion, de conformidad a los Articulos 15 y 35 de la Ley".

Resoluciéon N° 771/2005 “por la cual se dispone el cumplimiento del Art. 10° del Decreto
17781/2002".

Resoluciéon SFP N° 579/2010 “por la cual se establece el instructivo para el computo de la
antigliedad en concordancia con la Ley N° 1626/00 de la Funcion Publica”.

Resoluciéon N° 497/2005 Procedimiento para obtener la Constancia de Ser o No Ser Funcionario
Publico.

Resoluciéon N° 497/2005 Procedimiento para obtener la Constancia de Ser o No Ser Funcionario
Publico.

Resolucion N° 497/2005 Procedimiento para obtener la Constancia de Ser o No Ser Funcionario
Publico.

Resolucion N° 428/2009 “por la cual se instruye sobre los Procedimientos relacionados a Permisos

de Salud basados en Sintomas Gripales durante el Estado de Emergencia”.

(irculares

Circular SFP DGAJ N° 02/2010 donde “se comunica a los/as Abogados/as designados/as jueces
instructores/as plazo para retiro de expediente”.

Circular SFP DGAJ N° 01/2010 sobre el uso del "Manual de Procedimiento Sumarial
Administrativo".

Circular SFP DGAJ N° 03/2010 sobre “requisitos que debe reunir la presentacion de un pedido de
sumario administrativo”.

Circular SFP N° 03/2006 sobre "Movilidad Laboral”.

Circular SFP N° 1/2010 sobre “prohibicién de hacer proselitismo en la funciéon publica”.

Circular N° 3/2010 sobre "presentacion de candidaturas para elecciones de consejales municipales
e intendentes".

Circular SFP N° 02/2009 sobre la “constancia de Ser o No Ser Funcionario Publico” para Concursos
Publicos de Oposicion, Nombramientos o Contratacion en Instituciones Publicas”.

Circular SFP N° 03/2009 referente a la “Jornada Ordinaria de Trabajo de los Funcionarios y
Funcionarias de los Organismos y Entidades del Estado”.

Circular SFP N° 04/2009 sobre el “procedimiento a ser seguido en relacién a "los Permisos de
Salud basados en Sintomas Gripales".

Circular SFP N° 04/2004 sobre el “Traslado de Funcionarios a la Policia Nacional”.

Circular SFP N° 6/2010 “por la cual se establece los requisitos para la designacion de Jueces

Instructores/as de Sumarios Administrativos”.
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ANEXO IV: Valoracion de los subsistemas a traves de sus dimensiones y puntos clave
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Valoracion de los subsistemas a través de sus dimensiones y puntos criticos 28| 3 oy S 8 =
= 2 o
8ol & ) =3 g 2
A 6
Subsistema 1: Planificacion de la Gestion de Personas (PGP) (4 dimensiones y 13 puntos clave) . ;
Dimensidn 1: Condiciones de proceso de planificacion } _
. Puntos Clave: } _
1.
La institucidn cuenta con sistemas de informacién sobre el personal que permiten conocer las disponibilidades cuantitativas y cp A ’
cualitativas de personas. Permiten asi mismo estimar las demandas de personal en el corto, mediano y largo plazo. PGP_1_1
2.
Los/as responsables del area de gestion de personas integran el equipo de planificacién estratégica de la institucion, contribuyen o c 0
en la construccion de los objetivos y estrategias y participan en la toma de decisiones. PGP_1_2 16.67 4
3. se consideran otros indicadores, experiencias y/o buenas practicas del contexto nacional e internacional para la planificacion de la CES c 0
gestion de personas. PGP_1 3
4,
Durante el proceso de planificacion, en las instituciones se toman en cuenta las evaluaciones de los afos anteriores. PGP_1 4 E C 0
Dimension 2: Desarrollo del Plan de Gestidon de Personas B
. Puntos Clave: _
5. Lainstitucién cuenta con un plan de gestidn de personas alineado a la planificacidn estratégica institucional. PGP_2_1 CES A 0
6. Todo lo establecido en el plan de gestion de personas -objetivos, estrategias, acciones, indicadores, grado de cumplimiento, plazos, E A 0
responsables, entre otros- se lleva a la practica, en tiempo y forma. PGP_2_2
16.67 4
7. Lainstitucién cuenta con un plan de dotacién cuantitativa y cualitativa, técnicamente elaborado, para responder a futuras
cCOM| B 0
demandas. PGP_2_3
8 No existen, en general, excedentes o déficits significativos de personal. PGP_2_4 E A 2

Dimensidn 3: Programacién de medidas de cobertura y/o contingencia

Puntos Clave:
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9. El drea de Gestidn de Personas participa activamente en el proceso de elaboraciéon del presupuesto de la institucién, colaborando
en la formulacion de argumentos que se puedan esgrimir ante las instancias correspondientes para minimizar la posibilidad de FL
recortes presupuestarios que afecten la gestion del area. PGP_3_1
10. El plan de gestion de personas tiene en cuenta las posibles externalidades que podrian afectar al buen desempefio institucional: FL 44.44
aumento exagerado en la demanda de servicios, situaciones de emergencia nacional, catastrofes, epidemias, etc. PGP_3_2
11. Lainstitucion posee un plan de contingencia con una forma estructurada que permite decidir qué hacer si el personal clave no esta | cgs
disponible para garantizar el pleno funcionamiento. PGP_3_3 FL
Dimensidn 4. Eficacia de la planificacion
. Puntos Clave:
12. Las politicas e instrumentos de PGP que se utilizan permiten, en general, la optimizacion de los efectivos, la correcta distribucion E
de los recursos y un reparto adecuado de la carga de trabajo entre las unidades. PGP_4_1 oor
13. El presupuesto anual asignado a la gestidn de personas se sitla dentro de parametros razonables y compatibles con el E
presupuesto general de la institucién. PGP_4_2
Subsistema 2: Organizacidn del Trabajo (4 dimensiones y 12 puntos clave)
Dimensidn 1: Disefo y descripcion de los puestos de trabajo
- Puntos Clave:
14. | La institucion cuenta con una estructura de puestos disefiada y descripta con criterios técnicos precisos, y esta actualizada y P
formalizada. OT_1_1
15. | En la descripcion de los cargos se expresa con claridad y precisidn lo que cada servidor/a publico/a debe hacer, lo que se espera de P
su gestion y los indicadores que serdn considerados para valorar su contribucion. OT_1_2 11.11
16. La clasificacion y jerarquizacion de los puestos responden a criterios racionales, técnicos y que responden a cada entorno P
organizativo. OT_1_3
Dimensidn 2: Disefo de perfiles de competencias
. Puntos Clave:
17. | Los perfiles de idoneidad de los/as ocupantes de los puestos van mas alla de los requisitos de titulacion o especializacion técnica y COM
de los méritos formales e identifican otras competencias. OT_2_1
18. | Los perfiles de competencias son definidos previos los oportunos estudios técnicos a cargo de expertos/as. OT_2 2 comMm 41.67
19. | Los perfiles incluyen la seleccién de las competencias que en cada caso se consideran clave para el éxito en el desempefio del COM

titular del puesto. OT_2_3
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20. | Existe, en general, una coherencia razonable entre las exigencias de las tareas y los elementos que configuran el perfil de los com B 1
puestos. OT_2_4
Dimensidn 3: Incidencia del disefio de puestos en la comprension y valoracién de la contribucion esperada . _ _
. Puntos Criticos: ) } }
21. | E| disefio de los puestos y la estructura de responsabilidades permiten que el/a ocupante se vea valorado/a por su contribucion a I B 1
la institucion. OT_3_1
16.67 2
22. |Enla descripcion de los cargos, el grado de especificidad y detalle de las funciones y tareas es adecuado, sirve de orientacion y FL B 0
permiten la adaptacion a circunstancias cambiantes o no previstas. OT_3_2
Dimensidn 4: Administracion de la organizacion del trabajo _ _ _
- Puntos Clave: . _ _
23.
Para la Organizacion del Trabajo, la institucion cuenta con politicas y practicas claramente establecidas que definen las cp B 0
caracteristicas y condiciones para el ejercicio de las tareas asi como los requisitos de idoneidad de las personas. OT_4_1
24. | E| disefio de los puestos y la definicion de los perfiles son periddicamente revisados para adaptarlos a la evolucidn de las tareas y FL c 1 33.33 3
sus nuevas exigencias. OT_4_2
25. | para el disefio de cargos y la descripcion de perfiles de competencias los/as directivos/as de linea tienen una destacada D c ’
participacion en los cargos que competen a sus areas. OT_4_3
Subsistema 3: Gestion del Empleo (4 dimensiones y 20 puntos clave) ) } }
Dimensidn 1: Gestion de la incorporacion previa al acceso _ _ _
- Puntos Clave:
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Dimensidn 2: Gestion de vinculacidn y seguimiento interno
. Puntos Clave:

Dimensidn 3: Aplicacion de los mecanismos de igualdad y mérito en el acceso
. Puntos Clave:
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Dimension 4: Gestion de la desvinculacion

. Puntos Clave:

Subsistema 4: Gestion del Rendimiento (3 dimensiones y 11 puntos clave)
Dimensidn 1: Planificacion del rendimiento
. Puntos Clave:

Dimensidn 2: Seguimiento y evaluacién del rendimiento
- Puntos Clave:
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Dimension 3: Administracion de la evaluacion del rendimiento
. Puntos Clave:

Subsistema 5: Gestion de la Compensacion (3 dimensiones y 11 puntos clave)
Dimensidn 1: Existencia y aplicacion de estrategias de compensacion
. Puntos Clave:

Dimensién 2: Equidad de la compensacion
- Puntos Clave:
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Dimensidn 3: Eficacia de las politicas de compensacion
. Puntos Clave:

Subsistema 6: Gestion del Desarrollo (5 dimensiones y 17 puntos clave)
Dimensidn 1: Eficacia de las politicas y practicas de promocidn, sucesion y plan de carrera
. Puntos Clave:

Dimensidn 2: Calidad del disefio de carrera
- Puntos Clave:
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Dimension 3: Gestion de la formacion
. Puntos Clave:

Dimension 4: Calidad de la formacion

- Puntos Clave:

Dimension 5: Gestion del Conocimiento
. Puntos Clave:

Subsistema 7: Gestion de las Relaciones Humanas (4 dimensiones y 14 puntos clave)
Dimensidn 1: Gestion del Clima
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Puntos Clave:

Dimension 2: Gestion de la Comunicacion

Puntos Clave:

Dimension 3: Gestion de las Relaciones Laborales
. Puntos Clave:

Dimensidn 4: Gestion de Salud, Bienestar y Seguridad Laboral
- Puntos Clave:
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Subsistema 8: Organizacién y funcionamiento del drea de Gestidn de Personas (4 dimensiones y 11 puntos clave)
Dimensién 1: Autonomia y centralizacién/descentralizacién del Area de Gestién de Personas (OGP_1)

- Puntos Clave:

99. | Los/as responsables del Area de Gestidn de Personas cuentan con autonomia para tomar decisiones que estan relacionadas a su
ambito de responsabilidades. (OGP_1_1)

100. | La posicién en la estructura jerarquica institucional del Area de Gestion de Personas facilita su autonomia para desarrollar sus roles
y responsabilidades. (OGP_1_2)

101. | El grado de centralizacién/descentralizacion de las decisiones de las practicas de gestidn de personas permiten responder a las
demandas y objetivos con efectividad, flexibilidad y rapidez. (OGP_1_3)

cD B 0

cD C 0 0.00 3

cD A 0

Dimensidn 2: Disefio estructural y procesos (OGP_2)
- Puntos Clave:

102. | El disefio estructural del Area de Gestién de Personas estd alineado a la estrategia institucional. (OGP_2_1) 0 A 0

103. | Los procesos internos del Area de Gestién de Personas responden a criterios técnicos, son trazables, son revisados periédicamente

y los productos que arrojan son los necesarios para responder a las demandas de la institucién. (OGP_2_2) cD A 1
25.00 3

104. | La estructura del Area de Gestion de Personas cuenta con soporte tecnolégico, cantidad y calidad de personas adecuados a las
necesidades institucionales. (OGP_2_3) cD A 1

Dimensién 3: Formacién y experiencia de los/as responsables del Area de Gestién de Personas (OGP_3)

. Puntos Clave:
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105. | Las personas que componen el Area de Gestién de Personas cuentan con la formacién académica y experiencia adecuadas a las
funciones que les fueron asignadas. (OGP_3_1) b A 2

: = - - 50.00
106. | Las personas que componen el Area de Gestion de Personas son capacitadas continuamente de modo a responder a las

necesidades de desarrollo, innovacion y complejizacién que la institucion y el entorno exigen. (OGP_3_2) cD C 1

Dimensién 4: Valoracion de la contribucion del Area de Gestién de Personas en la instituciéon (OGP_4)

Puntos Clave:

107. | El Area de Gestidn de Personas cuenta con un sistema de objetivos e indicadores que permiten medir su grado de contribucién a
la institucién. (OGP_4_1) cD A 0

108. | El Area de Gestidn de Personas desempefia un rol con un mayor peso estratégico que operativo en la Institucion. . (OGP_4_2)
CcD A 0 11.11

109. | Los clientes internos del Area de Gestion de Personas consideran que el mismo aporta valor a la efectividad institucional.
(OGP_4_3) | A |1

TOTAL: 31 dimensiones y 109 puntos clave

REFERENCIAS n: REFERENCIAS (lI):
Eficiencia (E) Capacidad funcional (CF)
Meérito (M) -Competencia (COM)

Consistencia estructural (CE)

-Coherencia estratégica (CES) -Eficacia Incentivadora (EI)

-Consistencia Directiva (CD) -Flexibilidad (FL)
-Consistencia de los procesos (CP) Capacidad Integradora (ClI)
A=3;B=2; C=1

" 7



